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Peritonita infectioasa felina

Peritonita infectioasa felina (PIF) este cauzatd de coronavirusul felin (CoVF)

Infectia cu CoVF este ubicvitara si este frecventd mai ales in mediile cu densitate
mare de pisici.

Numai o parte din pisicile infectate vor dezvolta PIF

Pisicile sunt predispuse la contractarea acestei boli in urma unui stres (adoptie,
castrare, sau cazare in adaposturi de pisici).

PIF este mai frecventé la pisicile in varsta de mai putin de 1 an sau in colectivitatile
mari de pisici.

Pisicile de rasa par a fi mai afectate de aceasta boala.

CoVF poate supravietui timp de aproape 2 luni intr-un mediu uscat.

CoVF poate fi usor inactivat prin utilizarea detergentilor si a substantelor dezinfectante.

fectarea

Materiile fecale ale pisicilor purtdtoare sunt principala sursa a infectiei cu CoVF;
transmiterea prin intermediul salivei sau in timpul gestatiei este rara.

CoVF poate fi transmis indirect (litiere, pantofi, imbracaminte).

Pisicile incep sa propage virusul la o saptamana dupa infectare si ele continuad sa fie
purtatoare timp de saptdméni sau luni, uneori toata viata.

PIF este cauzata de variante (mutante) ale CoVF, care sunt replicate cu o mai mare
frecventd in macrofage si in monocite.

Dezvoltarea PIF este determinatd de incarcatura virald si de raspunsul imunitar al pisicii.

Semne clinice

Maijoritatea pisicilor infectate cu CoVF par sanadtoase sau prezinta doar o enterita usoara.

Trasaturile initiale comune ale PIF sunt febra ondulantd, pierdere in greutate, anorexie
si depresie.

Daca boala se dezvoltd, PIF se manifestd in urmatoarele forme:

- o forma exsudativa (umeda), caracterizata prin poliserozita (ascitd, exsudat toracic
si/sau pericardic) si vasculita.

- o forma non-exsudativa (uscatd), caracterizata prin leziuni granulomatoase in diferite
organe (renomegalie, diaree cronica, hipertrofie limfonodald).

Acestea sunt considerate ca fiind forme clinice extreme ale aceleiasi afectiuni.

Simptomele oculare includ uveita, precipitate cheratinoide (,,grasime de oaie”)

in camera oculara anterioard, infiltrate retiniene perivasculare si corioretinita
piogranulomatoasa.

Simptomele neurologice includ (in aproximativ 10% din cazuri) ataxie, hiperestezie,
nistagmus, convulsii, deteriordri comportamentale si defecte ale nervilor cranieni.

Semnele clinice sunt foarte variabile si ele depind de distributia leziunilor.

Diagnostic

Nu exista niciun test neinvaziv de confirmare, disponibil pentru forma uscata.

Rezultatele de laborator care sugereaza existenta PIF constau in limfopenie, anemie
neregenerativa, o concentratie crescuta a proteinelor serice totale, hiperglobulinemie,
raport albumine/globuline (A/G) scazut, niveluri crescute ale a-1 glicoproteinei acide
si titruri inalte de anticorpi anti- CoVF.

Numai titrurile inalte de anticorpi CoVF nu au nicio valoare de diagnostic.

Exsudatele care sugereaza existenta PIF au ca rezultate de laborator o reactie Rivalta
pozitiva, niveluri inalte de proteine, un raport albumine/globuline scazut si prezenta
neutrofilelor si macrofagelor.

Prezenta celulelor CoVF antigen-pozitiv (evidentiatd prin imunofluorescentd si teste
de imunohistochimie pe materialul prelevat prin biopsie din piogranuloamele sau
sedimentele celulare din lichidul de ascitd), demonstrata de laboratoare specializate,
va confirma existenta PIF.

Testul RT-PCR al probelor de s&nge care evidentiazd prezenta CoVF nu este adecvat

pentru diagnostic: Nu se poate face diferenta dintre virusul mutant care produce PIF
si virusul CoVF ,normal”.

Controlul si tratamentul bolii

PIF are un prognostic slab. Timpul mediu de supravietuire dupa diagnostic este de 9
zile.

Eutanasia trebuie luata in considerare numai dupa un diagnostic definitiv.

Tratamentul de sustinere are ca scop suprimarea raspunsului imunitar inflamator si
nociv si se face de obicei prin administrarea de corticosteroizi. Cu toate acestea, nu s-a
dovedit eficienta acestuia.

in casele unde a decedat un pacient cu PIF este recomandat a se astepta o perioads
de 2 luniinainte de a se procura o noud pisica. Este foarte probabil ca si alte pisici din
aceeasi casa sa fie purtdtoare de CoVF.

PIF este o problema la pisicile gazduite in grupuri (crescatorii de pisici sau adaposturi
pentru pisici) si este rareori intéInita la pisicile care au un stil de viata care le permite sa
stea atét in casa cat si in aer liber.

Reducerea riscului de contaminare se poate obtine prin igiena stricta si prin mentinerea
pisicilor in grupuri mici si bine adaptate, cu litiere suficient si des curatate si cu acces in
aer liber.

Pisicile purtatoare de CoVF pot fi detectate prin folosirea unor testari screening RT-
PCR cantitative in timp real a materiilor fecale, dar este necesara o prelevare de probe
multiple (de 4 ori timp de 3 saptamani).

Dacd credeti cé aceasta informatie ABCD este folositoare, va rugam spuneti unui coleg. Pentru a descérca informatiile generale ABCD sau indrumarile complete referitoare la boala, va rugdm vizitati site-ul nostru: www.abcd-vets.org
ABCD este un grup independent de experti in domeniul sanatatii felinelor sprijinit de Merial. Aprilie 2009
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Vaccinarea
B PIF nu este un component central al vaccinului.

M Existd numai un tip de vaccin PIF (intranazal)
disponibil in SUA si in unele tari europene.

B Vaccinul este ineficient la pisicile infectate
anterior cu CoVF, dar poate fi util la puii de pisica
seronegativi inainte ca acestia sa fie introdusi intr-
un mediu endemic.

B Daca este luatd in considerare vaccinarea, prima
doza nu trebuie sa fie administrata inainte de
varsta de 16 saptamani.
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M Radiografia unei pisici cu PIF care arata
exsudat toracic si abdominal

M Acumulare de lichid in abdomenul unei
pisici Sfinx care prezinta PIF.
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M Forma uscata a PIF: leziuni
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M Hifema la o pisica cu PIF
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