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FICHA TECNICA
MORMO

Situacao epidemiolégica
Doenga presente no pais.

Documentos de referéncia

° IN MAPA n? 6, de 16 de janeiro de 2018 -
Aprova as diretrizes gerais para prevencao, controle
e erradicacdo do Mormo no territério nacional, no
ambito do Programa Nacional de Sanidade dos
Equideos (PNSE).

° PORTARIA MAPA n2 593, de 30 de junho de
2023 - Altera a Instrugdao Normativa n2 6, de 16 de
janeiro de 2018, que aprova as Diretrizes Gerais para
Prevencdao, Controle e Erradicagdo do Mormo no
Territério Nacional, no ambito do Programa Nacional
de Sanidade dos Equideos (PNSE).
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AGENTE

Burkholderia mallei, bactéria Gram-negativa da familia
Burkholderiaceae. Possui estreita relagdo com o agente
da melioidose (Burkholderia pseudomallei).

ESPECIES SUSCEPTIVEIS

Equideos, ocasionalmente felideos e pequenos
ruminantes. Asininos e muares sdo mais susceptiveis a
doenca aguda, enquanto os cavalos manifestam

principalmente a doenca crénica, especialmente em

areas endémicas. Os seres humanos sdao hospedeiros
acidentais e podem desenvolver a doenga geralmente
como resultado de exposi¢cdo ocupacional.

SINAIS CLINICOS E LESOES

Sao descritas quatro manifesta¢des clinicas do mormo:
nasal, pulmonar (ambas associadas a quadros mais
agudos), cutanea (associada a quadro crénico) e portador
assintomatico.

Forma nasal:

¢ Inicio com febre alta, perda de apetite e dificuldade
respiratéria com broncopneumonia e tosse; presenca de
descarga nasal mucopurulenta, amarelo-esverdeada,
viscosa e altamente infecciosa, com formacdo de crostas
ao redor das narinas; descarga ocular purulenta. Pode
levar a septicemia e morte.

Lesoes:

¢ Nodulos na mucosa nasal, podendo evoluir para
Ulceras, observadas também nas vias respiratdrias
superiores (traqueia, faringe e laringe); possivel
perfuracdo do septo nasal e cicatrizes e formato de
estrela; linfonodos cervicais aumentados e endurecidos,
podendo supurar e romper, com aderéncias em tecidos
profundos.

Forma pulmonar:

e Febre, dispneia, tosse paroxistica ou tosse seca
persistente acompanhada de dificuldade respiratéria;
diarreia e polidria com perda progressiva da condicdo
corporal.

Lesdes:

¢ Nodulos ou abscessos pulmonares rodeados por uma
zona hemorragica ou consolidag¢do do tecido pulmonar e
pneumonia difusa.
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Forma cutanea:

¢ Desenvolvimento insidioso, por periodo prolongado, inicio com sinais respiratdrios (tosse, dispneia), associados a
periodos de exacerbacdo e debilitacdo progressiva; febre intermitente e aumento dos ganglios linfaticos.

Lesoes:

e Noédulos ou abscessos multiplos no tecido subcutaneo ao longo do curso dos ganglios linfaticos dos membros, térax
e abdémen, que liberam exsudato purulento infeccioso apds a ruptura; as lesées nodulares evoluem para ulceras que
adquirem forma de estrela apds a cicatriza¢do; os linfonodos e respectivos vasos linfaticos infectados aumentam de
volume, dando um aspecto de rosario. As lesGes nodulares podem também ser encontradas no figado e no bago. No
estagio de laténcia, podem surgir pequenas lesdes no pulmao, orquite, descarga nasal.

VIGILANCIA

Objetivo da vigilancia: controle da disseminag¢do da doenga.

Populagdo-alvo da vigilancia: equideos domésticos.

TRANSMISSAO

A fonte de infecgdo mais comum é a ingestdao de alimentos ou dgua contaminados por descargas do trato respiratdrio
ou lesdes de pele ulcerada de animais infectados. A alta densidade e a proximidade dos animais favorecem a
disseminacdo da infeccdo. Fatores de estresse relacionados com o hospedeiro influem na manifestacdo clinica da

doenca.

Na maioria dos casos, a infeccdo permanece restrita ao estabelecimento ou ao grupo de animais criados em conjunto.
A propagacdo para animais de outros estabelecimentos ocorre por meio da movimentagao de animais infectados ou de
fémites contaminados.

A infecgdo tem potencial zoondtico, principalmente de cunho ocupacional, e requer medidas apropriadas de prote¢ao
e biosseguranga no manuseio de amostras de animais suspeitos ou infectados.

Periodo de incubagdo: pode chegar a 6 meses e os animais permanecem infectados por toda a vida.

CRITERIO DE NOTIFICAGAO

O mormo é uma doenca da categoria 2 da IN MAPA n2 50/2013 e requer notificacdo imediata de qualquer caso
suspeito ao Servico Veterinario Oficial.

DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Doencgas com sinais clinicos respiratérios e lesdes nodulares ou ulcerativas cutaneas, como melioidose, garrotilho
(Streptococcus equi), linfangite ulcerativa (Corynebacterium pseudotuberculosis), botriomicose, esporotricose (Sprortrix
schenkii), pseudotuberculose (Pseudotuberculosis yersinia), linfangite epizodtica (Histoplasma farciminosum), variola
equina e tuberculose (Mycobacterium tuberculosis).



DIAGNOSTICO LABORATORIAL

Os sinais clinicos ndo permitem um diagndstico definitivo, principalmente nos estdgios iniciais ou de laténcia da
doenca. Assim, a confirmacao requer analises laboratoriais. As provas para o diagndstico laboratorial sdo:
1. Detecgdo do agente/antigeno - confirmatdrias da infecgdo.
° Cultura e isolamento para identificacdo da Burkholderia mallei
° Identificacdo por técnicas moleculares - PCR e RT-PCR em tempo real
2. Detecgdo de anticorpos
° Testes soroldgicos de triagem:
- Fixagdo de Complemento (FC)
- ELISA (enzyme-linked immunosorbent assay ou ensaio de imunoabsor¢ao enzimatica)
A Fixacdo do complemento (FC) é utilizada somente para certificagdo de trdnsito internacional e o ELISA é utilizado para triagem na
investigagdo de suspeitas.

° Teste sorolégico confirmatdrio: Western Blotting (WB)

DEFINIGAO DE CASO

Caso suspeito de mormo: animal susceptivel com sinais clinicos ou patolégicos compativeis com mormo; ou existéncia
de vinculo epidemiolégico com foco/caso confirmado.

Suspeita descartada: caso suspeito cuja investigacdo pelo SVO descartou a existéncia de animais com sinais clinicos

compativeis com mormo.

Caso provavel de mormo: constatacdo, por médico veterinadrio oficial, da existéncia de animais susceptiveis
apresentando sinais clinicos ou patoldgicos compativeis com mormo.

Caso confirmado de mormo: caso provavel que atenda a um ou mais dos seguintes critérios:

1. isolamento e identificacdo de Burkholderia mallei em amostra de um equideo; ou

2. deteccdo de antigeno ou material genético especifico de B. mallei em amostra de um equideo com sinais
clinicos ou patoldgicos compativeis com mormo; ou

3. deteccdo de anticorpos especificos de B. mallei em amostra de um equideo com sinais clinicos ou patoldgicos
compativeis com mormo.

Foco de mormo: unidade epidemioldgica onde foi identificado pelo menos um caso confirmado da doenca.

Caso descartado de mormo: caso provavel que nao atendeu aos critérios para confirmagao de caso de mormo.

COLHEITA DE AMOSTRA

Amostras para investigacdo de casos provaveis de mormo devem ser coletadas pelo Médico Veterindrio do SVO.

Amostra para deteccdo de anticorpos: soro sanguineo. Refrigerado ou congelado.



O médico veterinario do SVO devera coletar também fragmentos de tecidos com lesGes para tentativa de cultivo,
isolamento e sequenciamento gendémico da B. mallei.

Amostra para identificacdo do agente: suabes, exsudatos respiratdrios, fragmentos ou esfregacos de lesdes frescas e
recentes (dificil isolamento em lesGes antigas). As amostras devem ser encaminhadas resfriadas.

Amostra para identificagdo molecular (DNA) por PCR e RT-PCR: suabes, exsudatos respiratdrios, fragmentos ou
esfregacos de lesOes frescas e recentes (dificil isolamento em lesGes antigas). As amostras devem ser encaminhadas
congeladas.

Os animais amostrados devem ser completamente identificados (uso de Resenho, conforme normas especificas). As
amostras devem ser lacradas e identificadas individualmente, por animal, e enviadas ao Laboratério recomendado
acompanhadas do FORM LAB.

LABORATORIO

Os Laboratodrios Federais de Defesa Agropecuaria de Pernambuco (LFDA-PE), do Rio Grande do Sul (LFDA-RS) e do Para
(LFDA-PA) sdo os laboratdrios oficiais para diagndéstico de amostras de casos provaveis de mormo.

MEDIDAS APLICAVEIS

Medidas aplicaveis em investigacdo de casos provdveis de mormo: investigacao clinica; isolamento do(s) caso(s)
provavel(is); interdicdo da unidade epidemioldgica até a conclusdo da investigacdo; colheita de amostras para
diagndstico laboratorial.

Medidas aplicaveis em focos de mormo: manutencgdo da interdicdo da unidade epidemioldgica; eliminacdo do(s)
caso(s) confirmado(s) e, a critério do SVO, realizacdo de necropsia com colheita de amostras; destruicdo da(s)
carcaca(s); avaliagdo clinica nos equideos do estabelecimento e colheita de amostra para investiga¢cdo de animais com
sinais clinicos compativeis; investigacdo epidemioldgica, incluindo avaliagdo da movimentagdo dos equideos do
estabelecimento pelo menos nos ultimos 180 dias anteriores a confirmagdo do caso, com vistas a identificacdo de
possiveis vinculos epidemiolégicos; supervisdo da destruicdo do material utilizado para cama, fomites e restos de
alimentos do animal infectado e orientacdo sobre medidas a serem adotadas para descontaminagdo do ambiente;
notificacdo da ocorréncia de mormo as autoridades locais de saude publica.

CONCLUSAO DA INVESTIGAGCAO

Casos suspeitos ou provaveis que n3do atenderem aos critérios de confirmacdo, segundo definicdo de caso para a
doenca, devem ser encerrados imediatamente.

Apds a eutanasia e destruicdo dos casos confirmados por teste de diagndstico laboratorial, a unidade epidemioldgica
deve ser desinterditada e a investigacdo encerrada.

Casos sub judice: o encerramento do foco depende da decisdo judicial final.



