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Sažetak

Mikoplazme su najjednostavniji i najmanji prokariotski organizmi koji se mogu samostalno razmno-
žavati. Izdvojene su iz svih vrsta domaćih životinja, mnogih vrsta divljih životinja, ptica, ljudi, in-
sekata, biljaka i gmazova. Raširene su po cijelom svijetu i većinom obitavaju u organizmu prije-
mljivih domaćina kao komenzali na sluznicama, ponajprije gornjega dišnog sustava te probavnog 

i genitalnog trakta, na površinama zglobova i u mliječnoj žlijezdi goveda. Dosad je iz pasa izdvojeno 15 vrsta 
mikoplazma. Klinička očitovanja mikoplazmoza pasa mogu biti raznolika, počevši od respiratornih bolesti, 
bolesti urogenitalnog trakta i sterilnosti, meningoencefalomijelitisa i meningoencefalitisa, teških anemija, 
septikemija do artritisa. Izdvajanje i identifikacija ovih mikroba teška je zbog specifičnih fizioloških svojstava 
mikoplazma. Osim toga mikoplazme ne reagiraju na uobičajenu terapiju antimikrobnim lijekovima. Zbog ne-
dostatka stanične stijenke mikoplazme su urođeno rezistentne na penicilinske i cefalosporinske antibiotike, 
a najčešće se liječe tetraciklinima, makrolidima i fluorokinolonima. Zoonotski potencijal mikoplazma pasa 
tek treba istražiti  jer su u nekoliko navrata iz ljudi izdvojene mikoplazme kojima je uobičajeni domaćin pas.

Ključne riječi: mikoplazme, pas, antimikrobna terapija, rezistencija, zoonoze

Abstract
Mycoplasmas are the smallest procaryotic cells capable of self-replication, found in a variety of avian, 

human, insect, mammalian, plant and reptilian hosts. The mollicutes occur worldwide and some species are 
found as commensals on the mucous membranes of the upper respiratory, intestinal and genital tracts, on 
articular surfaces and in bovine mammary glands. To date, 15 species of mycoplasma have been isolated 
from dogs. The clinical manifestations of canine mycoplasmosis are various, ranging from respiratory tract 
diseases, urogenital tract diseases and sterility, meningoencephalomyelitis and meningoencephalitis, seve-
re anaemia, and septicaemia, to arthritis. Isolation and identification of these microbes are hampered due 
to the specific properties of the mycoplasmas. In addition, mycoplasmas do not respond to conventional 
antimicrobial therapy. Mycoplasmas lack a cell wall, which makes them resistant to penicillin and cephalos-
porin antibiotics. Therefore, tetracycline, macrolide and fluoroquinolone antibiotics are the drugs of choice. 
The zoonotic potential is yet to be investigated since there have been several reports of human infection by 
various mycoplasma species typically found in dogs.   
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Uvod
Mikoplazme su najmanji i najjednostavniji prokari-

oti koji se mogu samostalno razmnožavati (Markey 
i sur., 2013.). Naziv mikoplazme odnosi se prije sve-
ga na vrste roda Mycoplasma, no upotrebljava se i 
za sve ostale vrste razreda Mollicutes (Naglić i sur., 
2005.). Većina vrsta koje su patogene za domaće i 
divlje sisavce i ptice pripada porodici Mycoplasma-
taceae, rodovima Mycoplasma i Ureaplasma, dok su 
u medicinskom smislu manje važne vrste iz porodice 
Acholeplasmataceae, roda Acholeplasma (Naglić i 
sur., 2005.). Vrste koje pripadaju rodovima Haemo-
bartonella i Eperythrozoon bile su klasificirane kao 
rikecije, a odnedavno su uvrštene u porodicu Myco-
plasmataceae (tablica 1) (Markey i sur., 2013.). Bu-
dući da se novoklasificirani rodovi prilično razlikuju 
od dosadašnjih mikoplazma, opisuju se uglavnom 
zasebno (Naglić i sur., 2005.). Specifičnost ovih mi-
koplazma jest da parazitiraju u crvenim krvnim sta-
nicama pa su poznate kao hemotropne mikoplazme 
i katkad se nazivaju hemoplazmama (Markey i sur., 
2013.). 

Mikoplazme su bakterije izdvojene iz svih vrsta 
domaćih životinja, mnogih vrsta divljih životinja, pti-
ca, ljudi, insekata, biljaka i gmazova (Chalker, 2005.). 
Pojedini pripadnici roda Mycoplasma mogu inficirati 
više različitih vrsta domaćina (Sykes, 2014.). Rašire-
ne su po cijelom svijetu i većinom obitavaju u orga-
nizmu prijemljivih domaćina kao komenzali na slu-
znicama ponajprije gornjega dišnog sustava te pro-
bavnog i genitalnog trakta, na površinama zglobova 
i u mliječnoj žlijezdi goveda. Pojedine patogene vrste 
imaju afinitet za mezenhimne stanice u zglobovima 
i seroznim šupljinama. Infekcije uzrokovane miko-
plazmama uglavnom su kronične i blagog intenzi-
teta, a najčešće zahvaćaju respiratorni trakt i pluća 
(Markey i sur., 2013.). Ove se bakterije najčešće šire 
aerosolom, spolnim odnosom i vertikalno s majke 
na potomstvo, a važne ptičje mikoplazme prenose 
se jajima. Hemotropne mikoplazme prenose se sa 

životinje na životinju ugrizom zaraženih artropoda 
(Markey i sur., 2013.). Prema vrsti inficiranih doma-
ćina mikoplazme obično svrstavamo u mikoplazme 
preživača, svinja, peradi, pasa, mačaka i glodavaca 
(Naglić i sur., 2005.).

Mikoplazme nemaju mogućnost stvaranja čvrste 
stanične stijenke i okružene su staničnom membra-
nom sastavljenom od proteina, glikoproteina, gliko-
lipida i fosfolipida. Zbog odsutnosti čvrste stanične 
stijenke otporne su na antimikrobne lijekove čije se 
djelovanje temelji na inhibiciji sinteze stanične stijen-
ke (penicilini i cefalosporini). Osim toga zbog nedo-
statka stanične stijenke mikoplazme su promjenjiva 
oblika, odnosno stanice mikoplazma su pleomorfne. 
Mogu biti kuglasta, nitasta, zavojita ili prstenasta 
oblika (Markey i sur., 2013.). 

Kao mikrobi s malim genomom (oko 800 gena), 
mikoplazme su ograničenih fizioloških aktivnosti te 
im, osim gena za sintezu stanične stijenke, nedostaje 
i velik broj gena koji kodiraju pojedine metaboličke 
procese. Stoga ih je iznimno teško uzgojiti na umjet-
nim hranjivim podlogama (Naglić i sur., 2005.).

Mikoplazme izdvojene iz pasa
Prva pojava mikoplazma u pasa zabilježena je 

1934. godine (Shoetensack, 1934.). Otada je iz pasa 
izdvojeno 15 vrsta mikoplazma: Acholeplasma laid-
lawii, Mycoplasma arginini, Mycoplasma bovigenita-
lium, Mycoplasma cynos, Mycoplasma canis, Myco-
plasma felis, Mycoplasma feliminutum, Mycopla-
sma haemocanis, Mycoplasma gateae, Mycoplasma 
edwardii, Mycoplasma molare, Mycoplasma macu-
losum, Mycoplasma opalescens, Mycoplasma spu-
mans i Ureaplasma canigenitalium. Osim toga izdvo-
jene su i dvije vrste koje ne pripadaju ni jednoj dosad 
poznatoj vrsti mikoplazme, ali nisu još u potpunosti 
opisane: Mycoplasma sp. HRC689 i VJC358 (Chalker, 
2005.). S obzirom na to da je velik broj navedenih 
mikoplazma izdvojen iz različitih vrsta životinja, a ne 
samo pasa, termin mikoplazme pasa relativan je. 
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SADAŠNJI NAZIV STARI NAZIV NOSITELJ

Mycoplasma haemofelis Haemobartonella felis mačka

Mycoplasma haemocanis Haemobartonella canis pas

Mycoplasma haemomuris Haemobartonella muris glodavci

Mycoplasma ovis Eperythrozoon ovis ovca i koza

Tablica 1. Promjene klasifikacije i nazivlja bivših pripadnika rodova Haemobartonella i Eperythrozoon (prema HABRUN, 2014.).
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Vrste i broj mikoplazma koje uzrokuju ili mogu uzro-
kovati infekcije u pasa i mačaka nisu u potpunosti ra-
zjašnjene zbog poteškoća pri identifikaciji pojedinih 
vrsta. Smatra se da će se te vrste mikoplazma pasa 
i mačaka tek otkriti pomoću molekularnih metoda 
budućnosti (Sykes, 2014.). Zbog poteškoća prilikom 
identifikacije vrsta mikoplazma u pasa, većina se 
istraživanja temeljila samo na dokazivanju prisut-
nosti ili odsutnosti mikoplazma u različitim kliničkim 
uzorcima, dok se o specifičnim infekcijama u pasa 
uzrokovanim mikoplazmama zna vrlo malo (Chalker, 
2005.). Spomenute infekcije najčešće su povezane s 
keratokonjunktivitisom i/ili respiratornim bolestima 
gornjega dišnog sustava u mačaka, bolestima repro-
duktivnog sustava i urinarnog trakta u pasa, bolesti-
ma donjega dišnog sustava, infekcijama mekih tkiva 
i meningoencefalitisom u pasa i mačaka. Mikoplaz-
me se pojavljuju kao sekundarni uzročnici postojeće 
bakterijske ili virusne infekcije ili u naizgled zdravih 
nositelja koji u boluju od neoplastične bolesti ili su na 
terapiji imunosupresivnim lijekovima (Sykes, 2014.).

Značenje svih mikoplazma izdvojenih iz pasa osta-
je do danas nerazjašnjeno, ali poznato je da su pojedi-
ne vrste povezane s anemijom u pasa (M. haemoca-
nis), respiratornim bolestima (M. cynos) i infekcijom 
urinarnog trakta (M. canis) (Chalker, 2005.).

Pripadnici rodova Haemobartonella i Eperythro-
zoon zbog nedostatka čvrste stanične stijenke nali-
kuju na ostale mikoplazme, a prianjaju uz eritrocite 
nekih vrsta kralježnjaka gdje se umnažaju. Prenose se 
s jedne na drugu životinju hematofagnim artropodi-
ma (krpelji, uši, komarci i buhe) (Markey i sur., 2013.). 

Izdvajanje, uzgoj i identifikacija mikoplazma
Mikoplazme su iznimno osjetljive na vanjske utje-

caje, pa uzorke namijenjene njihovu izdvajanju treba 
što prije ohladiti na temperaturu hladnjaka i dosta-
viti u laboratorij najkasnije 24 – 48 sati nakon uzi-

manja. Uzorci se uzimaju od životinja u početnom 
stadiju bolesti zbog čestih sekundarnih infekcija dru-
gim mikrobima, koji otežavaju izdvajanje mikoplaz-
ma. Uzorci mogu biti strugotine ili obrisci sluznica, 
eksudat iz traheje, aspirati, plućno tkivo na granici 
promijenjenog i zdravog tkiva, sinovijalna tekućina i 
mlijeko (Markey i sur., 2013.). 

Mikoplazme za svoj rast zahtijevaju više specifič-
nih hranjivih tvari i znatno su osjetljivije na uvjete uz-
goja od drugih bakterija. Hranjiva podloga mora biti 
izotonična, a da bi spriječili rast bakterija kojima je 
materijal za pretragu na mikoplazme redovito oneči-
šćen, podlogama se dodaje talijev acetat i antibiotici. 
Vrste rodova Mycoplasma i Ureaplasma zahtijevaju 
u podlozi kolesterol, a ureaplazme i dodatak ureje 
(Markey i sur., 2013.). Akoleplazme rastu na podlo-
gama koje služe za izdvajanje bakterija iz roda Myco-
plasma, ali mogu rasti i bez dodatka krvnog seruma 
(Naglić i sur., 2005.). Uzgoj mikoplazma na umjetnoj 
hranjivoj podlozi zasad je najčešća metoda dokaziva-
nja prisutnosti mikoplazma u uzorcima dobivenim od 
pasa (Chalker, 2005.). 

Većina mikoplazma pasa raste brzo (1 – 2 dana) 
na komercijalno dostupnim čvrstim umjetnim podlo-
gama za njihovo izdvajanje, u aerobnim uvjetima pri 
temperaturi od 37 ºC. Neke mogu rasti anaerobno, 
a neke čak i na običnom krvnom agaru (Chalker, 
2005.). Na čvrstim hranjivim podlogama nakon vi-
šednevne inkubacije (3 – 7 dana) izrastu malene 
kolonije promjera 1 mm, osebujna oblika, gušćeg 
središnjeg dijela koji urasta u hranjivu podlogu i tan-
ki, prozirni periferni dio (slika 1) (Naglić i sur., 2005.). 
Kolonije mikoplazma, posebice one stare nekoliko 
dana, vidljive su golim okom, ali je potrebna mikro-
skopska pretraga kako bi se potvrdio tipičan izgled 
kolonija nalik na jaje pečeno na oko (slika 2). Izgled 
kolonija malo je važan za razlikovanje mikoplazma 
pasa i nije dovoljan za identifikaciju vrste (Chalker, 
2005.).

Slika 1. Presjek kolonije koji prikazuje rast mikoplazme na površini i ispod površine hranjive podloge.
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Gušći središnji dio kolonije

Površina hranjive podloge
Tanji periferni dio kolonije

Uraštanje kolonije u hranjivu 
podlogu
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U svrhu identifikacije do razine roda istražuje se 
osjetljivost na digitonin, provodi se modificirani test 
tvorbe ureaze te određuje veličina kolonija. Precizna 
identifikacija do vrste iznimno je zamršen i dugotra-
jan postupak i zahtijeva primjenu sofisticiranih teh-
nika kao što su: metoda fluorescirajućih protutijela, 
fluorescencija (direktna i indirektna), ELISA, gel-di-
fuzijski test, metode temeljene na PCR-u, uporaba 
biokemijskih testova (fermentacija glukoze, hidroliza 
arginina, aktivnost fosfataze i redukcija tetrazolina), 
reakcije inhibicije rasta i metabolizma (Markey i sur., 
2013.). Unatoč relativno lakom uzgoju mikoplazma 
pasa, veterinari rijetko zahtijevaju njihovo izdva-
janje u kliničkim uzorcima dobivenim od pasa te ih 
samo mali broj laboratorija rutinski uzgaja. Razlog 
su tomu kompleksne i skupe podloge potrebne za 
njihov uzgoj. 

U novije se vrijeme u laboratorijima sve češće 
primjenjuje PCR tehnologija što će poboljšati identifi-
kaciju mikoplazma te potaknuti veterinare na češće 
dijagnosticiranje mikoplazmoza (Chalker, 2005.).

Infekcije i bolesti u pasa uzrokovane miko-
plazmama

Klinička slika mikoplazmoze u pasa ovisi o organ-
skom sustavu koji je zahvaćen te o drugim bolesti-
ma od kojih životinja istodobno boluje (Sykes, 2014.). 
Mikoplazmoze pasa mogu uzrokovati različite vrste 
roda Mycoplasma. Najčešće mikoplazme izdvojene 
iz pasa jesu M. cynos i M. canis (May, 2009.). Kao i 
ostale mikoplazme, tako i mikoplazme pasa i mača-
ka imaju sposobnost prianjanja na stanice domaćina, 
ali nije u potpunosti poznato imaju li adhezine vrsno 
specifične za svoje domaćine (Sykes, 2014.).

Infekcije i bolesti respiratornog sustava

Neki su znanstvenici smatrali da su mikoplazme 
dio fiziološke mikroflore gornjega respiratornog 
trakta u pasa, ali postoje istraživanja koja su doka-
zala njihovu prisutnost i u donjem respiratornom 
traktu zdravih pasa (Hong, 2012.). Samo 20 – 25 % 
zdravih pasa nosi mikoplazme u traheji ili plućima 
(Chalker, 2005.). Kod pasa mlađih od godinu dana 
koji boluju od plućnih bolesti u 78 % slučajeva izdvo-
jene su mikoplazme (Randolph i sur., 1993.). Osim 
mikoplazma, iz pluća pasa oboljelih od pneumonije 
izdvojene su i ureaplazme (Ball i sur., 1982.). Rijedak 
je slučaj da se iz pleuralnog izljeva pasa i mačaka 
mikoplazme izoliraju u čistoj kulturi (Sykes, 2014.). 
Često se izdvajaju zajedno sa psećim herpesviru-
som, psećim reovirusom (tip 1, 2 i 3), bakterijama 
kao što su Streptococcus spp., Pasteurella spp., 
Pseudomonas spp. i koliformne bakterije (Vieson 
i sur., 2012.). No unatoč istraživanjima u kojima su 
mikoplazme izolirane u čistoj kulturi iz uzoraka uze-
tih iz respiratornog sustava pasa, nije u potpunosti 
razjašnjeno jesu li mikoplazme primarni ili sekundar-
ni uzročnici infekcije u pasa oboljelih od pneumonije 
(Chalker, 2005.). 

Iz pasa oboljelih od bolesti respiratornog sustava 
izolirane su sljedeće mikoplazme: M. bovigenitalium, 
M. canis, M. cynos, M. edwardii, M. feliminutum, M. ga-
teae i M. spumans (Hong, 2012.). Infekcije respirator-
nog trakta uzrokovane mikoplazmama mogu rezulti-
rati iscjetkom iz nosa, kihanjem, s konjunktivitisom ili 
bez njega. Nakon kraćeg vremena pojavljuje se inter-
mitentna vrućica, tahipneja i kašalj. Auskultacijski se 
čuju pooštreni dišni šumovi nad parenhimom pluća. 
Pojedini pacijenti gube apetit, letargični su i zato tome 
gube na tjelesnoj masi (Sykes, 2014.). Mikoplazme 
koje uzrokuju pneumonije imaju sposobnost prianja-
nja na trepetljikavi epitel dišnih puteva te inaktiviraju 
mukocilijarni pokrov što rezultira gubitkom cilija/tre-
petljika (Markey i sur., 2013.).

Kao i drugi mikrobi koji obitavaju u respiratornom 
sustavu, mikoplazme se najčešće prenose kašlja-
njem, kihanjem i kontaktom nos na nos pasa koji žive 
na malom prostoru (Vieson i sur., 2012.).

Zarazni kašalj pasa (engl. canine infectious respi-
ratory disease, CIRD) kompleksna je zarazna bolest, 
a uzrokuje ju više različitih mikroba koji sinergijskim 
djelovanjem mogu pogoršati simptome (Appel i sur., 
1987.). Većina prijašnjih istraživanja nije uključivala 
mikoplazme kao potencijalne uzročnike zaraznog 
kašlja pasa. No nekoliko vrsta mikoplazama izdvo-
jeno je iz bolesnih pasa, a poslije je dokazano da je 
vrsta M. cynos povezana s CIRD-om (Chalker i sur., 
2004.).

Slika 2. Kolonije vrste Mycoplasma bovis (iz zbirke 
Zavoda za mikrobiologiju i zarazne bolesti s klinikom 

Veterinarskog fakulteta Sveučilišta u Zagrebu).
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Mlađi psi podložniji su infekciji vrstom M. cynos od 
starijih pasa (Chalker i sur., 2004.). U eksperimen-
talnim uvjetima učinjena je endobronhijalna infekcija 
vrstom M. cynos, koja se očitovala pneumonijom, 
destrukcijom i gubitkom trepetljika epitela te infil-
tracijom alveola neutrofilima i makrofagima (Chal-
ker, 2005.). Također je dokazano da se vrsta M. 
cynos zadržava u plućima nositelja do tri tjedna na-
kon infekcije (Hong i sur., 2012.). 

Gotovo su svi psi i mačke nositelji mikoplazma u 
svojemu gornjem dijelu respiratornog trakta (Sykes, 
2014.), ali eksperimentalna infekcija vrstama M. ca-
nis, M. gateae i M. spumans nije uspjela izazvati res-
piratornu bolest u pasa. Ulogu ostalih mikoplazma 
u razvoju bolesti dišnog sustava tek treba istražiti 
(Chalker, 2005.).

Infekcije i bolesti mokraćno-spolnog sustava

Čak 30 – 50 % pasa i 23 – 75 % kuja ima mi-
koplazme u svojemu genitalnom traktu, pa su česte 
mješovite infekcije uzrokovane njima i drugim bakte-
rijama (Binder i sur., 1986.). Vrste rodova Mycopla-
sma i Ureaplasma izdvojene su iz sjemene tekućine 
i urina pasa oboljelih od purulentnog epididimitisa 
(Sykes, 2014.). Vrsta M. canis izolirana je i iz pasa s 
infekcijom urogenitalnog sustava. Ista je mikoplaz-
ma izolirana i iz prostate, epididimisa i kronično upa-
ljenog mokraćnog mjehura (Chalker, 2005.). 

Doig i suradnici (1981.) izdvojili su nekoliko vrsta 
mikoplazma iz vagine i prepucija te posumnjali na 
povezanost ureaplazma sa sterilnošću u mužjaka. 
Ulogu mikoplazma u infekcijama reproduktivnog su-
stava u pasa i mačaka teško je procijeniti jer se miko-
plazme često mogu dokazati i na sluznicama zdravih 
životinja (Sykes, 2014.). Infekcije urinarnog trakta 
uzrokovane mikoplazmom mogu se očitovati simp-
tomima kao što su hematurija ili strangurija, a obo-
ljeli psi češće razvijaju neoplazije urinarnog trakta, 
kalkulozu i neurološke poremećaje (Sykes, 2014.). 

Infekcije i bolesti krvožilnog sustava

Infekcije uzrokovane vrstom M. haemocanis zabi-
lježene su u pasa diljem svijeta, u Sjedinjenim Ame-
ričkim Državama, Europi, Kanadi i Velikoj Britaniji 
(Seneviratna i sur., 1973.). Prevalencija infekcije u 
svijetu varira od 0,5 do 40 % (do Nascimento i sur., 
2012.). Vrsta M. haemocanis, prije svrstana u rod 
Haemobartonella, prebačena je u porodicu Mycopla-
smataceae na temelju analize 16S rRNA (Messick i 
sur., 2002.). Hemotropne mikoplazme prianjaju na 
površinu crvenih krvnih zrnaca i uzrokuju hemoli-

tičku anemiju, najčešće u imunokompromitiranih je-
dinki ili onih izloženih stresu (Chalker, 2005.). Izvor 
su infekcije oboljele životinje i kliconoše, a bakteriju 
prenosi krpelj Rhipicephalus sanguineus (Messick, 
2003.).

Akutni tijek infekcije uzrokovane hemotropnim 
mikoplazmama obilježava nagao razvoj anemije, 
češće u imunokompromitiranih ili splenektomira-
nih pasa (Chalker, 2005.). Infekcije hemoplazmama 
uzrokuju žuticu (slika 3), splenomegaliju i hiperplaziju 
koštane srži (Habrun, 2014.). Prateći simptomi mogu 
uključivati letargiju, gubitak tjelesne mase, a u nekim 
slučajevima vrućicu i anoreksiju. U težim slučajevi-
ma dolazi do akutne hemolitičke anemije. U nekih 
pasa uzrokovala je i smrt (Chalker, 2005.). Nadalje, 
u starijim istraživanjima postoje podaci koji navode 
da vrsta M. haemocanis može uzrokovati infekciju u 
mačaka, dok vrsta M. haemofelis ne može uzrokovati 
infekciju u pasa (do Nascimento i sur., 2012.).

Infekcije i bolesti živčanog sustava

Mikoplazme su rijetko bile povezivane s bolestima 
središnjega živčanog sustava (Talarico i sur., 2010.). 
No dokazano je da mogu prodrijeti u središnji živča-
ni sustav preko ubodnih rana, ascendentnih infekcija 
unutarnjeg uha ili hematogeno (Sykes, 2014.). Iz sre-
dišnjega živčanog sustava životinje s granulomato-
znim meningoencefalomijelitisom i nekrotizirajućim 
meningoencefalitisom izdvojena je vrsta M. canis, 
ali značenje njezina pronalaska nije u potpunosti 
razjašnjeno. Ova mikoplazma može biti povezana s 
primarnom bolešću ili sekundarno inficirati već in-
ficiranog ili imunosuprimiranog pacijenta (Barber i 
sur., 2012.). 

Slika 3. Žuto obojena gingivalna sluznica i episklera u 
psa uzrokovana hemolitičkom anemijom (ARCHER i 

sur., 2013.).
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Nadalje, vrsta M. edwardii opisana je kao uzroč-
nik meningoencefalitisa u pasa (Ilha i sur., 2010.). 
Izolirana je iz mozga šteneta u dobi od šest tjedana s 
epileptoidnim napadajima (Sykes, 2014.), a slučaj su 
opisali Ilha i suradnici 2010. godine. 

Pojava meningitisa u tek rođene štenadi povezuje 
se s infekcijom mikoplazmama koja nastaje u poro-
đajnom kanalu ili tijekom intrauterinog razvoja (Ilha 
i sur., 2010.). 

Ostale infekcije i bolesti uzrokovane 
mikoplazmama

U pasa su opisani izolirani slučajevi poliartritisa 
uzrokovanih infekcijom vrstama M. spumans i M. 
edwardii te vrstama M. gateae i M. felis u mačaka. 
U povijesti bolesti pasa i mačaka oboljelih od miko-
plazmatskog poliartritisa postojali su dokazi o imu-
nokompromitiranosti, mogućoj neoplastičnoj tvorbi, 
prethodnom kirurškom zahvatu i terapiji glukokor-
tikoidima (imunosupresija). Sistemski znakovi koji 
se uglavnom pojavljuju pri ovim infekcijama jesu 
letargija, vrućica te inapetencija praćena hromošću. 
Mikoplazmatski poliartritis obično poprima kronič-
ni tijek koji ne možemo razlikovati od idiopatskog 
imunosno posredovanog neerozivnog poliartritisa 
(Nelson i sur., 2014.). Može biti praćen vrućicom, 
bolnim i otečenim zglobovima, a katkad i lokalnom 
limfadenopatijom (Sykes, 2014.). Nažalost, izvor mi-
koplazma u organizmu kao uzročnika septikemije i 
poliartritisa u pasa nije moguće utvrditi (Stenske i 
sur., 2005.).

Istraživanje provedeno 2005. godine pokazalo je 
da 30 % pasa nosi mikoplazme u kolonu kao dio fizi-
ološke mikroflore (Chalker, 2005.). Bowe i suradnici 
(1982.) pokušali su eksperimentalno izazvati kolitis 
u pasa pomoću soja HRC689. Iako su pronađene le-
zije unutar kolona, nije se moglo dokazati jesu li one 
artefakti eksperimentalne infekcije ili pravi znakovi 
bolesti (Chalker, 2005.).

Dijagnostika mikoplazmoza u pasa
U pasa i mačaka inficiranih mikoplazmama pre-

trage kao što su kompletna krvna slika, biokemijski 
profil i pretraga urina nisu dovoljno specifične da bi 
se dijagnosticirala infekcija mikoplazmama (Sykes, 
2014.). Klinički i patološki nalaz povezan s infekci-
jama vrstama iz rodova Mycoplasma i Ureaplasma 
sličan je kao i u infekcija uzrokovanih drugim bak-
terijama. Neutrofilija i monocitoza česte su u pasa 
oboljelih od pneumonije, a piurija i proteinurija zabi-
lježene su u pasa s infekcijom urinarnog trakta (Nel-
son i sur., 2014.). Stenske i suradnici u svom radu iz 

2005. godine opisuju slučaj mikoplazmatske septi-
kemije, a laboratorijski nalazi pokazivali su povišenu 
vrijednost alkalne fosfataze (ALP), hipoalbuminemi-
ju i hipokalijemiju. Psi i mačke oboljeli od pneumoni-
je, mikoplazmatske bakterijemije i poliartritisa mogu 
imati neutrofiliju s pomakom ulijevo uz nalaz toksič-
nih neutrofila, blagu neregenerativnu anemiju, hipo-
albuminemiju i disfunkcije organa uz povišene vrijed-
nosti jetrenih enzima i azotemiju (Sykes, 2014.). 

Prepucijalni i vaginalni iscjedak, eksudirajuće kro-
nične rane, nosni iscjedak i sinovijalna tekućina pasa 
inficiranih vrstama iz rodova Mycoplasma i Ureapla-
sma u svojem sadržaju imaju najčešće nedegeneri-
rane neutrofile. U pasa s respiratornom infekcijom, 
čiji je primarni uzročnik mikoplazma, rendgenska se 
snimka pluća ne može diferencirati od snimki pluća 
pasa s mješovitom bakterijskom infekcijom respira-
tornog sustava (Nelson i sur., 2014.). 

Zglobovi pasa i mačaka oboljelih od mikoplaz-
matskog poliartritisa na rendgenogramima mogu 
pokazivati edem periartikularnog mekog tkiva. Opi-
sivane su i erozivne promjene u subhondralnom di-
jelu kosti (Sykes, 2014.), dok se u pojedinim kliničkim 
slučajevima rendgenski dijagnosticiraju i erozivne i 
neerozivne promjene (Zeugswetter i sur., 2007.). 

Citološkom pretragom zahvaćenih tkiva ili tjele-
snih tekućina (bronhoalveolarna tekućina dobivena 
ispiranjem, sinovijalna tekućina i cerebrospinalni li-
kvor) mogu se uočiti neutrofili, rjeđe histiociti i lim-
fociti, dok je histopatološkom pretragom najčešće 
vidljiva infiltracija neutrofila, a mogu biti prisutni i 
histiociti (Sykes, 2014.).

Pouzdana dijagnostika temelji se na uzgoju i iz-
dvajanju mikoplazma na za to predviđenim hranji-
vim podlogama. Uzorci (obrisci, strugotine sluznica 
i slično) iz kojih se mogu izdvojiti mikoplazme trebaju 
se pohraniti u hladni prostor i transportirati do labo-
ratorija u vremenu manjem od 24 sata ili na suhom 
ledu ako se očekuje dostava u vremenu duljem od 
24 sata (Nelson i sur., 2014.). Kolonije mikoplazma 
izraslih na uobičajenim podlogama za njihovo izdva-
janje često nisu vidljive svjetlosnim mikroskopom 
zbog vrlo malih dimenzija. Stanice mikoplazma ne 
boje se Gramovim bojenjem jer nemaju stanične sti-
jenke što dodatno otežava identifikaciju potrebnu za 
postavljanje dijagnoze. 

Izdvajanje i identifikacija mikoplazma dugotrajni 
su, a rezultati mogu biti nejasni. Stoga se u novije vri-
jeme sve više provode molekularne dijagnostičke me-
tode, odnosno PCR koji omogućuje brzi dokaz miko-
plazma u odgovarajućim uzorcima. Metoda je znatno 
osjetljivija i može biti vrsno specifična (Sykes, 2014.), 
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no pozitivan rezultat ne potvrđuje da je mikroorga-
nizam još uvijek živ u nositelju (Nelson i sur., 2014.).

S obzirom na to da mikoplazme i ureaplazme 
mogu biti izdvojene i iz zdravih životinja, interpreta-
cija nalaza mikoplazma u bolesnih životinja je teška. 
Odgovor na terapiju pojedinim lijekovima, za koje se 
pouzdano zna da djeluju protiv mikoplazama i urea-
plazama, mogu pomoći u dijagnosticiranju bolesti 
(Nelson i sur., 2014.). 

Laboratorijska dijagnostika infekcija hemotro-
pnim mikoplazmama načinjena je od slanja uzoraka 
na pretragu, izravnog mikroskopiranja (hemotro-
pne mikoplazme slabo se boje prema Gramu, zato 
se razmaz mora obojiti prema Giemsi), izdvajanja i 
uzgoja uzročnika te molekularnih postupaka. Hemo-
tropne mikoplazme ne rastu na bakteriološkim hra-
njivim podlogama, već se poput virusa mogu uzgojiti 
na žumančanoj vrećici kokošjeg embrija ili staničnoj 
kulturi laboratorijskih životinja (Habrun, 2014.). 

Načela terapije infekcija i bolesti 
uzrokovanih mikoplazmama u pasa

Zbog svoje karakteristične građe mikoplazme su 
rezistentne na beta-laktamske antibiotike pa pro-
longirana terapija antibioticima iz te skupine može 
zakomplicirati infekciju (Chalker, 2005.).  Ispitivanje 
osjetljivosti na antibiotike za mikoplazme ne primje-
njuje se rutinski (Sykes, 2014). Vieson i suradnici u 
svojem radu iz 2012. godine za terapiju zaraznog ka-
šlja pasa (jedan od uzročnika je mikoplazma) predlažu 
simptomatsku terapiju antitusicima (derivati kodei-
na), bronhodilatatorima (teofilin, aminofilin), unosom 
dovoljne količine tekućine i adekvatnim unosom ka-
lorija. Terapija bolesti donjega respiratornog sustava 
trebala bi trajati 4 do 6 tjedana (Nelson i sur., 2014.).  

Tilozin, eritromicin, klindamicin, linkomicin, tetra-
ciklini, kloramfenikol, aminoglikozidi i fluorokinoloni 
jesu antibiotici izbora za liječenje infekcija uzrokova-
nih vrstama iz rodova Mycoplasma i Ureaplasma 
(Nelson i sur., 2014.). No zabilježena je rezistencija 

na neke od tih antibiotika (Stenske i sur., 2005.) kao 
što su kombinacije trimpetoprima i sulfonamida, ri-
fampicina i makrolida (Sykes, 2014.). 

Doksiciklin apliciran peroralno u dozi od 5 do 
10 mg po kilogramu tjelesne mase svakih 12 – 24 
sata, uglavnom je učinkovit u imunokompetentnih 
životinja, u onih koje nisu u životnoj opasnosti, a pri-
tom djeluju i protuupalno (Nelson i sur., 2014.). U 
životinja s mješovitim infekcijama, u kojima su uz 
mikoplazme prisutne i gram-negativne bakterije, u 
životinja u životnoj opasnosti ili ako je riječ o infek-
ciji sojevima otpornim na tetraciklin, fluorokinoloni 
ili azitromicin mogu biti dobra alternativa (Nelson i 
sur., 2014.). Preporučene antimikrobne tvari za lije-
čenje mikoplazmoza pasa te njihovo doziranje i način 
primjene prikazani su u tablici 2.

U gravidnih životinja za antimikrobnu terapiju 
mikoplazmoza preporučaju se eritromicin apliciran 
peroralno u dozi od 20 mg/kg svakih 8 do 12 sati ili 
linkomicin peroralno u dozi od 22 mg/kg svakih 12 
sati (Nelson i sur., 2014.). 

Optimalno trajanje terapije nije određeno, no tre-
ba je provoditi najmanje dva tjedna (Sykes, 2014.). 
Zbog mogućeg razvoja rezistencije pravovaljanu an-
timikrobnu terapiju treba započeti odmah empirijski, 
dok se čekaju rezultati uzgoja mikoplazma na čvr-
stim hranjivim podlogama (Stenske i sur., 2005.). 

Infekcije hemotropnim mikoplazmama liječe se 
tetraciklinskim antibioticima (oksitetraciklin, doksi-
ciklin) (Habrun, 2014.).

Mikoplazme pasa kao uzročnici bolesti ljudi
Vrsta M. canis pronađena je u zdravih krava i u 

onih koje su bolovale od respiratornih bolesti, a ta-
kođer je izolirana iz ljudi s infekcijama respiratornog 
sustava (Armstrong i sur., 1971.). Kolonizacija ždri-
jela čovjeka vrstom M. canis potvrđena je u članova 
obitelji koji su imali psa kao kućnog ljubimca (Sykes, 
2014.). Vrsta M. maculosum izolirana je iz čovjeka 
oboljelog od meningitisa (Chalker, 2005.). Vrsta M. 

ANTIMIKROBNA TVAR DOZA (mg/kg) NAČIN APLIKACIJE INTERVALI (sati)

doksiciklin 5 do 10 p/o ili i/v 12 do 24

enrofloksacin 5 p/o ili i/v 24

marbofloksacin 2.75 do 5.5 p/o 24

pradofloksacin 3 p/o 24

Tablica 2. Preporučena antimikrobna terapija za mikoplazmatske infekcije u pasa (SYKES, 2014.).
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arginini izolirana je iz niza nositelja sa znakovima 
pneumonije, uključujući koze, ovce, zdrave mač-
ke i deve te imunokompromitiranih ljudi (Chalker, 
2005.). Hipogamaglobulinemija, humani virus imu-
nodeficijencije, neoplazije, postpartalno razdoblje i 
imunosupresivna terapija mogu biti potencijalni rizici 
koji kod ljudi dovode do mikoplazmatske bakterije-
mije (Stenske i sur., 2005.). 

Najnoviji slučaj izolacije mikoplazme iz uzorka 
podrijetlom od čovjeka bio je slučaj izdvajanja vrste 
M. canis iz tkiva nakon ugriza psa, što je prvi slučaj 
izdvajanja ove vrste iz uzorka podrijetlom od čovjeka 
(Klein i sur., 2018.). Radilo se o 62-godišnjoj pacijen-
tici koja je podvrgnuta amputaciji distalne falange 
trećega prsta lijeve ruke nakon ugriza psa (slika 4), a 
prilikom druge operacije uzeti su uzorci tkiva za mi-
krobiološku pretragu, koja je pokazala da je uzročnik 
infekcije M. canis. Pacijentica nije primala antimik-
robnu terapiju protiv mikoplazma već je uspješno 
izliječena nakon drugoga čišćenja rane.

Napomena
Rad je izvadak iz diplomskog rada Mihaela Galo-

vića Mikoplazme pasa (mentorica doc. dr. sc. Selma 
Pintarić).
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