
LA BARTONELLOSI: 

UNA ZOONOSI POCO CONOSCIUTA

Teramo 03 Novembre 2016 
Giovanna Masala

IZS SARDEGNA



BARTONELLE:
Piccoli cocco-bacilli

debolmente gram negativi, aerobi.

Non strettamente endocellulari.

Vivono adesi ai globuli rossi

Nei mammiferi serbatoi causano

batteriemie intraeritrocitarie

NUOVA TASSONOMIA:

Sottogruppo α 2 dei Proteobatteri, famiglia Bartonellaceae, genere  Bartonella

Comprende numerose specie, di cui alcune conosciute per essere patogene per l’uomo 

B. henselae, B. quintana, B. bacilliformis, B. clarridgeaie, B. elizabethae, 

B. grahamii, B. washoensis, B.winsonii  subsp.berkhoffii e subsp.arupensis.
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Colonie su Agar SangueColorazione May-Grounwald Giemsa

Cresce in 2-3 settimane

Terreno liquido: Brucella broth + emina + Fielde’s solution, 37°C, CO2, agitazione

Semina in agar sangue, 37°C, CO2

Produzione antigene per IFI: L929 + D/MEM +10% SFB, 37°C, CO2
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NUOVE PATOLOGIE

Angiomatosi bacillare

 Peliosi epatica bacillare

 Linfoadenopatia

 Batteriemia

 Endocarditi 

ANTICHE PATOLOGIE

 Febbre delle Trincee

 Febbre di Oroya

( Malattia di Carrion)

 Verruca peruviana

 Malattia da graffio del gatto

BARTONELLOSI
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Bartonellosi: Malattia da graffio del gatto 

“Cat Scratch Disease” (CDS)

Zoonosi emergente: linforeticulosi benigna

Agente eziologico: Bartonella henselae

Vive adeso ai globuli rossi, può causare prolungate batteriemie intraeritrocitarie 

e lesioni vasoproliferative per la capacità di invadere le cellule endoteliali

all’interno delle quali induce proliferazione e migrazione.

Serbatoio: 

Gatto (trasmette all’uomo: morso, graffio od oggetti contaminati dalla sua saliva)

Vettore: 

Pulce del gatto (Ctenocephalides felis) che attraverso l’assunzione del pasto di 

sangue trasmette l’infezione ad altri animali e mantiene, se non addirittura replica

il germe al suo interno. 
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Bartonellosi: PATOGENESI  NELL’ UOMO

INCUBAZIONE: circa 1-2 settimane

ESORDIO: febbre e profonda astenia. 

SEGNI CLINICI:

linfoadenopatia superficiale in sede locale, 

forme cutanee a  carattere suppurativo  e/o cronica benigna

RISPOSTA  IMMUNITARIA:

rilevabile ma poco efficace per eliminare il microrganismo 

PROGNOSI:

benigna se prontamente diagnosticata ed adeguatamente trattata

Non infrequenti forme atipiche (circa il 20% di tutte le CSD)

con interessamento di: congiuntiva, polmone, apparato 

osteoarticolare, fegato, milza e sistema nervoso centrale 

(particolarmente gravi soprattutto nei pazienti immunodepressi) 
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Lesioni epatiche granulomatose

Paziente di anni 34 ♀ immunocompetente ricoverata per iridociclite e cheratite

Clin Microbiol Infect. 2009 Dec;15 Suppl 2:116-7. doi: 10.1111/j.1469-0691.2008.02190.x. Epub 2009 Sep 28.

Detection of Bartonella henselae-DNA in macronodular hepatic lesions of an immunocompetent woman.

Mastrandrea S, Simonetta Taras M, Capitta P, Tola S, Marras V, Strusi G, Masala G

BARTONELLOSI
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Spondilodiscite

Paziente di anni 42 ♀ immunocompetente

BARTONELLOSI

5th International Conference on Rickettsiae and Rickettsial Diseases  18-20 May 2008 Marseille, France

Spondilodyscitis  in an immunocompetent patient: probable association with Bartonella henselae infection
S. Mastrandrea,1-2 M.S. Mura,1 R. Porcu,2 S. Tola,2 and G. Masala2

1Institute of  Infectious Diseases-University Sassari
2Istituto Zooprofilattico Sperimentale of Sardinia,Sassari.
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Attività diagnostica routinaria campioni umani

IFI 2003 - Giugno2016

Agente IFI Eseguiti POSITIVITA’

Bartonella spp. 2051

IgG / IgM

691 / 452

(33,6%) / (22%)
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RC  IZS SA 13/06 

Monitoraggio e sorveglianza delle zoonosi 

quali strumenti per il miglioramento della qualità dei servizi erogati al cittadino

Agente eziologico
Eseguiti

2015-2016

Positivi
Dubbi

IgG IgM IgG IgM

Bartonella spp. 514
272

(52,9 %)

61

(22,4%) 57 37



Obiettivo generale del progetto

• migliorare l’iter diagnostico 

• creare  un sistema di sorveglianza 

• porre le basi per una  corretta  valutazione   

del rischio rappresentato dagli agenti 

zoonosici. 

RC IZS SA 06/13: Monitoraggio e sorveglianza delle zoonosi quali strumenti per il 

miglioramento della qualità dei servizi erogati al cittadino
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Numero totale pazienti 297

Età media 41

Età massima 89

Età minima 2

Maschi

54%

Femmine

42%

Sconosciuto

4%

Genere

2015-2016



A rischio

14%

Non a 

rischio

26%

Non 

dichiarato

41%

Minorenne

19%

Occupazione

non noto

53% periurbano

4%

urbano

25%rurale

16%

misto

2%

Ambiente di vita

2015-2016
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Sintomatologia

IgG Bartonella IgM bartonella

190

57

141

272

34 36

Sierologia Bartonella spp.

positivi negativi dubbi

2015

IgG IgM

82

4

71

171

23
1

Sierologia Bartonella spp

Positivo Negativo Dubbio

2016

34

17

10 9 9 8
5 5 4 3 3 3 2

Sintomatologia



Patogenesi nell’animale
(GATTO, CANE, CONIGLI E RUMINANTI)

L’animale di solito non manifesta  alcun sintomo di malattia

B. henselae  può albergare per parecchi mesi o addirittura anni 

nel torrente circolatorio  in completa assenza di sintomi clinici.

Tuttavia sono stati  descritti quadri di linfoadenite in soggetti batteriemici.

Nei ruminanti gravidi causa aborto.
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Fig. 1 Submandibular lymph nodes enlargement 

in the cat with  Bartonella clarridgeiae 
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Bartonella clarridgeiae

Gatto sintomatico: 

linfonodi ingrossati e febbre

Colonie < 1 mm diametro

Bartonella henselae

Gatto asintomatico

Colonie 2-4 mm diametro

Non discriminante la PCR con due coppie di primers. 

Caratterizzate con il sequenziamento



PCR positive : 
1 campione umano (donna graffiata con febbre e linfoadenopatia)

3 campioni di gatti di cui uno sintomatico
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La Bartonellosi è inclusa nella Classe V del DM 15.12.1990 

(zoonosi indicate dal Regolamento di Polizia Veterinaria)

per la quale è prevista comunicazione annuale al Ministero. 

E’ sottoposta a sorveglianza in funzione della situazione epidemiologica 

(D. Lgs 191/06, allegato I, elenco B) 

La Classe di rischio è la  2 (D. Lgs 81/08, allegato XLV).



GRAZIE PER L’ATTENZIONE
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