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INTRODUCAO

A esporotricose € uma zoonose causada por um grupo
de fungos dimorficos pertencentes ao Complexo Sporothrix
schenckii, caracterizada como infec¢do subaguda ou créni-
ca e que geralmente ocorre apds a implantacdo traumatica
do fungo na pele. Os sintomas incluem o surgimento de
feridas que nado cicatrizam e eritema nodoso no local de
inoculagcdo do fungo.

Figura 1: Nédulos ulcerados no plano
nasal em um felino doméstico
Fonte: Marina Polesso

Figura 2: Les®es ulceradas na regido
lateral do térax em um canino
Fonte: Gustavo Brambatti

Figura 3: Nédulo eritematoso na
extremidade do dedo médio de uma
mulher apés arranhadura de um gato
com esporotricose

Fonte: Marina Polesso



No Brasil, o Rio de Janeiro historicamente é o estado
que concentra maior nimero de casos em humanos e
animais, seguido pelo Rio Grande do Sul e Sdo Paulo. No
entanto, apesar de haver muitas producdes cientificas rea-
lizadas nos Ultimos anos acerca do assunto, demonstrando
aumento do ndmero de casos nesses locais, existe uma
lacuna de estudos epidemiolégicos mais aprofundados a
respeito da disseminacdo da esporotricose em territério
brasileiro, em especial em outras regides que ja possuem
relatos de casos da doenca.

Assim, os relatos sobre a esporotricose felina, na
regido da Serra Galcha, ainda sdo escassos. Além disso,
em setembro de 2023, foi determinado que os casos de
esporotricose animal no Rio Grande do Sul deverao ser
notificados a vigilancia ambiental municipal. Em 2024, a
esporotricose humana no estado foi definida como uma
doenca de notificacdo compulsdria estadual.



EPIDEMIOLOGIA

A esporotricose foi descrita pela primeira vez por
Benjamin Schenck, nos Estados Unidos em 1898. Essa
doenca acomete diversos hospedeiros, sendo que os
gatos domésticos tém sido considerados o ponto chave na
transmissdo zoondtica.

Por muito tempo foi relatada como esporadica e ocu-
pacional de horticultores, adquirida principalmente pela
manipulacdo direta de plantas ou solo contaminados. No
entanto, nas ultimas décadas a transmissdo por gatos
domésticos modificou sua epidemiologia. Ndo se sabe ao
certo como essa evolugdo ocorreu, mas varias peculiarida-
des dos gatos podem facilitar a disseminagdo do fungo no
ambiente e entre animais.

Gatos sdo animais de estimacdo que possuem contato
préoximo com seus tutores, possuindo habitos de enterrar
fezes, arranhar troncos de arvores e se envolvem em brigas
com outros animais frequentemente, em especial quando
possuem acesso a rua e ndo sado esterilizados.

Ainfeccdo geralmente ocorre apds a implantagdo trau-
matica do fungo na pele e tem evolugdo subaguda a crénica,
podendo levar semanas ou meses para se desenvolver. Em
raras ocasides, o fungo pode disseminar-se para outros
orgdos por via linfatica e em individuos imunocomprome-
tidos. As formas clinicas da esporotricose sdo classificadas
em cutdnea, linfocutanea, extra cutdnea e disseminada.



SINAIS CLINICOS

Esporotricose humana

A apresentacdo clinica mais frequente da esporotrico-
se ¢é a linfocutanea, seguida pela cutanea fixa, acometendo
principalmente membros superiores, e menos frequente-
mente a forma sistémica. Os sintomas incluem o surgimento
de feridas que nao cicatrizam e eritema nodoso no local de
inoculacdo do fungo, seguido por uma trajetdria linfatica re-
gional caracterizada por lesGes nodulares e ulceradas que
drenam uma secregdo purulenta ou serossanguinolenta.

Figura 4: Nédulo ulcerado contendo
secregdo serossanguinolenta na
extremidade do dedo médio apds
arranhadura de um gato com
esporotricose

Fonte: Marina Polesso

Figura 5: Linfonodo axilar reativo
em uma mulher com esporotricose
linfocuténea

Fonte: Marina Polesso

Figura 6: Nddulo eritematoso préximo
ao leito ungueal do dedo médio em uma
mulher com esporotricose cutanea fixa
Fonte: Joana Detofano



Esporotricose em animais

A forma cutanea disseminada é a mais comum em
felinos, seguida pela cutanea fixa, nas demais espécies. As
lesdes observadas sdo abcessos, nddulos e pustulas que
podem ulcerar drenando material purulento ou serossangui-
nolento. Em alguns casos ocorre a formagdo de crostas ou
surgir extensas areas de necrose expondo tecido muscular
e até o0sso. Nddulos ndo ulcerados e eritematosos também
podem ocorrer. Dependendo da localizacdo da lesdo pode
acometer a mucosa, principalmente a nasal, com aumento
dos linfonodos locais. As lesBes geralmente se concentram
na cabeca, membros e cauda.

Figura 7: Lesdo ulcerada com
secrecdo serossanguinolenta

na regido submandibular de um
canino com esporotricose cutanea
disseminada

Fonte: Gustavo Brambatti

Figura 8: LesOes alopécicas,
descamativas e crostosas no membro
tordcico esquerdo de um canino com
esporotricose cutanea

Fonte: Julia Nardi Cella

Figura 9: Les®es ulceradas na regido
lateral do toréx e na regido cervical de
um felino com esporotricose cutédnea
disseminada

Fonte: Antonella Souza Mattei



Especificidade dos felinos

Os gatos geralmente apresentam um bom estado geral
de salde. As anormalidades hematoldgicas e bioquimicas
séricas sdo consistentes com vdrias doencas infecciosas,
sendo mais frequentes em gatos que apresentam muilti-
plas lesBes cutdneas ou a forma sistémica disseminada
da doencga. Nesses casos é comum o paciente apresentar
letargia, anorexia e febre. Sinais extra cutdneos, principal-
mente respiratdrios (espirros, dispneia e corrimento nasal)
também sdo frequentes. Até o momento ndo hd comprovacdo
de que animais imunocomprometidos apresentam reducdo
na resposta terapéutica ou evolucdo mais rdpida da doenca.

Figura 10: Lesdo cutanea crostosa na
regido inferior ao olho esquerdo em
um felino com esporotricose cutanea
disseminada

Fonte: Leandro Gois de Almeida

Figura 11: Lesdo ulcerada e crostosa
no plano nasal em um felino com
esporotricose cutanea fixa

Fonte: Ménica Cabral Cardoso



Figura 12: Lesdo cutanea ulcerada
com secrecdo serossanguinolenta
no membro tordcico direito em um
felino com esporotricose cutanea
disseminada

Fonte: Barbara Gomes

Figura 13: Les&es cutaneas ulceradas
com secrecdo serossanguinolenta
na regido dorsal em um felino com
esporotricose

Fonte: Juliana Marini

Gatos ndo castrados, errantes ou semi domiciliados
possuem mais chances de contraira doenca, podendo servir
como fonte de infeccdo para o fungo. Por isso, é importante
realizar uma anamnese completa durante a avaliacdo de
lesbes compativeis, para descartar outras doencas e dire-
cionar melhor o seu diagndstico.



DIAGNOSTICO

Presuntivo: Pode ser realizado por meio da anamnese,
do histérico e de manifestagdes clinicas. A citopatologia ou
histopatologia podem ser métodos diagndsticos auxiliares,
porém, ndo sdo definitivos, especialmente em cdes em que
a quantidade de microrganismos pode ser escassa.

Figura 14: Exame citopatoldgico de
uma lesdo cuténea ulcerada de um
felino com esporotricose. Na lamina
pode-se observar vdrias estruturas
arredondadas no interior de um
macréfago (Panétipo rdpido, objetiva
40x)

Fonte: Jéssica lanca de Castro

Definitivo: Para realizagdo do diagndstico definitivo
sempre deve ser realizado o diagndstico laboratorial por
meio do isolamento em cultura fungica e identificacdo mi-
cromorfoldgica da colénia. Como o Complexo Sporothrix
schenckii é constituido por fungos dimarficos, a conversdo
da forma micelial para a leveduriforme confirma a presenca
da infeccdo.



Figura 15: Macroscopia de uma col6nia
filamentosa do Sporothrix brasiliensis
em agar Sabouraud dextrose a 25° C
Fonte: Antonella Souza Mattei

Figura 16: Microscopia do Sporothrix
brasiliensis (Coloragdo lactofenol azul
de algodao, objetiva 40x)

Fonte: Antonella Souza Mattei

O diagndstico diferencial da esporotricose inclui neoplasias
(principalmente carcinoma de células escamosas), derma-
tose eosinofilica, piodermite bacteriana, micobacteriose,
criptococose, histoplasmose e leishmaniose. Ndo se es-
queca da possibilidade de co-infeccdo!

DIAGNOSTICO PATOLOGICO

As amostras para citopatologia podem ser coletadas
por meio de swab estéril, puncdo aspirativa com agulha fina
ou imprint, sendo que as laminas devem ser acondiciona-



das em um porta laminas apds estarem secas. Ndo esqueca
de identificar os locais de coleta caso exista mais de um
local anatomico coletado.

A andlise histopatoldgica é uma opcado, nela se ob-
serva o processo inflamatdrio e a presenca de estruturas
fdngicas, no entanto, ndo ha identificacdo de género e
espécie envolvidas. Recomendamos iniciar o diagndstico
por métodos mais simples, menos invasivos e onerosos.
Assim como na citopatologia, pode ocorrer falso-negativo
nao sendo um indicativo de auséncia da infeccdo.

DIAGNOSTICO: PADRAO OURO

As amostras devem ser coletadas sempre antes do
inicio do tratamento, seja ele tépico ou sistémico, pois o
uso prévio de antifingicos reduz significativamente a sen-
sibilidade dos testes diagndsticos. Caso o tratamento tenha
sido iniciado, é recomendado que o animal ndo receba
medicacdes de 10 a 15 dias antes da coleta.

Para o cultivo, deve-se limpar previamente as lesGes
com solucdo salina (nunca use alcool ou solugdes antissép-
ticas), removendo o excesso de contaminantes. Depois faga
uma leve escarificacdo, lembrando que o fungo se aloja na
regido subcutadnea e para isso se faz necessdrio coletar o
material mais profundamente.

Figura 17: Demonstragdo de coleta

de secregdo de um lesdo ulcerada
cutanea através de swab estéril para a
solicitagdo de cultivo micoldgico
Fonte: Antonella Souza Mattei



A coleta de tecidos por meio de bidpsia e envio para
cultura fungica pode ser realizada, para isso, efetue o
procedimento cirdrgico assepticamente, utilizando instru-
mentos estéreis e coloque o material em recipiente estéril,
com solucdo salina. Ndo adicione nenhum liquido fixador,
nao realize o congelamento e encaminhe para o laboratério
imediatamente.

Figura 18: Frasco contendo solugdo
estéril de cloreto de sédio a 0,9%
e um frasco de coleta estéril para
amostra bioldgica

Fonte: Antonella Souza Mattei

Figura 19: Instrumental cirurgico estéril
para a realizagdo de bidpsia cutanea
(porta-agulha, pinga e tesoura)

Fonte: Antonella Souza Mattei



COMO OBTER UMA BOA AMOSTRA?

O tipo e a qualidade da amostra bioldgica, submetida
ao laboratdrio de micologia, sdo fatores pré-analiticos ex-
tremamente importantes para o sucesso do isolamento e
identificacdo do verdadeiro agente etioldgico de infeccles
fdngicas. Para auxiliar vocé nesse processo, destacamos
alguns pontos a seguir:

Figura 20: Apds a coleta da amostra
biolégica, acondicionamento do swab
em meio de transporte

Fonte: Antonella Souza Mattei

COLETA

Lembre-se de fazer a identificacdo correta das amos-
tras, incluindo dados do paciente (idade do animal, sexo,
se castrado ou ndo, domiciliado ou ndo, hd quanto tempo
apresenta a lesdo, qual a caracteristica da lesdo, se ha
secrecdo, sinais clinicos, etc.), data de coleta e suspeita
diagndstica, para auxiliar no direcionamento das analises
laboratoriais e reduzir o tempo de resposta ao clinico pelo
laboratorio.



E importante realizar a limpeza prévia das leses
ulceradas para reduzir o crescimento de microrganismos
contaminantes na cultura.

Preferencialmente utilize swab com meio de transpor-
te ou escova citoldgica para colheita do espécime.

Fique atento as medidas de biosseguranga para pre-
servar também a sua saude.

Figura 21: Op¢des de materiais para a coleta de secre¢des para o diagndstico de
esporotricose: escova citoldgica, swab com meio de transporte e swab estéril
Fonte: Antonella Souza Mattei

BIOSSEGURANCA

Ao realizar o atendimento de um animal com suspeita
de esporotricose nunca se esqueca de utilizar luvas descatr-
tdveis e jaleco descartavel, assim como dculos de protecao.

A contencdo fisica adequada ou sedacdo de pacientes
nao cooperativos deve ser feita para permitir o exame fisico
e a coleta de amostras bioldgicas para exames laboratoriais.

As gaiolas ou caixas de transporte devem ser descon-
taminadas com hipoclorito de sédio (1%), diluido 1:3 em dgua,



durante pelo menos 10 minutos. Apds o exame clinico, as
mesas utilizadas devem ser desinfetadas com solucao de
hipoclorito de sédio (1%), seguida de dlcool 70%, utilizando
papel toalha descartdvel.

ACONDICIONAMENTO

As amostras devem ser encaminhadas ao laboratdrio
0 mais breve possivel (hdo ultrapassando o periodo de 24h
apods a coleta). Nunca devem ser congeladas, podendo ser
mantidas em temperatura ambiente, acondicionadas em
frasco de transporte adequado (coletor estéril).

NOVAS TECNICAS DE DIAGNOSTICO

Andlises soroldgicas tém demonstrado resultados satis-
fatdrios para o diagndstico e monitoramento do tratamento
da esporotricose felina. Para o monitoramento terapéutico,
utiliza-se a detecgdo e quantificacdo de IgG, porém deve-
-se lembrar que, a exposicao continua ao agente infeccioso
pode desenvolver uma titulagdo alta e uma sorologia positi-
va (soroconversado). Em qualquer situacdo, um resultado de
teste diagndstico deve sempre estar associado aos sinais
clinicos.

Os testes moleculares sdo importantes ferramentas
para a diferenciacdo das espécies do Complexo Sporothrix
schenckii. Existe uma grande demanda para identificagdo
deste fungo em diferentes amostras bioldgicas, porém
ainda ndo estdo disponiveis para a rotina clinica.



OPCOES DE TRATAMENTO

O itraconazol e o iodeto de potdssio sdo os medicamentos
recomendados para tratar a esporotricose felina.

Itraconazol: Continua sendo a droga de escolha para o
tratamento, no entanto, o surgimento de cepas resistentes
a esse farmaco ja foi documentado em areas endémicas. O
uso de itraconazol manipulado ndo é recomendado, mas o
genérico é uma alternativa satisfatéria ao medicamento de
referéncia.

lodeto de potdssio: Capsulas de iodeto de potdssio sdao
uma opc¢ao para o tratamento de gatos infectados e podem
ser utilizadas em associacdo com o itraconazol nos casos
refratdrios ao tratamento, reduzindo significativamente o
tempo de cicatrizacdo das lesdes.

Outras opgdes: A anfotericina B por administracdo
intravenosa é limitada em gatos devido aos graves efeitos
adversos. A terbinafina se mostrou eficaz no tratamento
de cdes, mas sua eficdcia no tratamento da esporotricose
felina é desconhecida, até o momento. Os corticoides ou
quaisquer drogas imunossupressoras sao contraindicados
porque a doenca pode piorar/recorrer.

PONTOS A SEREM CONSIDERADOS
DURANTE O TRATAMENTO

Estado geral do paciente: O paciente deve ser acom-
panhado durante todo o tratamento e os ajustes de dose
ou a suspensdo da administracdo da medicacdo devem ser
considerados sempre que necessario, independente da es-
colha terapéutica. A suspensdo tempordria do tratamento
é recomendada se houver reacdes adversas clinicas e/ou
laboratoriais (nauseas, anorexia, vomitos e/ou aumento da
alanina amina transferase [ALT] sérica), até que o apetite



retorne e as enzimas hepdticas séricas voltem aos niveis
de referéncia.

Tratamento tdépico: O tratamento tdpico antifungico
NAO E RECOMENDADO devido ao risco de transmissdo
zoondtica.

CASOS COM COMPLICACOES SECUNDARIAS

Tratamento sistémico: Em casos de infecgdo bacteriana
concomitante é necessdrio introduzir uma antibioticoterapia
sistémica. O antibacteriano de escolha deve ser determi-
nado a partir do agente infeccioso isolado e sitio ativo da
infeccao.

Eutandsia: A eutandsia pode ser indicada em situacoes
de quadro clinico grave ou resposta terapéutica insatisfato-
ria (casos de estagnacao clinica ou piora do quadro clinico).

CRITERIOS DE CURA

O critério de cura da esporotricose ainda é clinico, com
desaparecimento de todos os sinais. E importante manter
o tratamento por pelo menos 1 més apds a cura clinica. Em
gatos que apresentem lesdes (cutdneas e/ou mucosas) na
regido nasal e/ou sinais respiratorios, o tratamento deve ser
mantido por até 2 meses apds a cura clinica para minimizar
o risco de recidiva.

E SE O PACIENTE FOR A OBITO?

E sua responsabilidade como médico veterindrio prezar
pela saude animal, humana e ambiental. Lembre-se de ins-
truir o tutor para a realizacdo da incineracdo do corpo do
animal por empresa especializada. Evitando assim, a conta-
minacdo ambiental pelo fungo e reduzindo a disseminacdo
da esporotricose.



ORIENTACOES AOS TUTORES

Tratando-se de uma doenca com potencial zoondtico é
muito importante que o médico veterindrio esteja preparado
para lidar com o paciente e instrua os tutores corretamente.

O manejo do animal sempre deve ser realizado com
cuidado, utilizando luvas e até equipamentos de protecao
individual como mdscara e dculos em pacientes com sinais
respiratorios (em especial se houver muita secre¢do nasal
acompanhada de espirros continuos).

O tutor precisa ser informado da importancia do
tratamento para o controle da esporotricose e da sua res-
ponsabilidade sobre o seu animal. O abandono de animais
€ crime e ndo pode ser justificado pelo surgimento de uma
doenga como essa.

Isolamento do animal até o término do tratamento,
evitando também o contato com outras espécies.

Pisos, paredes e caixas de areia devem ser limpos e
desinfetados diariamente com solucdo de hipoclorito de
sodio (1%).

Os médicos veterindrios devem alertar cuidadores e
tutores de gatos com esporotricose para o destino correto
do seu animal caso ele va a dbito, reduzindo as chances de
contaminacado do solo.



FICOU COM DUVIDAS?
CONTA COM A GENTE!

Instituto Hospitalar Veterindrio da Universidade de Caxias
do Sul/RS (IHVET — UCS). Endereco: Rua Francisco Getdlio
Vargas, 1130, bloco 46. Telefone: (54) 3218-2081

E-mails:
asmatteil@ucs.br — Profa. Dra. Antonella Souza Mattei
jicastro@ucs.br — MV Jéssica lanca de Castro
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