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RESUMO

A esporotricose, popularmente chamada de doenca das roseiras ou doenca dos jardineiros, € uma
micose, de carater zoonético, que normalmente se implanta no tecido cutaneo ou subcutaneo através de
uma lesdo. Possui esse nome devido ao agente etioldgico, Sporothrix schenckii, estar presente no meio
ambiente, como por exemplo, em plantas, no solo e em cascas de arvores. Devido aos comportamentos
naturais dos felinos, como cacar, brigar com os demais e afiar as garras nas arvores, 0s mesmos ficam
mais expostos a contrair a doenga e transmiti-la a outros seres. O diagnostico definitivo € realizado com
o isolamento e identificagdo do fungo S. schenckii. O tratamento pode ser realizado com itraconazol,
cetoconazol, iodeto de sodio, fluconazol e terbinafina, com duracédo entre 16 e 80 semanas. Nesse
contexto, essa revisao bibliografica teve como objetivo abordar a definicdo da doenca esporotricose em
felinos, etiopatogenia, transmisséo, sinais clinicos, diagnéstico, tratamento, profilaxia e controle.
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1. INTRODUCAO

A esporotricose, popularmente conhecida como doenca das roseiras, € denominada como uma micose,
normalmente de implantacdo cutdnea ou subcutanea, podendo gerar comprometimento linfatico e atingir uma
forma disseminada (ROCHA, 2014), é uma patologia endémica em varias regides da América Latina, india, Africa
do Sul, Japéo e China, sendo mais comum na América Latina (ROCHA, 2014; BARROS et al., 2010; BARROS et
al., 2011). Ela infecta varios animais, dentre eles, gatos, porcos, cavalos, ratos, mulas, raposas, tatus, golfinhos,
camelos, aves, seres humanos e cdes (ROCHA, 2014; COSTA et al., 1994; PAPPAS et al., 2000).

Possui trés formas de manifestacdo, sendo subcutanea, subaguda ou crbnica. Ela possui carater
zoondtico e é ocasionada pelo fungo dimérfico Sporothrix schenckii (SILVA, et al. 2008), o qual pode infectar
varias espécies de animais e o homem (CORGOZINHO, et al. 2006). Atualmente é avaliada como a micose
subcutanea de ocorréncia mais comum no Brasil (SILVA, et al., 2012).

O fungo esta presente no meio ambiente, em plantas, no solo e em &rvores, sua distribuicdo é mundial,
tendo preferéncia por climas temperados e tropicais (CORGOZINHO et al., 2006; GREMIAO et al., 2006; SILVA et
al. 2012). Normalmente sua implantacédo ocorre de forma traumatica na derme.

Seu carater zoonético se da devido ao envolvimento de individuos em contato direto com animais
infectados. A maneira mais comum de contagio é por implantacdo trauméatica do fungo através de uma leséo por
arranhadura ou mordedura de um gato infectado, ocorrendo também através de feridas contaminadas
(CORGOZINHO, et al. 2006) e, quando implantado, diferencia-se para levedura, causando inflamacdo e se
disseminando para os demais tecidos (ROCHA, 2014).

Atualmente, o gato doméstico é a espécie animal mais acometida pela esporotricose, isso se da devido
aos comportamentos naturais desses animais, como por exemplo, esfregar-se no chao, afiar as garras nas
arvores, cagar presas, passeios para fora do convivio domiciliar que os tornam mais expostos (ROCHA, 2014;
DAVIES; TROY, 1996; BARROS et al., 2004). Até 1980, a esporotricose felina era rara e sua transmissao para os
seres humanos era associada a casos isolados ou em pequenos surtos entre médicos veterinarios, seus auxiliares
e proprietérios de gatos infectados pela doenca. No entanto, nas duas Ultimas décadas, a transmisséo zoonotica
da esporotricose vem aumentado cada vez mais, principalmente através de arranhadura e mordedura dos gatos
domésticos infectados, esse potencial zoondtico é caracterizado pela grande quantidade de leveduras
encontradas em suas lesdes cutaneas e pelo aumento da proximidade com os seres humano (SILVA, et al., 2012).

A esporotricose felina possui um vasto espectro clinico, variando de uma infeccdo subclinica, leséo
cutdnea Unica até formas mdltiplas e sistémicas fatais, podendo apresentar ou ndo sinais extra cutaneos. O gato
doméstico possui alto potencial zoondtico pela vasta carga parasitaria encontrada nas lesdes cutaneas,
diferentemente de outras espécies (GREMIAO, et al., 2006).

O diagnostico pode ser realizado através da relagdo de dados clinicos, epidemioldgicos e laboratoriais. A
andlise laboratorial inclui: exame citopatolégico, histopatoldgico e cultura fingica. O diagnoéstico definitivo é obtido
através do isolamento e identificagdo do fungo S. schenckii em meio de cultura (ROCHA, 2014). Contudo, nos
gatos, gracas a alta carga parasitaria presente em suas lesdes, 0 exame citopatoldgico é indicado no diagnéstico
presuntivo, isso por causa da rapidez no processamento, baixo custo e a ndo exigéncia de treinamento técnico
sofisticado ou estrutura laboratorial complexa (SILVA et al., 2012).

O tratamento pode ser realizado com itraconazol, cetoconazol, iodeto de soédio, fluconazol e terbinafina,
com duracéo entre 16 e 80 semanas. (ROCHA, 2014).



2. ETIOPATOGENIA

E um fungo dimorfico ubiquo denominado Sporothrix schenckii (SILVA, et al. 2008; TALLEY et al., 2011),
pertencente a familia Ophiostomataceae, ordem Ophiostomatales, subclasse Euascomycetes, divisdo Ascomycota
(LARSSON; CARLOS, 2011). Ele possui dualidade fenotipica, onde se manifesta no ambiente na forma de bolor
(Figura 01) em temperaturas de 25° a 30° C sendo esta a sua fase de vida livre, apresentando-se no solo, em
dejetos, em materiais organicos, vegetais, cascas de arvores, denominado como fungo geofilico. No tecido
cutaneo ele apresenta-se como levedura (figura 02), que é a forma infectante, em temperatura de 37°C
(FERNANDES, et al., 2004; SENA, 2011). Essa forma gera uma reacao inflamatdria no tecido cuténeo, podendo,

em seguida, se espalhar para outros tecidos (ROCHA, 2014).

Figura 01: Imagem ilustrativa representando a microscopia do microcultivo realizado das colénias de Sporothrix
schenckii (FONTE: HUGO; ROCHA E FERREIRA, 2012).



Figura 02: Imagem apreentando numerosas leveduras marrom-acinzentadas, fortemente impregnadas pela prata,
na esporotricose felina (FONTE: BAZZI et al., 2016).

O Sporothrix schenckii esta altamente distribuido pelo mundo, especialmente em regides de clima tropical
e subtropical imido (SILVA, et al., 2012; ROCHA, 2014), e pode ser encontrado faciimente em solos, matéria
organica, plantas (CORGOZINHO, et al., 2006; GREMIAO et al., 2006), cascas de arvores, vegetais e materiais
em decomposicao, tendo preferéncia por ambientes quentes e imidos. Pode ser isolado a partir de palha, folhas,
graos de trigo, frutas, cascas de &arvore, madeiras, roseiras, espinhos de plantas, algas, bambu, terra, insetos,
larvas de insetos, aranhas, moscas, cées, gatos, porcos, cavalos, ratos, mulas, raposas, tatus, golfinhos, camelos,

aves, poeira, animais marinhos e atmosfera (SENA, 2011).

3. TRANSMISSAO

E uma doenca de facil transmiss&o, sendo que qualquer pessoa ou animal pode se infectar a partir do
contato direto com seres infectados ou fémites contaminados e sua transmissao se da quando o fungo entra em
contato com alguma lesdo que exponha a derme (CORGOZINHO, et al. 2006). Os felinos séo a principal forma de
transmissdo da doenca, podendo adquiri-la através do solo e ao arranhar madeiras e caule de arvores que
estejam infectados com o fungo, j& que o Sporothrix schenckii encontra-se distribuido no meio ambiente
(CORGOZINHO, et al. 2006). Normalmente, acidentes como escoria¢cdes, arranhaduras, mordeduras ou através
do contato da pele ou mucosa com secrecdes das lesGes de animais doentes sdo a forma mais comum de se
contrair a doenga, porém a manipulagdo de flores com espinhos onde ha presenca do fungo também € uma
maneira de transmissdo (CORGOZINHO, et al. 2006). Dificilmente a transmissdo ocorre através da inalagdo do
microrganismo (TECSA, 2019).

O periodo de incubacédo da doenca tem variacdo de trés dias a seis meses, sendo em média, de trés
semanas. As lesdes possuem uma ampla quantidade de leveduras, que ulceram e eliminam exsudato
serosanguinolento. Esta alta capacidade de replicacdo do microrganismo aumenta a capacidade infectante das

lesbes. Além disso, os gatos possuem o0 habito de se lamberem, o que pode espalhar o agente etiolégico para



outras areas, que mesmo ndo apresentando lesGes aparentes, também se tornam fontes de contagio (TECSA,
2019).

4. SINAIS CLINICOS

Os sinais clinicos mais comuns em gatos séo lesbes cutaneas, normalmente localizadas na regido da
cabeca, sendo a regido nasal (Figura 03) e ouvidos as mais afetadas (46,6%), nas extremidades dos membros
anteriores e posterios (35,9%) e na cauda, como Ulceras, que contenham ou nao crostas, nédulos ou gomas
(ROCHA, 2014; SENA, 2011), sédo facilmente confundidas com lesdes ocasionadas por brigas (TILLEY; SMITH
JR, 2011). Essas lesdes podem desenvolver vérias &reas de necrose podendo gerar até a exposi¢cdo de 0ssos e
musculos. Podem apresentar também linfadenites, linfangite nodular ascendente e lesdes em mucosas. Outros
sinais clinicos comuns, porém inespecificos, sdo desidratacdo, perda de peso e anorexia, sinais respiratorios

também podem aparecer, ocasionando espirros (ROCHA, 2014).

(’s

Figura 03: Imagem ilustrativa representando um felino infectado com esporotricose (FONTE: GREMIAO,
ISABELLA DIB)

5. DIAGNOSTICO

Devido ao grande polimorfismo da doenca, deve haver um diagnéstico diferenciado de demodicose,
escabiose, actinomicose, histoplasmose, criptococose, nocardiose, leishmaniose, afec¢cdes neoplasicas, reacdo a
corpo estranho (SENA, 2011), neoplasias e parasitas (TILLEY; SMITH JR, 2011)

O diagnéstico pode ser realizado pela relagao de dados clinicos, epidemiologicos e laboratoriais. A analise
laboratorial inclui: exame citopatolédgico, histopatoldgico e cultura fungica. O diagndstico definitivo é obtido pelo
isolamento e identificacdo do fungo S. schenckii em meio de cultura (ROCHA, 2014). Contudo, nos gatos, gracas a

alta carga parasitaria presente em suas lesdes, o exame citopatolégico é indicado no diagnéstico presuntivo, isso



por causa da rapidez no processamento, baixo custo e a ndo exigéncia de treinamento técnico sofisticado ou

estrutura laboratorial complexa (SILVA et al., 2012).

5.1. Exame micolégico direto

Realizado através do “imprint” da lesdo em laminas de vidro, que séo secadas ao ar, fixadas com alcool
metilico, coradas com panoético. Observa-se entdo, no microscépio Optico em objetiva de 100X células

leveduriformes ovais a alongadas (SENA, 2011).

5.2. CULTURA

Para este método de diagndstico podem ser coletados exsudatos ou crostas das les@es, através de swabs
estéreis e secos, cultivando o material em meio de cultivo agar Saboraud dextrose acrescido de cloranfenicol ou
agar Mycosel a 25°C. Apds o crescimento de S. schenckii em sua forma filamentosa, este é inoculado em meio de
infusdo de cérebro e coragéo a 37°C, para que haja a conversdo para a forma de levedura (SILVA et al., 2012) ou

a biopsia de pele, realizada por meio de “punch” (SENA, 2011).

5.3. HISTOPATOLOGIA

Vérias vezes € apenas indicativa, mas € (til para se obter a comprovacdo do diagnéstico. No exame
histopatolégico encontra-se uma associacdo de rea¢des inflamatdrias de tipo piogénica e granulomatosa, podendo
haver tecido de fibrose ou necrose (SENA 2011). S&o efetuados a partir de tecidos tegumentares de bidpsias,
submetidos as técnicas de coloracdo de hematoxilina-eosina (H.E.), Gram, Acido Periédico de Schiff (PAS) e
coloracgfes argénticas (SENA 2011).

6. TRATAMENTO

O tratamento de felinos se d& através de antifungicos podendo ser realizado com solu¢éo supersaturada
de iodeto de potéssio, cetoconazol, itraconazol ou fluconazol. O tratamento com iodeto de potassio utiliza a dose
de 10-20 mg/kg por via oral a cada doze horas junto com o alimento, devendo ser de no minimo dois meses e
prosseguir por trinta dias apos o desaparecimento das lesdes clinicas. Porém, em gatos, € comum o aparecimento
de sinais de iodismo, como por exemplo, depressédo, vomito, anorexia, fasciculacdo, hipotermia e colapso
cardiovascular, onde, se observados, é necessario interromper a medicacdo. O cetoconazol é administrado por via
oral, na dose de 5-10 mg/kg a cada doze ou vinte e quatro horas, dependendo do quadro clinico, por um a dois
meses apds a cura clinica, os efeitos colaterais em gatos normalmente s&o distlrbios gastrintestinais. O
itraconazol é utilizado na dose de 15 mg/kg por via oral a cada vinte e quatro horas por, no minimo, um més apés
a cura clinica, sendo o tratamento mais utilizado, pois € mais eficaz e possui menos efeitos colaterais para os
felinos(Figura 04) (TILLEY; SMITH JR, 2011). O fluconazol é utilizado na dose de 10mg/kg por via oral, a cada
vinte e quatro horas, por trinta dias apés o desaparecimento total dos sinais clinicos (CRIVELLENTI;
CRIVELLENTI,2011).



Figura 04: Imagem representado o animal em tratamento contra esporotricose (FONTE: PREFEITURA DE
ARACRUZ, 2019)

7. PROFILAXIA E CONTROLE

Devido ser uma doenca de carater zoondtico, é de grande importancia para a saude publica, sendo entéo
necessarias medidas profilaticas como, por exemplo, o uso de luvas na manipulagdo de animais com les6es
suspeitas, tratamento e isolamento dos animais doentes até a total cicatrizacdo das lesdes, desinfeccdo das
instalacdes com solucdo de hipoclorito de s6dio por todo o tratamento, objetivando proteger outros seres de se
contagiar. Outra medida profilatica importante é a castracdo dos gatos machos que, por andarem pelas ruas, sdo
mais propicios a brigas que podem ocasionar feridas e acidentalmente abrigar o fungo (MEINERZ et al., 2007).

8. CONCLUSAO

E uma doenca importante para a salde publica, por tratar-se de uma zoonose. Devido aos
comportamentos naturais dos gatos domeésticos, eles sdo os animais de maior susceptibilidade para infec¢céo e
transmissdo da doenca, portanto castrar os animais e impedir seu acesso a rua € a melhor forma de prevencao.
Como trata-se de uma zoonose extremamente contagiosa, é importante que algumas medidas profilaticas sejam
adotadas, como o uso de luvas na manipulagdo de animais com lesGes suspeitas, tratamento e isolamento dos
animais doentes até a completa cicatrizacdo das lesdes e a desinfeccdo das instalagbes com solugdo de
hipoclorito de s6dio. Também é necessario conscientizar a populacdo a buscar atendimento médico em caso de

arranhaduras.
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