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INTRODUCAO

Os gatos tém se tornado os animais de com-
panhia preferidos por seus tutores por terem um
temperamento amigavel, independente e afetu-
0s0, além de necessitarem de menos espago nas
residéncias e serem muito higiénicos, indo a fa-
vor do estilo de vida moderno da sociedade, ndo
sendo mais vistos como um “cdo de pequeno
porte” e assumindo todas as suas peculiaridades
(GENARO, 2010).

Nesse cendrio, com sua crescente expansdo
dentro de residéncias, grande parte dos gatos
domeésticos acabam tendo uma criagdo semi-do-
miciliada, o que oportuniza a transmisséo sa-
pronotica, com o contato de agentes que podem
ser encontrados em locais onde se apresentam
vegetacdo, sujidades, matéria organica em de-
composicdo e principalmente gatos errantes,
predispondo a ocorréncia de diversas doencas
infecciosas (PIRES, 2017).

A esporotricose € uma patologia que se ma-
nifesta de forma cutanea e até mesmo extracu-
tanea, de carater zoondtico subagudo ou cro-
nico, causada por fungos que pertencem ao gé-
nero Sporothrix sp. com facil propagacéo (Bl-
SON et al., 2020). A doenca é de ocorréncia
mundial, com registros desde 1988 e relatos em
varias espécies propensas a doenga, como bovi-
nos, equinos, suinos, caes e gatos, animais sil-
vestres e 0 homem (ALMEIDA et al., 2018).

No Brasil, grande parte dos casos notifica-
dos sé@o em humanos e felinos (RODRIGUES et
al., 2013), sendo a espécie predominante a Spo-
rothrix brasiliensis (GREMIAO et al., 2021). A
doenca é considerada de alto risco a satde pu-
blica, pelo grau de endemismo epizodtico e zo-
ondtico em 25 dos 26 estados brasileiros e que,
por muitas vezes, vem sendo negligenciada
(RODRIGUES et al., 2020).

Em felinos machos, sem racga definida (SRD)
e ndo esterilizados a incidéncia ¢ maior, o que
se justifica por acesso a rua, disputa por territo-
rios e busca por acasalamento (GONCALVES
et al., 2019). A transmissao ocorre por contato
direto ou indireto com o agente no ambiente
contaminado, ou pelo portador da doenga, que
o infecta pelo contato com o exsudato das le-
sOes, mordedura ou arranhadura de outro ani-
mal (ARAUJO & LEAL, 2016).

O fungo desenvolve lesdes cutaneas papula-
res ou nodulares que geralmente ulceram, po-
dendo evoluir com o estado imunoldgico do pa-
ciente (PIRES, 2017). Regido da face, orelhas,
plano nasal, base da cauda e membros sdo 0s
primeiros locais a apresentarem lesges. A lam-
bedura, caracteristica predominante em felinos,
também contribui para disseminacdo e infec-
¢OGes mais graves, em 6rgdos como pulmdes e
figado e no sistema linfatico (LLORET et al.,
2013).

Casos de esporotricose em gatos se apresen-
tam em diversas manifestacfes clinicas, dos
mais variados graus de infec¢cdo com compro-
metimento de tecido e 6rgdos, portanto, podem
estar em variados diagndsticos diferenciais
(GONDIM & LEITE, 2020).

O objetivo deste estudo foi abranger as di-
versas particularidades e sintomatologias que a
esporotricose vem manifestando em felinos. O
comportamento atipico destaca a importancia
da esporotricose ser considerada como diagnds-
tico diferencial em casos de rotina.

METODO

O presente estudo, é um relato sobre um
caso de esporotricose em felino, com caracte-
risticas incomuns, destacando a necessidade de
considerar a doenca como diagndstico diferen-
cial em manifestacGes oculares em felinos.
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RELATO DE CASO

Animal deu entrada em Clinica Veterinaria
particular na cidade de Feira de Santana, no es-
tado da Bahia, um felino, fémea, sem raga defi-
nida (SRD), esterilizada, 2,900 kg, 9 anos, do-
miciliada, residente na mesma cidade. A queixa
datutora era que o animal apresentava alteracao
no globo ocular esquerdo, uma “massa” em re-
gido lateral, vermelhiddo, e dificuldade em fe-
char o olho, que ocasionalmente sangravam e
alteracdes essas que foram crescendo em torno
de 30 dias.

Refere que animal ndo tem acesso a rua,
contudo, sua residéncia tem areas onde a gata
teria acesso a grama e arvores, e que por ser um
local aberto atrai outros animais, contudo nao
relata episodios de briga do seu animal com ou-
tros.

Ao exame clinico, observou-se hiperemia
naregido da conjuntiva do globo ocular, edema,
epifora, anisocoria e linfonodos reativos. Apre-
sentava reflexos palpebrais, no entanto, sem re-
flexo pupilar. Quanto a outros parametros clini-
cos sistémicos saudaveis, ndo apresentava ne-
nhum tipo de lesdo no corpo, nem algia a palpa-
c¢ao. O animal apresentava protocolo vacinal em
dia e controle de parasitas.

Foram solicitados hemograma, leucograma,
bioquimicos e sorologia de FIV/FELV. Todos
normais, incluindo a sorologia que descartou
FIV/FELV.

Foram prescritos, no primeiro momento, um
colirio a base de ciprofloxacina e sulfato de
condroitina A (Ciprovet colirio), 1 gota no olho
afetado a cada 12 horas, durante 7 dias, e um
suplemento alimentar composto por betagluca-
nas (Macrogard pasta), pois a suspeita clinica
seria de conjuntivite, neoplasia ou trauma.

No retorno de 5 dias, 0 animal apresentava
reducdo de edema da conjuntiva, mas que ainda
persistia. Foram solicitados exames de imagem.

Figura 6.1 Conjuntivite granulomatosa em olho es-
querdo com massa conjuntival

Figura 6.2 Felino com sinais clinicos de anisocoria

A ultrassonografia foi realizada quinze dias
depois em centro de treinamento para médicos
veterinarios de maneira gratuita.

Seus achados incluem a presenca de forma-
cao infiltrativa heterogénea e irregular em re-
gido lateral do olho esquerdo, com degeneracao
de vitreo, deslocamento medial de lente e des-
colamento da retina. Sugestivo de crescimento
neoplasico.
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Figura 6.3 Ultrassonografia do globo ocular esquerdo

Figura 6.4 Felino no pés-cirirgico

Pela condicdo que se apresentava o olho es-
querdo, o uso dos medicamentos foi suspenso.
A indicacdo de intervencao cirdrgica com exen-
teracdo unilateral do globo ocular esquerdo (re-
mocao do globo ocular incluindo palpebras e
anexos oculares) foi prescrita, além de encami-
nhamento do material para histopatologico.

Apds procedimento cirdrgico, foi instituido
0 uso de meloxicam (Mellis 0,2 mg) 1 compri-
mido ao dia, durante 5 dias, amoxicilina com
clavulanato de potassio (Agemoxi 50 mg) 1
comprimido a cada 12 horas durante 10 dias,
cloridrato de tramadol (Cronidor 12 mg) Y
comprimido a cada 12 horas durante 5 dias e
uso topico de Colagenase pomada, aplicar na
ferida cirdrgica uma vez ao dia, além do uso de
colar elisabetano indispensavel até a retirada
dos pontos. A paciente evoluiu bem no pos-ci-
rurgico, sem deiscéncia de pontos e excelente
cicatrizagdo. A retirada de pontos aconteceu
com 8 dias.

Apbs 5 dias da retirada dos pontos, animal
apresentou fistula na abertura da incisdo e au-
mento de volume com secrec¢do exsudativa, es-
pirros e lesdo na pata direita hiperémica e alo-
pecia em regido cranial.

Figura 6.5 Retirada de pontos

Figura 6.6 Felino com lesdo na pata direita
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Figura 6.7 Felino com fistula ap6s o inicio do tratamento

O resultado do exame histopatologico saiu
15 dias ap0s a cirurgia. O exame histopatolo-
gico revelou moderada opacificacdo da cérnea
e uma lesdo nodular de 1,0 x 0,6 cm. A transi-
luminacdo ndo pdde ser realizada devido a opa-
cificacdo da cornea. A lesdo, de 1,3 cm de pro-
fundidade, tem superficie regular, aspecto s6-
lido, coloracdo esbranquicada e consisténcia s6-
lida, infiltrando o corpo ciliado e a cdmara pos-
terior. Ndo foram observadas alteragbes ma-
croscopicas na lente e o humor vitreo opaco. Na
microscopia, encontrou-se intenso infiltrado in-
flamatério neutrofilico e moderado infiltrado
histiocitario, ambos focalmente extensos, com
grande quantidade de estruturas leveduriformes
ovais, redondas e fusiformes no meio extrace-
lular e nos macréfagos. A lesdo invadia até o
corpo ciliar. As coloragdes histoquimicas de
Grocott e acido periodico de Schiff revelaram
estruturas leveduriformes, sugerindo esporotri-
cose.

O tratamento de eleicdo para esporotricose
foi iniciado com itraconazol 100 mg, adminis-
trando 1 capsula ao dia, no periodo de 90 dias,
além de orientagcdes e cuidados com animais
positivos para esporotricose e manejo necessa-
rio dos tutores.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Clinicamente, a esporotricose felina abran-
ge variadas manifestagdes, desde nodulos sub-
cutaneos que evoluem para Ulceras podendo ser
Unicas ou mdltiplas, até quadros respiratorios
com lesdes em mucosa nasal, incluindo rinor-
reia e quadros graves desencadeando ébito. Isto
evidencia que a forma extracutanea, apesar de
atipica, pode ser manifestada (MIRANDA,
2013).

No presente relato, a esporotricose ndo foi a
suspeita clinica inicial, devido a falta de sinais
tipicos da doenga, como o processo de caracter
ulcerativo e o quadro respiratorio. Além disso,
com o histérico da paciente e os achados nos
exames de imagem, a suspeita inicial se fez em
um processo neoplasico, ja que, por conta da
progressdo dos sintomas, o globo ocular es-
querdo se tornou afuncional, com degeneracéo
de vitreo, deslocamento medial de lente, desco-
lamento da retina e a falta de motricidade no re-
flexo pupilar.

Assim como em humanos, pacientes imu-
nossuprimidos com o virus da imunodeficiéncia
felina (FIV) e o virus da leucemia felina (FeL V)
tém agravamento da doenca pelo declinio dos
niveis de linfocitos CD4+, o que corrobora que
a carga fungica e as alteragGes no sistema imu-
nolégico sdo fatores determinantes na dissemi-
nacao da doenca. No entanto, ndo existem rela-
tos que comprovem a associacdo da mesma
com a predisposicdo a esporotricose (PEREIRA
etal., 2015).

Um estudo de 2021 analisou os aspectos
clinicos e patoldgicos do Sporothris spp em
amostras conjuntivais de quatro felinos domés-
ticos com suspeita de conjuntivite, avaliando a
possibilidade dessa infecgédo ser diagnosticada
de forma priméria. O exame consistiu em coleta
microbioldgica, citoldgica e coloragdo com flu-
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oresceina. Dos quatro felinos, nenhuma altera-
cao foi observada apenas a ocular, e apenas um
animal apresentava alteracGes respiratorias. To-
dos foram tratados com Itraconazol em doses de
50-100 mg/kg até a total remissdo da doenca
(ROCHA, 2021).

Um caso de esporotricose ocular em fe-
lino, macho, castrado com acesso a rua, foi re-
latado com a suspeita inicial de reagdo alérgica
e/ou clamidiose. As lesdes conjuntivais in-
cluiam, hiperemia e edema, sem lesdes ulcera-
tivas, contudo, o tratamento inicial do paciente
nédo surtiu avangos em seu quadro e as lesdes
evoluiram. Apds histopatoldgico foi sugerido
que o processo inflamatério era de caréater fan-
gico, sendo confirmado como esporotricose. O
tratamento do felino foi realizado com itracona-
zol e iodeto de potéassio e marbofloxacina
(VOESE, 2021).

Outro achado com confirmagdo em mani-
festagdo ocular ocorreu em um felino fémea,
trés meses de vida com granuloma em conjun-
tiva palpebral inferior esquerda e lesdes muco-
cutaneas em diferentes areas do corpo. Realiza-
ram citopatologia, cultura de fungos, sorologia
e genotipagem molecular. A confirmacdo se
deu por S. brasiliensis e o tratamento com itra-
conazol a dose de 30mg/animal durante 5 meses
(MOTHE et al., 2021).

Por ter uma ampla variedade em sua sinto-
matologia, a esporotricose acaba apresentando
sinais clinicos que podem ser semelhantes a pa-
tologias de carater infeccioso e ndo infeccioso,
principalmente as que envolvem quadros sisté-
micos e isolados em derme e epiderme (ORO-
FINO-COSTA et al., 2017). Dentre as doencas
que podemos citar destacamos: conjuntivite,
criptococose, candidiase, histoplasmose, infec-
¢Oes por arranhadura, traumas, carcinoma de
celulas escamosas, entre outras patologias (LO-
PES-BEZERRA et al., 2018).

O carcinoma de células escamosas (CCE) é
uma neoplasia maligna que afeta as células epi-
teliais de gatos, tendo afinidade principalmente
aos gatos de pelagem branca ou que possuam
areas brancas na regido do corpo. As areas mais
acometidas sdo da face (narinas, labios, palpe-
bras, conjuntiva, orbita ocular e o pavilhdo au-
ricular) e seu aspecto macroscopico das lesdes,
por se assemelhar com esporotricose, o torna
um diagnostico diferencial da doenga (GROSS
et al., 2009).

A criptococose tem grande semelhanca em
sua sintomatologia por apresentar congestao na
vascularizagdo dos vasos da retina, auséncia de
reflexo pupilar e cegueira (PEREIRA et al.,
2015).

O tratamento de esporotricose consiste em
uma terapia antifngica e tem o itraconazol
como farmaco de primeira escolha; em casos
em que néo se observa evolucdo do quadro, as-
socia-se 0 iodeto de potassio na terapéutica. O
tempo médio de tratamento costuma ultrapassar
60 dias, e deve ser monitorado juntamente com
as enzimas hepaticas séricas, pois ja é evidenci-
ado que o itraconazol tem efeito hepatotoxico
em felinos. A boa adesdo do proprietario é de
suma importancia ao protocolo e favorece o
prognostico do animal (LLORET et al., 2013).

CONCLUSAO

O diagnostico precoce da esporotricose € fa-
tor determinante para o sucesso do tratamento e
a qualidade de vida do animal. Os felinos estdo
comumente associados a sua transmissao, por
serem reservatorios naturais do fungo, o que
torna a casuistica mais elevada principalmente
em animais com acesso a rua.

Levando em consideracdo todo esse con-
texto, o presente relato confirma que casos in-
comuns de esporotricose tornam o diagndstico
desafiador e que é importante considera-la
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como diagnostico diferencial em diversas ma-
nifestacdes clinicas, principalmente em pacien-
tes que residem em regides endémicas para a
doenca.

A semelhanca e o carater atipico dessas ma-
nifestacdes, como conjuntivites, lesdes nodula-
res, e carcinomas, fortalecem a necessidade de
investigagdo, anamnese e ferramentas diagnos-
ticas, evitando tratamentos que podem progre-
dir uma doenga que € de curso epidemioldgico.
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