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INTRODUÇÃO 
 

A esporotricose é uma infecção micótica de evolução subaguda ou 
crônica, acometendo comumente o tecido cutâneo, subcutâneo e linfonodos 
adjacentes, provocando a disseminação para outros órgãos (Megid et al., 
2015). É causada pelo fungo do gênero Sporothrix schenckii, atingindo a 
espécie humana e uma variedade de mamíferos domésticos e silvestres, 
porém é mais descrita em felinos, devido possuírem uma alta carga fúngica em 
suas lesões (Almeida et al., 2018). Sua transmissão é devido o fungo conviver 
na vegetação, como em casca de árvores e solo (Marques et al., 2013), dessa 
forma o animal acaba contraindo a doença, a transmissão zoonótica que ocorre 
por meio do gato doente para os humanos, acontece por meio do contato direto 
com as lesões, arranhaduras ou mordeduras (Junior; Cortezi, 2023) 

A sintomatologia dos felinos infectados é observado lesões ulceradas, 
exsudativas, solitárias ou múltiplas, com bordas elevadas, podendo evoluir 
para uma necrose tecidual (Medleau; Hnilica, 2003). O diagnóstico pode ser 
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feito a partir de exames laboratoriais, como o citopatológico, histopatológico e 
cultura fúngica das lesões (Jericó et al., 2015). Para o tratamento são utilizados 
antifúngicos e em casos de coinfecções a antibioticoterapia é recontada (Miller 
et al., 2013). O prognóstico é de reservado a desfavorável, dependendo da 
evolução e estado geral do animal. 

O atual trabalho objetiva relatar um caso de esporotricose felina, na qual 
foi atendida em um clínica particular no município de Castanhal, no estado do 
Pará. 

 

FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

A esporotricose apresenta distribuição universal e ocorre principalmente 
em regiões de clima tropical e temperado, (Megid et al., 2015). Atualmente a 
infecção pode ser causada por três espécies diferentes: a Sporothrix schenckii, 
S. humicola e S. brasiliensis, esta última é o principal agente causador da 
esporotricose no Brasil (Gremião et al., 2021). Sendo considerada uma 
zoonose é imprescindível que haja medidas de saúde pública, para o controle 
da disseminação da doença, principalmente em áreas endêmicas (Junior; 
Cortezi, 2023). 

A doença tem frequentemente ocorrido em felinos machos de faixa 
etária inferior a 4 anos, que não são castrados e têm uma vida com livre acesso 
às ruas (Medleau; Hnilica, 2003). O hábito de os animais esfregarem-se em 
árvores com pontas afiadas e terem contato com o solo, para cobrir suas 
dejeções, acabam sendo infectados pelo fungo (Larsson, 2011).  

Os sinais clínicos observados em gatos podem ser classificados em 
duas formas: a cutânea, em que são descritas lesões ulceradas e nodulares, 
múltiplas ou não e a forma extracutânea, sinais respiratórios e pode envolver 
outros órgãos (Gremião et al., 2021). De acordo com as lesões afetam a 
cabeça, membros distais ou base da cauda e concomitantemente pode haver 
letargia, depressão, anorexia e febre (Medleau; Hnilica, 2003). 

O Diagnóstico é realizado a partir da anamnese e exame físico do 
animal, exames laboratoriais e epidemiológico. Os exames complementares 
mais utilizados para o diagnóstico definitivo é a citopatologia, na qual a técnica 
consiste fazer um impressão do exsudado ou utilização de swab, para a 
visualização de leveduras, arredondadas e em forma de “charutos” (Larsson, 
2011), o histopatológico, em que um fragmento da lesão é corado com 
hematoxilina e eosina (HE), para a identificação de infiltrados inflamatórios e o  
ácido periódico de Schiff (PAS), para a visualização fúngica, (Freitas et al., 
2023), e a cultura fúngica, considerado o padrão ouro para o diagnóstico, pode 
ser realizado preferencialmente a partir de fragmentos de biópsia cutânea, 
além disso é o método mais eficaz para os felinos, em razão de poucas 
leveduras nas lesões (Megid et al., 2015). Assim, será possível fazer a 
exclusão de vários diagnósticos diferenciais. 

Para o tratamento o fármaco de escolha para felinos é o itraconazol, em 
vista de  apresentar menos efeitos adversos quando comparado aos demais 
agentes antifúngicos (Almeida et al., 2018). O medicamento é administrado por 
2 meses e mesmo após a melhora e cicatrização das lesões é recomendado 
dar continuidade ao tratamento por duração de 1 mês (Freitas et al., 2023). 
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PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS 
 

Foi atendido em uma clínica veterinária particular um felino, macho, de 
2 anos, não castrado, pelagem branca, SRD, o qual apresentava lesões 
ulceradas, algumas com crostas hemáticas, outras com secreção 
avermelhadas. Tutora relatou que o paciente tinha fugido de casa há 1 mês e 
a uma semana apareceram algumas escoriações, em que não cicatrizaram e 
no momento do atendimento foi observado que as escoriações haviam se 
multiplicado e ele estava apresentando muito sangramento, além de 
desconforto ao ser manipulado. 

Em exame físico notou-se que o animal apresentava desconforto ao ser 
manipulado e que as lesões estavam presentes em região de cabeça-pescoço, 
membros pélvicos e torácico. Os linfonodos submandibular estavam levemente 
alterados. Destaca-se que as lesões na região latero cervical apresentavam 
forma de rosário. 

Foi coletado material das lesões para análise de lâminas de vidro, 
material coletado foi corado em panótico rápido, visualizado em microscopia 
nas objetivas de 40x e 100x óleo de imersão. Onde foi possível observar 
artroconídios, sugestivos de Sporothrix sp., livres e fagocitados por macrófago. 

O tratamento preconizado foi de itraconazol obedecendo às orientações 
das diretrizes internacionais para esporotricose felina. Além disso, também foi 
orientado para que a tutora isolasse o paciente durante o tempo de tratamento, 
uma vez que ele poderia transmitir a doença aos humanos e outros animais da 
casa. 

Naquele momento a tutora demonstrou-se resistente ao isolamento do 
felino. Devido ao potencial zoonótico foi informado e orientado à tutora não 
manipular as feridas presentes do animal com tratamento o tópico, em virtude 
de que o paciente poderia arranha las devido ao estresse e dor na 
manipulação. Usar luvas e camisa de manhã longa no momento de 
administração do medicamento via oral, além da higienização do espaço onde 
o felino iria ficar. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A esporotricose vem assumindo o protagonismo pungente entre as 
doenças fúngicas na região castanhalense, dados epidemiológicos da doença 
estão sendo levantados pelo Centro de Controle de Zoonoses do município de 
Castanhal, a população a conhece como doença do gato, mas ignora a 
importância de levar o bichano para consulta médica veterinária o mais breve 
possível. 

 
As doenças fúngicas estão entre as doenças dermatológicas mais 

presenciadas em gatos domésticos (Larson, 1996), entretanto o seu 
diagnóstico deve trilhar a exclusão de doenças dermatológicas causadas por 
parasitas, bactérias, neoplásica e/ou alérgica. Por este motivo a citologia, em 
caso de suspeita de esporotricose, é o exame de maior viabilidade ambulatorial 
e/ou financeira para o tutor   Embora, a cultura fúngica e histologia sejam os 
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exames tidos como de eleição, principalmente quando não for possível se 
observar as leveduras na citologia (Gremião, 2021; Santos, 2019). 

O tratamento sistêmico de eleição é o Itraconazol de referência, 100 
mg/gato, SID (Gremião, 2021),  com duração de 60 dias, devendo o paciente 
retorna non29º dia para coleta de material citológico e pelos, para análise de 
presença ou não do fungo nos pelos e tecidos cutâneos. 

Após 21 dias de tratamento, em acompanhamento foi observado 
processo de remissão lento das lesões, mas que houveram evolução no 
aspecto clínico das mesmas, isto é, não se observou exsudatos, nem tão 
pouco edemaciado e formação de crostas no leito ungueal.  

Em casos onde ocorra óbito do animal, a carcaça deverá ser destinada 
a empresas de recolhimento de lixo patológico para ser cremada, a fim de 
evitar a contaminação ambiental. Toda suspeita de esporotricose deve ser 
notificada ao órgão de zoonoses do município para que este averigue e crie 
estratégias epidemiológicas de combate à doença. 

 

CONCLUSÕES (OU CONSIDERAÇÕES FINAIS) 

Este trabalho relatou um caso de esporotricose atendido e uma clínica 
particular em Castanhal, o qual ratifica que a doença está expandindo a área 
epidemiológica no Brasil, uma vez que antes era mais observada no estado do 
Rio de Janeiro, Espírito Santo e na capital de Salvador. Por este motivo faz-se 
necessário a notificação da mesma aos órgãos competentes para que seja 
traçado um novo perfil da doença no país. Para que assim os médicos 
veterinários possam tê-la como diagnóstico diferencial de alta relevância em 
suas consultas.  
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