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1. Introducao

A Esporotricose € uma micose subcutdnea cuja relevancia é crescente,
especialmente em regibes tropicais e subtropicais, sendo transmitida por fungos do
complexo Sporothrix (MARIMON et al., 2007; LARSSON, 2011; PEREIRA et al., 2011;
GREMIAO, 2021).

Esta infeccao fingica é de importancia para a saude publica tendo em vista que
acomete tanto seres humanos quanto outros animais, em especial os felideos, cuja
sensibilidade ao agente é maior e apresentam um papel importante na disseminacao e
no ciclo da doenca, principalmente no meio urbano (SCHUBACH et al., 2004; LARSSON,
2011; SCHUBACH et al., 2012; GONCALVES, 2019).

Assim, o tratamento adequado e o diagndstico precoce sao essenciais para o
controle da doenca e para evitar complicagdes graves (GREMIAO et al., 2021). Portanto,
este guia visa fornecer informac0des essenciais sobre os aspectos clinicos, diagndstico,
formas de transmissao, tratamento e prevencao da doenca, com foco no manejo

eficiente e seguro dessa zoonose.

2. Esporotricose

2.1 Breve descricao

A Esporotricose é uma infeccao flngica subcutanea, causada pela inoculacdo ou
inalacdo pelas vias respiratdrias de fungos dimorficos Sporothrix spp. (SCHUBACH et al.,
2004; MARIMON et al., 2007; GREMIAO et al., 2021; RODRIGUES et al., 2022). Esta
micose acomete tanto humanos quanto animais, sendo prevalente em regides tropicais
e subtropicais (MARIMON et al., 2007; BARROS, de ALMEIDA PAES, SCHUBACH,
2011; LARSSON, 2011; PEREIRA et al., 2011).

A doenca possui particular importancia zoonética, especialmente em areas
urbanas onde os gatos desempenham um papel significativo na disseminagao do agente
etiologico (LARSSON, 2011; GONGALVES, 2019).
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2.2 Nomes populares

De acordo com a Fiocruz (2024), a esporotricose € comumente conhecida por
nomes que refletem sua associacao com plantas e jardinagem, como:

e Doengadaroseira; e

e Doenca do jardineiro.

2.3 Agente etioldgico

O agente causador da esporotricose é o fungo dimorfico Sporothrix schenckii, além
de outras espécies do complexo Sporothrix, sendo elas: S. schenckii sensu stricto, S.
brasiliensis, S. globosa, S. mexicana, e S. luriei (ZHOU, 2013). Esses fungos sao
dimorficos e saprdéfitos, frequentemente encontrados no meio ambiente,
especialmente em restos organicos (LOPES-BEZERRA, SCHUBACH, COSTA, 2006;
BARROS, de ALMEIDA
PAES, SCHUBACH, 2011). Seu carater dimorfico permite que o fungo exista em duas
formas distintas: uma fase filamentosa no ambiente e uma fase leveduriforme no tecido
infectado (KAUFFMAN, 1999).

2.4 Espécies acometidas
A esporotricose pode afetar uma ampla gama de hospedeiros, incluindo:

e Humanos

e Gatos

e Caes

e Equideos

e Outros mamiferos: primatas, bovinos, camelideos, murideos, asininos, caprinos,
suinos, roedores, golfinhos, raposas e tatus

e Aves

e Artropodes: dentre eles, abelhas, pulgas e formigas.

(LARSSON, 2011; BARROS, de ALMEIDA PAES, SCHUBACH, 2011; SCHUBACH et al.,
2012; BAZZI et al., 2016.)
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2.5 Sinais Clinicos

— Maior frequéncia: Lesbes cutaneas (usualmente ulceradas), sinais respiratorios
(espirros, dispneia), linfadenomegalia, acometimento de mucosas, linfangite e
linfadenite (SCHUBACH et al., 2004; GREMIAOQ et al., 2015; DE MIRANDA et al., 2018;
GREMIAO et al., 2021).

— Alteragdes hematoldgicas frequentes: anemia, leucocitose associada a neutrofilia,
hipoalbuminemia e hiperglobulinemia (SCHUBACH et al., 2004).

2.6 Ciclo Bioldgico

As espécies do clado patogénico Sporothrix sdao saprofitas e dimorficas, o que
significa que seu ciclo bioldgico apresenta duas fases distintas: uma fase saprobiodtica,
encontrada no solo, em plantas e matéria organica, e uma fase parasitaria, que ocorre no
hospedeiro (LOPES-BEZERRA, SCHUBACH, COSTA, 2006; BARROS, de ALMEIDA
PAES, SCHUBACH, 2011; OROFINO-COSTA et al., 2022).

3. Evolucao da Doenca

Os felideos sao particularmente mais sensiveis a infeccao, o que resulta em uma
evolucdo grave da doenca (SCHUBACH et al., 2012). Em gatos, a doenca é descrita nas
formas cutanea e sistémica/disseminada (SCHUBACH et al., 2012; GREMIAO et al.,
2021). Embora raramente, também foi descrita uma forma subclinica na qual as lesoes
cutaneas estdo ausentes (SCHUBACH et al., 2004).

A forma disseminada é caracterizada pelo acometimento de outros érgaos. Em
2011, Larsson descreveu manifestacdes extracutaneas graves, incluindo o
acometimento de pulmdes (que da origem aos sinais respiratdrios), rins, testiculos,
articulagdes e ossos. Acredita-se que a evolugao para a forma disseminada ocorra por

meio da difusdo sanguinea (SCHUBACH et al., 2012; GREMIAO et al., 2021).
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A progressdo para formas graves esta frequentemente associada a uma resposta

imunoldgica inadequada ou ao uso de corticosteroides (LARSSON, 2011).

4. Formas de Transmissao

A infecgdo ocorre principalmente através da inoculacao direta do fungo na pele
ou por contato com secregOes, através de feridas abertas, arranhdes ou mordidas, ou,
mais raramente, por inalacao de esporos. (SCHUBACH et al., 2004; LOPES-BEZERRA,
SCHUBACH, COSTA, 2006; BARROS, de ALMEIDA PAES, SCHUBACH, 2011)

Considerando o ciclo bioldgico dos fungos do clado Sporothrix spp., a
transmissao pode ocorrer de duas vias principais: ambiental e por contato direto. A
transmissdo ambiental esta tipicamente associada a atividades que envolvem a
manipulacao do solo, como jardinagem em humanos e, nos gatos, a interacao com o
ambiente, particularmente ao arranhar arvores ou outras superficies contaminadas. A
transmissao por contato direto, por sua vez, ocorre através do contato com animais
doentes, por meio de suas secrecdes ou mesmo dispersao aérea de particulas fungicas
(LARSSON et al., 1989; SCHUBACH et al., 2004; OROFINO-COSTA, 2022).

5. Diagnostico

De acordo com Barros, Paes e Schubach (2011), o diagnostico da esporotricose

deve ser embasado na correlacdo entre dados clinicos, epidemioldgicos e laboratoriais.

* E importante enfatizar que um resultado negativo em qualquer uma das abordagens
diagndsticas mencionadas nao implica na exclusao definitiva da presenca da doenca.
Além disso, tratamentos prévios com antifingicos, sejam estes administrados de forma
tépica ou sistémica, podem influenciar nos resultados dos exames laboratoriais
(GREMIAOQ et al., 2021).
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5.2 Clinico-Epidemioldgico

O diagndstico clinico-epidemioldgico desempenha um papel crucial no controle
da doenga. Com o inicio do tratamento antiflingico sistémico, observa-se uma reducao
significativa da carga fungica nas feridas, o que impacta diretamente o ciclo de
transmissdo do patdgeno. Assim, é essencial que o tratamento da esporotricose felina
seja iniciado precocemente (DE MIRANDA et al., 2018; GREMIAO et al., 2021).

* Considerando a possivel demora na confirmacdao dos resultados dos testes
laboratoriais, € importante levar em conta a epidemiologia em areas de transmissao
conhecida para permitir o inicio precoce do tratamento em animais suspeitos (COVISA,
2022).

5.3 Micoldgico/Laboratorial

O método padrao-ouro para o diagndstico da esporotricose envolve o isolamento
e a identificacdao do agente etioldgico em meio de cultura. Os meios recomendados
incluem o agar Sabouraud com cloranfenicol e o agar Mycosel. As amostras podem ser
coletadas a partir do exsudato de lesdes cutaneas ou secrecoes de mucosas, utilizando
um swab estéril (BARROS, de ALMEIDA PAES, SCHUBACH, 2011; SCHUBACH et al.,
2012; GREMIAO et al., 2021). Também é possivel realizar a cultura micolégica a partir
de bidpsias de fragmentos de lesdo. Recomenda-se que as amostras sejam preservadas
em solucdo salina estéril (SCHUBACH et al., 2012; GREMIAO et al., 2021; RODRIGUES
et al., 2022)

Quando a semeadura imediata nos meios de cultura adequados nao for possivel,
é crucial armazenar o swab em Stuart Transport Medium, assegurando assim a
preservacdo da amostra durante o transporte para o laboratério (GREMIAO et al., 2021;
RODRIGUES et al., 2022).

Uma desvantagem desse método diagndstico é o tempo necessario para
apresentar os resultados, que pode levar cerca de 30 dias (GREMIAO et al., 2021). Esse
diagnostico tardio pode agravar a doenga e aumentar o risco de transmissdo,
comprometendo assim a possibilidade de cura clinica (RODRIGUES et al., 2022).
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5.4 Citopatologico

Os felideos apresentam alta carga fungica em suas lesGes (SILVA et al., 2012; DE
MIRANDA et al., 2018; GREMIAO et al., 2021; RODRIGUES, 2022). Diante disso, o
exame citopatoldgico se destaca como alternativa para o diagndstico preliminar da
esporotricose felina, pois € um método de baixo custo e proporciona resultados rapidos
e relativamente precisos (PEREIRA et al., 2011; SCHUBACH et al., 2012; SILVA et al.,
2012; DE MIRANDA et al., 2018; GREMIAO et al., 2021).

E realizada a técnica de “imprint” de uma les3o cutdnea ativa trés vezes, se
possivel, em duas ldminas (PEREIRA et al., 2011; GREMIAO et al., 2021). Para coloracso,
uma das opgoes viaveis é o método Pandtico Rapido (RODRIGUES et al., 2022). No
exame citopatoldgico das lesdes cutaneas que contenham Sporothrix sp. sdo encontradas
estruturas leveduriformes ovais, circulares ou, classicamente, em formato de charuto.
As células observadas sao envoltas por um halo transparente, podendo estar situadas
no interior de células fagociticas ou livres (WELSH, 2003; SCHUBACH et al., 2012, p.
645-650; GREMIAO et al., 2021; RODRIGUES et al., 2022).

O exame direto €, desde que feito com qualidade e precisao, adequado para uso

rotineiro na medicina veterinaria (PEREIRA et al., 2011; DE MIRANDA et al., 2018;
GREMIAO et al., 2021). Porém, o tratamento com antiflingicos pode interferir na
sensibilidade desta opcdo diagndstica (GREMIAQ et al., 2021; RODRIGUES et al., 2022).

Ao contrario da cultura micoldgica, o exame citopatoldgico oferece resultados

rapidos. Essa vantagem é crucial, pois possibilita o inicio precoce do tratamento mesmo

antes da obtencdo do diagnodstico definitivo pela cultura (PEREIRA et al., 2011;
GREMIAO et al., 2021).

5.5 Histopatoldgico

Uma abordagem alternativa para o diagndstico da esporotricose felina é o exame
histopatoldgico. As amostras de tecido cutaneo devem ser coletadas utilizando um
punch de 3 a 4 mm, nas bordas de lesdes ativas. E fundamental realizar a antissepsia local
e aplicar anestesia com cloridrato de lidocaina 2% (SCHUBACH et al., 2012; GREMIAO
et al., 2021).



P Salade
Situacao de
Saude

FS-UnB 7

No que diz respeito ao exame histopatoldgico, € fundamental preservar as
bidpsias em solucdo de formalina. Para os fragmentos destinados a cultura micoldgica,
recomenda-se o uso de solugdo salina estéril (SCHUBACH et al., 2012; GREMIAQ et al.,
2021; RODRIGUES et al., 2022).

Adicionalmente, diferente de outras técnicas, a sedacdao do animal é altamente
recomendada para este procedimento (GREMIAO et al., 2021).

6. Tratamento

A colaboracdo e persisténcia dos tutores é fundamental para o sucesso do
tratamento, pois € uma doenca que possui um tempo de tratamento prolongado cuja
administracdo de farmacos é diaria (GREMIAQ et al., 2015, GREMIAO et al., 2021).

E necessario manter o tratamento por 30 dias apds cura clinica (LARSSON, 2011;
GREMIAOQ et al., 2021), exceto nos casos em que haja sinais respiratdrios e/ou lesdes na
regiao nasal. Nestes casos, é recomendado prolongar o tratamento por 60 dias, uma vez
que esses animais apresentam maior tendéncia a recidiva da doenca (GREMIAO et al.,
2015; GREMIAO et al., 2021).

6.2 Antifungicos

Estes farmacos devem ser administrados por via oral no tratamento diario ou de
forma invasiva em terapia intensiva a ser definida pelo critério do clinico responsavel. A
terapia antifingica tdpica ndo é recomendada (GREMIAO et al., 2021).

6.2.1 Cetoconazol

Embora seja uma opcao terapéutica para esporotricose felina, esse farmaco esta
frequentemente associado a uma elevada incidéncia de efeitos adversos em gatos

(GREMIAOQ et al., 2015), especialmente por possuir, em felideos, alta hepatotoxicidade.

USO ORAL

— Posologia: de 5 mg a 27,7 mg/24h (GREMIAQ et al., 2022).
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— Efeitos adversos: nauseas, vomitos e anorexia, aumento das enzimas hepaticas é
frequente (PEREIRA, 2009; LiverTox, 2017).

— Sinais de intoxicagao: hepatotoxicidade (LiverTox, 2017).
6.2.2 Itraconazol

Atualmente o Itraconazol é o farmaco de eleicao para o tratamento da
esporotricose em felideos (PEREIRA, 2009; REIS et al., 2016; GREMIAO et al., 2021).

Sua formulacdo em cdpsula apresenta uma absorcao ideal em um ambiente
gastrico acido. Assim, é crucial evitar a administracao conjunta com antiacidos ou
substancias alcalinizantes, pois isso pode comprometer a eficacia do medicamento
(DODDS, 2006. LESTNER; HOPE, 2013; GREMIAO et al., 2021).

Além disso, a biodisponibilidade desse medicamento é potencializada quando ele
é absorvido com alimentos. Portanto, recomenda-se a administracdao do farmaco junto
com a alimentacao (DODDS, 2006; SCHUBACH et al., 2012; LESTNER, HOPE, 2013).

A abertura da capsula e mistura de seu contelido com alimentos pastosos ou Umidos
€ uma alternativa segura para a administracdao do medicamento, ajudando a evitar a
contaminacdo e infeccdo dos tutores. No entanto é fundamental NAO diluir o farmaco
ou danificar suas esferas, pois isso comprometeria sua eficacia (GREMIAO et al., 2021).

USO ORAL
— Posologia: = 3kg — 100 mg/24h
> 1kg < 3kg — 50 mg/24h
< 1kg — 25 mg/24h
(GREMIAO et al., 2021).

— Efeitos adversos: anorexia, nauseas, vomitos, perda de peso, diarreia, erupgao
cutanea e hipocalemia. Elevagdes transitdrias autolimitadas das enzimas hepaticas
podem ocorrer (LARSSON, 2011; LiverTox, 2017).

— Sinais de intoxicacao: hepatotoxicidade (raro) (LARSSON, 2011; LiverTox, 2017).
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OBS: O uso de itraconazol manipulado (medicamento composto) nao é
recomendado. No entanto, o medicamento genérico atingiu as concentragoes
terapéuticas de itraconazol de forma que ndo ha diferencas estatisticas significativas
na concentragdo de itraconazol entre as versdes genéricas e de marca. Assim, optar
pelo medicamento na forma genérica é uma alternativa viavel (MAWBY et al., 2014;
RENSCHLER et al., 2018).

6.2.3 Terbinafina

Embora a terbinafina seja considerada uma opgao terapéutica eficaz no
tratamento da esporotricose em humanos (OROFINO-COSTA, 2022), um estudo
recente de Viana et al. (2024) sugere que a terbinafina ndo é um antifungico eficaz para
o tratamento da esporotricose em gatos.

6.3 lodetos
6.3.1 Iodeto de potassio 20%

E comumente usado na terapia para esporotricose (GREMIAO et al., 2021).
Porém, devido a possivel toxicidade e efeitos adversos em felideos (WERNER,
WERNER, 1994; LARSSON, 2011), o iodeto de potassio muito frequentemente é
substituido por antifingicos mais seguros e eficazes como o itraconazol (WELSH, 2003).

Em casos refratarios e de maior gravidade, a associagao do iodeto de potassio com
itraconazol é recomendada (REIS et al., 2016; GREMIAO et al., 2021).

A capsula de iodeto de potassio também pode ser aberta para administracdo conjunta
do alimento (GREMIAO et al., 2021). No entanto, devido ao seu gosto metdlico
(RODRIGUES et al., 2022), essa alternativa pode nao ser igualmente eficaz.

USO ORAL
—> Posologia: de 2,5 mg a 5 mg/kg/24h (GREMIAO et al., 2021). Em caso de n3o resposta

é possivel aumentar a dose até 20 mg/kg/24h, porém, o risco de ocorréncia dos efeitos
adversos aumenta conforme o aumento da dose (GREMIAQ et al., 2022).

— Efeitos adversos comuns: corrimento dculo nasal, vomitos, anorexia, depressao
(SPINOSA, 2017).
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— Sinais de intoxicacdo: anorexia, vOmitos, depressao, espasmos musculares,
hipotermia, cardiomiopatia, colapso cardiovascular e morte (WERNER, WERNER,
1994).

6.4  Antibioticos
6.4.1 Anfotericina B

A anfotericina B, desde seu lancamento na década de 1950, tem sido
fundamental para o tratamento de doengas flingicas graves (DODDS, 2006; GREMIAO
et al., 2022). Contudo, em felideos, seu uso IV esta relacionado a auséncia de resposta
terapéutica e presenca de efeitos adversos graves, principalmente nefrotoxicidade
(GREMIAOQ et al., 2015; GREMIAO et al., 2022). Entretanto, o uso de anfotericina B por
via intralesional, em combinagao com itraconazol via oral, demonstrou ser eficaz na cura
clinica na maioria dos casos, sem causar efeitos adversos (GREMIAQ et al., 2015).

Além disso, ha formulagdes lipidicas que reduzem o potencial nefrotdxico da
droga (DOODS, 2006), sendo seu uso recomendado para a forma disseminada da
doenca (GREMIAO et al., 2015; VIANA, 2020; GREMIAO et al., 2021). Gremido et al.
(2015) relataram um caso de sucesso com a utilizacao de anfotericina B lipossomal por
via intravenosa, associada ao itraconazol via oral; no entanto, mencionaram que o custo

da terapia pode ser um impeditivo.

6.5 Anti-inflamatorios

A administracdao de glicocorticoides ou imunossupressores é fortemente
contraindicado, pois pode resultar em piora do quadro clinico ou recidiva da doenca
(LARSSON, 2011; GREMIAO et al., 2021)

6.6  Hepatoprotetores

A fim de evitar hepatotoxicidade ocasionada por alguns medicamentos, é
recomendada a prescricao de hepatoprotetores, como a Silimarina (GREMIAO et al.,

2021).
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6.7 Medicamentos tdpicos

E possivel prescrever tratamento topico, como os utilizados para prevenir a
proliferacdo de parasitas larvais; no entanto, é fundamental aplicar esses produtos com
prudéncia, a fim de evitar a infeccao e contaminacao do tutor. O uso de antifiingicos
topicos nao é recomendado (GREMIAO et al., 2021).

7. Prognaéstico

O progndstico do animal é determinado por diversos fatores, incluindo sua
condigdo geral, a presenca ou auséncia de sinais respiratorios, a quantidade, gravidade
e localizacdo das lesdes (GREMIAO et al., 2015. GREMIAO et al., 2021), além de adesdo
a terapia e a fase da doenca no momento em que o tratamento foi iniciado (DE
MIRANDA et al., 2018; PODESTA JUNIOR et al., 2022).

Ademais, o prognostico é dependente da resposta individual de cada animal, que
nem sempre é eficaz (GREMIAO et al., 2015; GREMIAO et al., 2021).

7.2 Conduta Médica

E interessante realizar retornos a cada 30 dias, para acompanhar a evolucao da
doenca e estado do animal. Em casos mais graves o veterinario responsavel pode
solicitar um intervalo menor (NUNEZ, MENDONCA, TOLEDO, 2019; SILVA et al.,
2021).

Devido a possiveis efeitos adversos, é recomendado monitorar as enzimas
hepéticas durante o tratamento (NUNEZ, MENDONCA, TOLEDO, 2019).

7.3 Tutor

A adesao ao tratamento pelo responsavel do animal é crucial, uma vez que a
descontinuacdao do tratamento por parte dos tutores é comum, especialmente apds
cicatrizagdo das lesGes cutaneas, de forma que recidivas da doenca sejam frequentes
(GREMIAO et al., 2021). Dessa forma, a cooperacdo e persisténcia do tutor sdo decisivas

para o sucesso terapéutico (GREMIAQ et al., 2015).
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7.4 FIV e FELV

Diversos estudos (SCHUBACH et al., 2004; BARROS, PAES, SCHUBACH, 2011;
LARSSON, 2011; GREMIAO et al., 2015; REIS et al., 2016) atestam que ndo hd

associacdo entre a cura clinica e a co-infeccdo por FIV ou FELV.

8. Diagnosticos Diferenciais

Para auxiliar o clinico no raciocinio do diagnéstico diferencial, recomenda-se a
sigla mnemonica LECMN: Leishmaniose, Esporotricose, Micobacteriose, Criptococose
e Neoplasia (LARSSON, 2011). Contudo, ha de se considerar outras possiveis causas de
lesdes ulceradas, incluindo aquelas de origem nao infecciosa (BARROS; de ALMEIDA
PAES; SCHUBACH, 2011).

— Possiveis diagnosticos diferenciais: leishmaniose tegumentar americana,
micobacteriose, criptococose, neoplasias (em especial carcinoma de células escamosas
e linfoma), piodermite bacteriana, blastomicose, nocardiose cromoblastomicose,
feohifomicose, actinomicose, piodermites, abscessos bacterianos e infeccoes
bacterianas cutaneas, escrofulodermia, dermatose eosinofilica, granulomas por corpo
estranho, micobacterioses tegumentares atipicas, prototecose, histiocitose reativa,
doencgas imunomediadas (lUpus, pénfigo, sarcoidose) tuberculose, sindrome leproide
felina, doenca da arranhadura do gato (CSD - Cat Scratch Disease) e doencas alérgicas ou
erupcao medicamentosa (BARROS, de ALMEIDA PAES, SCHUBACH, 2011; LARSSON,
2011; SCHUBACH et al., 2012; PEREIRA et al., 2015 apud GREMIAO et al., 2021).

OBS: A existéncia de mais de um agente etioldgico nas lesdes, a chamada co-infecgdo, é

uma possibilidade a qual o clinico deve estar atento (GREMIAO et al., 2021).

9. Controle e Prevencao
9.1 Cuidados de manejo/Biosseguranca e Paramentacao

Devido a forma zoonodtica de transmissdo da doenca, médicos veterinarios,

técnicos, cuidadores e proprietarios de gatos sao considerados mais suscetiveis a
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infeccdo (BARROS, PAES, SCHUBACH, 2011). Assim, individuos pertencentes a esses
grupos de risco devem adotar precaugoes adicionais para reduzir a chance de aquisigao
da doenga.

9.1.1 EPIs

Devido aos possiveis sinais clinicos da doenca (lesdes ulcerativas com presenca
de exsudato e, por vezes, sinais respiratorios - capaz de liberar particulas infectantes do
fungo no ambiente), & obrigatdrio o uso de EPIs. Veja as recomendagoes segundo Silva
etal. (2012):

e Capote cirdrgico descartavel com mangas longas e elastico nos punhos
(obrigatodrio);

e Luvas de procedimento descartaveis (obrigatorio);

e Mascara facial N95 ou PFF2 (facultativo, altamente recomendado em caso de
sinais respiratorios);

e Oculos de protecdo (facultativo, altamente recomendado em caso de sinais
respiratérios); e

e Touca descartavel (facultativo, altamente recomendado em caso de sinais

respiratorios).

Além disso, é fundamental destacar a importancia de seguir as boas praticas em
todos os atendimentos veterinarios, principalmente no manejo de doencas zoondticas e

infectocontagiosas, como a esporotricose.

9.1.2 Contengao

A seguranca dos profissionais que manuseiam o animal deve ser priorizada, assim
como o bem-estar do felino, com o objetivo de minimizar ao maximo o estresse. Para
garantir a realizacao de um exame fisico adequado e a coleta correta de amostras, é
essencial adotar uma contencdo fisica apropriada. Quando necessario, deve-se
considerar também o uso de contencdo quimica para garantir o conforto e a segurancga
tanto do animal quanto da equipe responsavel (SILVA et al., 2012; GREMIAQO et al.,
2021).
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9.1.3 Desinfecgao e limpeza
9.1.3.1Limpeza

Deve-se limpar os seguintes equipamentos com agua e sabdo apds cada
atendimento clinico:

e Mesa de atendimentos e instrumentos utilizados (apds cada atendimento clinico)
o Caixa de transporte (apds utilizacdo)

e Consultorio (diariamente/apds o atendimento)

(SILVA et al., 2012; GREMIAO et al., 2021)
9.1.3.2 Desinfeccao

Apods cada atendimento e realizacao de limpeza adequada, € fundamental
realizar a desinfecgao dos seguintes itens, utilizando uma solucao de hipoclorito de
sddio (1%) e, depois, alcool 70%:

e Mesa em que o animal esteve
e Instrumentos que tiveram contato com o felino ou com materiais contaminados

e (Caixa de transporte do animal

(SILVA et al., 2012; GREMIAO et al., 2021)

OBS: O hipoclorito de sddio deve permanecer na superficie por 10 minutos para garantir
uma desinfeccdo eficaz. Apds esse tempo, deve ser removido com papel toalha, que deve
ser descartado corretamente (SILVA et al., 2012; GREMIAQ et al., 2021).

OBS 2: Os materiais que possam ser esterilizados devem ser submetidos ao processo de
autoclave (SILVA et al., 2012).

O consultério (paredes, piso, bancadas e demais superficies possivelmente
contaminadas) deve ser desinfectado diariamente ou apos atendimento clinico do
animal doente, com solugo de hipoclorito de sédio (1%) (SILVA et al., 2012; GREMIAO
et al., 2021).
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9.2 Prevencao

Considerando as formas de transmissao da doenca, diversas medidas

preventivas eficazes podem ser adotadas:

9.3

9.3.1

Isolamento do animal infectado durante o tratamento (BARROS, de ALMEIDA
PAES, SCHUBACH, 2011);

Utilizacao de Equipamentos de Protegao Individual (EPIs) ao manusear o animal
(BARROS, de ALMEIDA PAES, SCHUBACH, 2011);

Lavar as m3os ap6s a remogdo das luvas (GREMIAQ et al., 2021);

Em caso de lesGes causadas pelo animal doente, lavar imediatamente com agua e
sab3o e procurar atendimento médico (SILVA et al., 2012; GREMIAO et al., 2021);
Pratica de posse responsavel de animais (RODRIGUES et al., 2022);

Limitagao do acesso dos gatos as ruas (SCHUBACH et al., 2012; RODRIGUES et
al., 2022);

Realizacdo de limpeza regular do ambiente doméstico, incluindo quintais
(BARROS, de ALMEIDA PAES, SCHUBACH, 2011; SCHUBACH et al., 2012);
Castracao de machos (SCHUBACH et al., 2004; BARROS, de ALMEIDA PAES,
SCHUBACH, 2011);

Cremagao de animais doentes em caso de 6bito (BARROS, de ALMEIDA PAES,
SCHUBACH, 2011; SCHUBACH et al., 2012; SILVA et al., 2012; GREMIAO et al.,
2021; RODRIGUES et al., 2022).

OrientagOes aos tutores
Manejo do animal doente

Recomenda-se que, durante todo o tratamento, o animal permaneca isolado de

outros animais. E importante manter o ambiente limpo e livre de matéria organica, como
terra e vegetacdo (NUNEZ, MENDONCA, TOLEDO, 2019; GREMIAO et al., 2021).

O principal fator associado a transmissdao zoonoética € o cuidado com gatos

doentes, particularmente pelo contato com lesoes infecciosas (SCHUBACH et al., 2012).

Portanto, é essencial que os tutores adotem medidas de precaucao adequadas
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(LARSSON, 2011), como o uso de luvas e mascaras, especialmente quando houver sinais

respiratorios.

10. Notificacao

Atualmente, o Ministério da Saude orienta a notificacdo de todos os casos
(suspeitos e/ou confirmados) da doenca em caes ou gatos, mesmo que a esporotricose
nao seja uma doenca de notificagdo compulsoria no Brasil (BRASIL, 2023).

A notificacdo pode ser realizada por meio de REDCAP, através do link:

https://redcap.link/esporotricoseanimal, ou pessoalmente, bem como por e-mail ou

telefone. Além disso, é aconselhado que se preencha por completo a Ficha de
Notificacdo/Investigacao de Esporotricose Animal, disponibilizado na Nota Técnica n°
60/2023-CGZV/DEDT/SVSA/MS (Apéndice 1 - 0033641077) (BRASIL, 2023).

11. Recomendacoes de leitura

— Sporothrix schenkii and Sporotrichosis (BARROS; PAES; SCHUBACH, 2011):
https://pmc.ncbi.nim.nih.gov/articles/PMC3194828/

— Esporotricose zoondtica: procedimentos de biosseguranca (SILVA et al., 2012):
https://www.arca.fiocruz.br/handle/icict/36333

— Guideline for the management of feline sporotrichosis caused by Sporothrix
brasiliensis and literature revision (GREMIAO et al., 2021):
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC7966609/

— Current Progress on Epidemiology, Diagnosis, and Treatment of Sporotrichosis and
Their Future Trends (RODRIGUES et al., 2022):
https://pmc.ncbi.nim.nih.gov/articles/PMC9331723/#sec2-jof-08-00776


https://redcap.link/esporotricoseanimal
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC3194828/
https://www.arca.fiocruz.br/handle/icict/36333
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC7966609/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC9331723/#sec2-jof-08-00776
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