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Esporotricose em felinos domésticos (Felis catus domesticus) em Campos dos Goytacazes, RJ

observadas por Schubach et al. (2001) e Larsson (2000), e 
ambos atribuíram essa elevada porcentagem de machos a maior 
permissividade dos tutores à deambulação extradomiciliar, 
associada aos hábitos característicos da espécie de escavar e 
encobrir as dejeções com terra, afiação de unhas em materia 
orgânica, e principalmente mordedura e arranhadura durante 
disputas territoriais e por fêmeas para acasalamento.

Quanto à distribuição das lesões, 43 felinos (65,2%) 
apresentavam lesões focais e 23 (34,8%) lesões disseminadas. Em 
26 casos (39,3%) observou-se comprometimento respiratório, 
incluindo espirros frequentes e edema de plano nasal (Fig.4). 

Conforme estudo realizado por Pereira et al. (2010), a presença 
de sinais respiratórios é inversamente associada à cura 
clínica, e diretamente associada a falha terapêutica e ao óbito. 
A mesma vertente se repetiu neste trabalho de pesquisa, uma 
vez que animais com acometimento respiratório e sistêmico, 
somados à inviabilidade de um tratamento intensivo por parte 
do tutor, tornaram o prognóstico extremamente desfavorável.

Diante de um quadro de infecção disseminada agravada pelo 
estado imunológico comprometido do animal, observaram-se 
alterações sistêmicas inespecíficas como a letargia, anorexia, 
desidratação, levando à taxa de 31,8% de óbitos ou eutanásias 
dos animais analisados. De semelhante forma, Chaves (2011) 
demonstrou em seu estudo sobre a evolução do tratamento 
clínico de felinos atendidos no Instituto de Pesquisa Clinica 
Evandro Chagas IPEC/Fiocruz entre 1998 e 2005, o percentual 
de 23% casos que evoluíram para óbitos, concluindo então que 
a freqüência da esporotricose felina é alta, sendo um grande 
desafio para o acompanhamento dos casos por longo prazo.

Já quanto à topografia lesional, observou-se a predominância 
de lesões na região cefálica e membros em 47 casos (71,2%), 
conforme as Figuras 5 e 6, visto que são locais mais expostos 
durante brigas entre os felinos. Salienta-se ainda que, na região 
cefálica, o local mais acometido foi o plano nasal, seguido 
de face, orelha e olhos. Contudo, lesões em dorso, região 
ventral e testicular também foram observadas em 19 casos 
(28,8%). Em relação à apresentação dessas lesões, observou-se 

Fig.3. Distribuição de acordo com gênero e estado reprodutivo dos 
felinos positivos para Sporothrix spp. em Campos dos Goytacazes, RJ.

Fig.4. (A, B) Gatas não castradas, resgatadas de vias públicas, com lesões ulceradas em plano nasal, apresentando tumefação na região, 
dificuldade respiratória e espirros frequentes.
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Fig.6. Gatos não castrados, domiciliados, porém, com livre acesso ao peridomicílio. (A) Lesões disseminadas, de caráter ulcerativo em felino 
apresentando importante caquexia. (B) Felino com lesão circular única em membro anterior esquerdo.

Fig.5. (A, B) Gatos não castrados, resgatados de vias públicas, apresentando múltiplas lesões em face, de aspecto ulcerado e exsudativo.
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predominantemente a forma nodular com ulceração central 
em 47 casos (71,2%).

Os resultados positivos foram encaminhados para o 
tratamento clínico.

CONCLUSÕES
Houve alta frequência de animais positivos em Campos 

dos Goytacazes/RJ, sendo a maioria, felinos com livre acesso 
ao peridomicílio.

Machos não castrados foram os mais acometidos pela 
esporotricose, seguidos de menor porcentagem de fêmeas 
não castradas.

As regiões anatômicas mais frequentemente acometidas 
foram a região cefálica, incluindo face, nariz e pavilhão auricular, 
além dos membros. Sinais respiratórios, como espirros e 
edema no plano nasal foram constantemente identificados.
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