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Fungal disease is included in the differential diagnosis of a wide range of disorders in
cats. At the Department of Veterinary Pathology of Federal University Federal of Rio Grande
do Sul (SPV-UFRGS), evaluation of records data of cats from January 2005 to December
2015 were examined. A total of 1,274 necropsy have been reviewed from which 17 cases
of fungal infection was revealed accounting for 1.33%, and a total of 2,615 biopsies have
been reviewed from which 59 cases of fungal infection was revealed, accounting for 2.25%.
We retrospectively analyzed the gross and microscopic findings and the yield of additional
diagnostic approaches employed. Sporotrichosis was the most common diagnosis with 34
cases found in biopsy and five necropsies. Cryptococcosis obtained six diagnoses through
necropsy and 13 through biopsy. Dermatophytic pseudomycetoma was found in five cases
in biopsy and two necropsies. Histoplasmosis diagnosis was obtained in one necropsy and
two biopsies. Aspergillosis had two cases diagnosed in necropsy. Candidiase and phaeo-hy-
phomycosis accounted for one case each. In four occasions, it was not possible to identify
the agent involved and the diagnosis was made regarding the morphological changes: fun-
gal dermatitis, fungal enteritis, mycotic rhinitis, and fungal dermatitis and osteomyelitis.
In this study, sporotrichosis could be identified as the most frequent diagnosis of fungal
disease in cats, followed by cryptococcosis and dermatophytic pseudomycetoma.

INDEX TERMS: Fungal diseases, cats, biopsy, necropsy, histology.

RESUMO.- As enfermidades fungicas sdo diagndsticos dife-
renciais de diversas morbidades de carater infeccioso, de-
generativo ou proliferativo neoplasico, principalmente em
gatos, que é a espécie mais suscetivel a estas. Este trabalho
descreve os achados anatomopatolégicos de doencas flingi-
cas em gatos no periodo de janeiro de 2005 a dezembro de
2015 pelo SPV-UFRGS. Foram revisados 1.274 protocolos de
necropsia e encontrou-se 17 casos de micoses, correspon-
dendo a 1,33% dos diagndsticos. Quanto as amostras pro-
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venientes de biopsias, foram verificados 2.615 protocolos e
detectou-se 59 casos de doengas fungicas, totalizando 2,25%
dos diagndsticos, sendo revisados seus achados macroscépi-
cos, microscépicos, coloragoes especiais e cultivo micolégico.
O principal diagnéstico encontrado foi esporotricose com 34
casos de bidpsia e cinco de necropsia. Criptococose obteve
seis diagnosticos na necropsia e 13 na biépsia. O pseudomi-
cetoma dermatofitico possui cinco casos de bidpsia e dois de
necropsia. Histoplasmose obteve um diagnéstico na necrop-
sia e dois na biépsia. Aspergilose teve dois casos diagnosti-
cados na necropsia. Candidiase e feo-hifomicose obtiveram
um caso cada. Em quatro ocasides, ndo se pode identificar o
agente envolvido na lesdo e foram classificados conforme a
alteracdo morfoldgica em: dermatite fiingica, enterite fingi-
ca, rinite micotica e dermatite e osteomielite fingica. Através
deste trabalho, pode-se identificar que a esporotricose foi o
diagnéstico de doenca fingica mais frequente em felinos, se-
guido da criptococose e pseudomicetoma dermatofitico.
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TERMOS DE INDEXACAO: Doengas flngicas, gatos, biépsia, ne-
cropsia, histologia.

INTRODUCAO

Os fungos sdo seres eucarioticos, ndo possuem clorofila e
ndo possuem celulose na sua parede celular. Encontram-se
dispersos nos vegetais, solo, 4gua, nos animais e humanos
(Gompertz et al. 2008). Existem em torno de 800.000 es-
pécies conhecidas de fungos, destes, 400 sdo capazes de
causar doenca em humanos e animais (Quinn et al. 2011).

E sabido que os gatos sdo altamente suscetiveis a diver-
sas infec¢des flingicas, e que muitas dessas doencas sdo im-
portantes zoonoses, tais como dermatofitose (Outerbridge
2006) e esporotricose (Schubach et al. 2015).

Estima-se que animais de companhia possam transmi-
tir de 30 a 40 doencas zoondticas (Moriello 2003) e que
as infec¢des fungicas sistémicas sejam as principais causas
de morbidade e mortalidade em pessoas imunodeprimidas
(Sipsas & Kontoyiannis 2008).

As infec¢des micdticas podem ser classificadas quanto
ao local da lesdo em cutaneas, subcutaneas (ou de implan-
tacdo) e sistémicas (Quinn et al. 2011). Os sinais clinicos
sdo variados, muitas vezes inespecificos e dependem do
orgdo atingido.

Os meios diagnésticos mais comuns para doengas mi-
coticas incluem: sorologia, identificacdo do agente através
dos exames citopatoldgicos ou histopatolodgicos, cultura e
através de técnicas moleculares (Dial 2007). Para um diag-
nostico correto, o ideal é a associacdo de sinais clinicos com
os achados em exames subsididrios ao diagnostico (Dial
2007).

O objetivo do trabalho foi realizar um estudo retros-
pectivo das principais morbidades fingicas em felinos
domésticos diagnosticados através de exames citopatolo-
gicos, histopatoldgicos e necropsias no Setor de Patologia
Veterinaria da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(SPV-UFRGS).

MATERIAL E METODOS

Como critérios de inclusdo foram identificados os casos de in-
feccbes micoticas em gatos domésticos a partir dos registros de
necropsias e bidpsias no periodo de janeiro de 2005 a dezembro
de 2015. De todos os animais incluidos foram avaliados os dados
clinicos e epidemioldgicos, os achados macroscépicos, descri¢oes
citopatolédgicas e histopatologicas. As amostras provenientes de
necropsias foram processadas rotineiramente para histologia e
corados com hematoxilina e eosina (HE) e coloragdes especiais de
acido periddico de Schiff (PAS) e metenamina prata de Grocott con-
forme descrito por Arrington (1992).

Laminas citopatoldgicas, quando necessario, foram coradas
por PAS. O diagndstico das micoses foi obtido através das carac-
teristicas histolégicas/citolégicas e histoquimicas dos agentes.
Alguns espécimes provenientes de necropsia foram enviados ao
Laboratdrio de Micologia da UFRGS para cultivo micoldgico.

E importante destacar que a maioria dos diagnésticos obti-
dos nesse estudo foram baseados nos achados microscopicos dos
agentes e através de técnicas histoquimicas, visto que a maioria
das amostras ja foi recebida fixada em formalina a 10%, ou, du-
rante a necropsia, ndo se suspeitou de doen¢a micética pelas alte-
racdes visualizadas ou apresentava lesdes inespecificas, impossi-
bilitando a coleta para cultivo fungico.
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RESULTADOS

No periodo de 2005 a 2015, foram enviados 1.274 gatos
para necropsia. O total de diagnosticos que corresponde-
ram a doengas infecciosas foi de 243 casos, destes, 17 foram
de doengas fungicas, totalizando 1,33% de diagndsticos to-
tais de gatos no periodo e 7% dos diagnoésticos de doengas
infecciosas. Quanto as amostras provenientes de bidpsias,
foram recebidos 2.615 materiais, destes, 59 corresponde-
ram a doengas micéticas, o que representou 2,25% do total
de diagnosticos nessa espécie. Das 59 amostras de biop-
sias, 37 eram provenientes de exames histopatoldgicos, 21
eram citopatolégicos e um possuia histopatolégico e cito-
patoldgico.

Dentre os 76 gatos com infec¢des micdticas, 43 (56,57%)
foram machos. Os animais sem raca definida (SRD) repre-
sentaram 69,74%, e os demais correspondiam as racas
Persa (11,84%), Siamés (9,21%), Himalaio (2,63%) e Mai-
ne Conn (1,32%). Em 8,39% ndo tinham a ra¢a informada
nos protocolos. As idades dos animais avaliados variaram
de 8 meses a 16 anos. O diagnéstico das micoses foi obtido
através das caracteristicas histolégicas/citoldgicas e histo-
quimicas dos agentes. As enfermidades fungicas de felinos
obtidas no estudo estao apresentadas no Quadro 1.

Quadro 1. Doencas fiingicas de gatos diagnosticados no
periodo de 2005-2015 no Setor de Patologia Veterinaria

da UFRGS
Diagnéstico AP N

n (%) n (%)
Esporotricose 34 57,63 5 29,41
Criptococose 13 22,03 6 35,29
Pseudomicetoma 5 8,50 2 11,76
Histoplasmose 2 3,39 1 5,89
Aspergilose 0 0 2 11,76
Candidose 1 1,69 0 0
Feo-hifomicose 1 1,69 0 0
Dermatite fingica 1 1,69 0 0
Enterite fingica 0 0 1 5,89
Rinite micotica 1 1,69 0 0
Dermatite e osteomielite fliingica 1 1,69 0 0
Total 59 100 17 100

AP = anatomopatolodgicos (bidpsias), N = necropsias.

Esporotricose

Foram diagnosticados cinco casos de esporotricose em
gatos que foram enviados a necropsia, dois ja possuiam
diagnostico prévio de esporotricose e em um havia suspei-
ta da doenca. Todos os animais possuiam multiplas lesoes
de pele no exame macroscopico que variavam de alopéci-
cas, ulcerativas encimadas por crostas, principalmente na
superficie externa dos pavilhdes auriculares, face, ponte ou
espelho nasal e membros (Fig.1A). Por vezes essas lesdes
eram nodulares e firmes. Um gato apresentou secre¢do
brancacenta na narina devido a lesdo que ocupava a regido
da concha nasal direita. Em outro animal foi observado
aumento de linfonodos mandibulares, axilares e cervical
superficial (Fig.1B). Em trés animais foi possivel realizar o
isolamento do agente, o qual foi identificado como comple-
X0 Sporothrix schenckil.

Os achados microscépicos consistiam em inflamagao
piogranulomatosa acentuada na derme, normalmente as-
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Fig.1 Esporotricose felina. (A) Gato apresentando multiplas lesdes ulceradas na pele da face e pavilhdes auriculares. (B) Aumento de
linfonodos mandibulares, cervicais superficiais e axilares. (C) Corte histoldgico de pele demonstrando infiltrado inflamatério acentu-
ado piogranulomatoso e inumeras estruturas leveduriformes alongadas de coloragdo eosinofilica. HE, obj.40x. (D) Corte histolégico
de linfonodo, no qual se observa grande quantidade de estruturas leveduriformes alongadas, fortemente coradas em preto, coloragdo

de Grocott, obj.40x.

sociada também com ulceragio da epiderme. Em todos os
casos havia grande quantidade de leveduras, que possui-
am aproximadamente de 5 a 9 um de comprimento por 2
a 5 um de largura e estavam no interior de macréfagos ou
livres no intersticio (Fig.1C). Em um caso, havia infiltrado
inflamatério piogranulomatoso com leveduras na cavida-
de nasal e linfonodo mandibular. Em outro animal, as le-
veduras estavam presentes nos linfonodos mandibulares,
cervical superficial e axilar, associado a necrose tecidual e
inflamacdo piogranulomatosa.

Dos materiais enviados para bidpsia, foram identifi-
cados 34 casos de esporotricose. Destes, 16 eram exames
citopatolodgicos e 18 eram exames histopatolégicos. Foi in-
formada a suspeita clinica em 16 casos, em dez suspeitou-
-se de esporotricose, nos demais, a suspeita foi de cripto-
cocose, alguma doenga fungica e de carcinoma de células
escamosas. Dentre os 34 casos de bidpsia, 10 eram prove-
nientes de municipios que se localizavam no litoral do Es-
tado do Rio Grande do Sul. Os sinais clinicos informados
revelavam lesdes de pele, normalmente multiplas e ulce-
radas, que se localizavam nos membros, face, espelho na-
sal e pavilhdo auricular. Em um caso foi informado que o
proprietario foi arranhado por um animal doente e, desde
entdo, apresentou aumento de linfonodos superficiais. Esse
mesmo animal convivia com outros gatos e muitos deles
apresentavam lesoes de pele semelhantes.

As lesdes histoldgicas em 32 animais caracterizavam-se
por infiltrado inflamatério acentuado de macrofagos, lin-
focitos e neutrofilos e em um caso também havia células

gigantes multinucleadas. Em dois gatos, a inflamacdo era
predominantemente de neutrdfilos. Em todas as amostras,
as leveduras compativeis com S. schenckii estavam presen-
tes em grande quantidade, por vezes no interior de macrd-
fagos ou dispersas no tecido adjacente. Estas eram alonga-
das, com 5 a 9 um de comprimento por 3 a 5 pm de largura
com um centro basofilico e um halo claro.

As leveduras foram fortemente positivas nas coloragdes
especiais de PAS e Grocott (Fig.1D).

Em um caso foi possivel realizar o isolamento fungico, o
qual foi identificado como Sporothrix schenckii.

Criptococose

Foram diagnosticados seis casos de criptococose em
gatos que foram submetidos a necropsia. Os sinais clini-
cos foram relatados em trés animais. Em dois casos des-
creveram-se sinais clinicos neurolégicos de incoordenacao,
midriase, auséncia de reflexo pupilar e ameaga. No outro
caso, foi relatado anorexia, apatia e aumento de linfonodos
popliteos e mandibulares. Como achados macroscépicos
observou-se que um gato apresentava secrecdo nasal pu-
rulenta que se estendia até o seio frontal e pulmdes com
pequenos pontos brancos. Outro animal possuia lesdes ul-
ceradas na comissura labial, com aumento dos linfonodos
(mandibulares, popliteos, mesentéricos, iliacos e axilares)
e areas esbranquicadas multifocais de 0,1 a 0,5 cm no figa-
do. Um felino apresentou fezes ressecadas, com distensio
da bexiga e diminui¢ao da consisténcia da medula espinhal
em toda sua extensdo. Lesdes ulcerativas no espelho nasal,
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Fig.2 Criptococose felina. (A) Encéfalo com conificagdo do cerebelo e multiplas petéquias
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quias no cortex frontal. (C) Corte histoldgico de encéfalo demonstrando discreto infiltrado inflamatério de linfocitos e macréfagos e
grande quantidade de leveduras arredondadas a ovoides levemente basofilicas, coloracdo de HE, obj.40x. (D) Encéfalo com grande
quantidade de leveduras arredondadas a ovoéides fortemente coradas em rosa, algumas delas demonstram também leve marcagio

da capsula, que se mostra radiada, coloragao de PAS, obj.40x.

face e pavilhdes auriculares foram identificados em um
caso. Dois felinos exibiam altera¢des no encéfalo. Um deles
apresentava multiplas petéquias corticais e conificacdo do
cerebelo (Fig.2A e 2B); ja o outro exibia material de colora-
¢do esbranquicada e aspecto gelatinoso.

Na microscopia foi identificado abundante quantida-
de de estruturas arredondadas a ovoides, de aproximada-
mente 10 um envoltas por grande halo pouco corado, nor-
malmente associado a infiltrado inflamatério discreto de
linfocitos e macrofagos (Fig.2C). Em trés animais o agente
foi identificado no cérebro, em um deles foi observado os
micro-organismos no parénquima e na meninge da medu-
la espinhal, além do encéfalo, associado a malacia, gliose e
astrocitos gemistociticos. Em dois gatos o agente foi identi-
ficado também no pulmio. Em dois animais o micro-orga-
nismo foi visualizado na pele, sendo que um deles também
apresentou a levedura no linfonodo e o outro no globo ocu-
lar.

Nas amostras enviadas para biopsia foram diagnosti-
cados 13 casos de criptococose, destes, dez eram histopa-
tolégicos e trés citopatologicos. Foi informada a suspeita
clinica em oito animais, em trés suspeitou-se de neoplasia,
em outros trés animais ocorreu suspeita de doenga fungi-
ca (criptococose/esporotricose), em um caso suspeitou-se
de infec¢do fingica ou micobactéria e em outro de sarcoma
ocular.

Os sinais clinicos em oito gatos possuiam alteragdes
cutaneas, como nodulos e areas ulceradas e exsudagio se-
rosanguinolenta. Em dois felinos foi relatado massa na na-
rina e em um caso massa entre os dentes.
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Na microscopia, a inflamagao observada era composta
de macroéfagos, linfécitos e neutroéfilos, e variou de discre-
ta a acentuada. As leveduras estavam presentes em grande
quantidade em oito casos e em cinco em pequena quantida-
de. Os micro-organismos eram arredondados a ovais, com
aproximadamente 10 um de didmetro, com centro leve-
mente basofilico circundado por um grande halo claro que
nao se corava com o HE.

Na coloracgdo de PAS, o corpo celular da levedura se co-
rou fortemente de rosa e algumas delas obtiveram pequena
marcac¢do da capsula, que se mostrou radiada (Fig.2D). Na
coloracao de Grocott a célula da levedura se corou forte-
mente de preto.

Pseudomicetoma

Foram diagnosticados dois casos de pseudomicetoma
em gatos da raca Persa nos exames de necropsia. O primei-
ro animal possuia historico de dermatofitose generalizada.
O histérico do segundo animal informou que este se apre-
sentava com fecaloma e ndo se alimentava sozinho. A lesdo
macroscopica do primeiro, consistia de uma area alopéci-
ca e escamas na regido dorsal de aproximadamente 4 cm.
Na necropsia do segundo gato foi observado fecaloma no
intestino grosso, tumor esbranqui¢cado granular medindo
6,0x3,5x2,8cm no coto uterino, parede vesical e ureter di-
reito, e hidronefrose com contetido purulento no rim direi-
to. Ao corte, a bexiga apresentava area focalmente extensa
avermelhada na mucosa. O exame microscopico revelou
areas multifocais com miriades fingicas envoltas em mate-
rial eosinofilico amorfo, fendmeno de Splendore-Hoeppli,
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Fig.3 Pseudomlcetoma dermatofltlco fellno (A) Corte histologico de pele com pseudomicetoma dermatofitico, no qual se observa area
central com inimeras imagens negativas fungicas e material eosinofilico amorfo (fenémeno de Splendore-Hoeppli), ha também
acentuado infiltrado inflamatério de neutréfilos, macréfagos e células gigantes multinucleadas. HE, obj.20x. (B) Corte histolégico
de pele, onde se visualiza areas multifocais com intensa marcagdo em preto de estruturas flingicas, coloracdo de Grocott, obj.20x.

circundados por infiltrado inflamatério de neutroéfilos, ma-
crofagos e células gigantes multinucleadas (Fig.3A). Um
fragmento do n6dulo foi encaminhado para cultura flngica,
de onde foi isolado Microsporum canis.

Entre as amostras de biopsias, diagnosticou-se cinco
casos de pseudomicetoma. Destes, quatro eram histopato-
légicos e um citopatolégico. Quatro amostras pertenciam
a gatos da raca Persa e uma era da raca Himalaia. Em trés
animais foram relatadas lesées tumorais cutaneas, isoladas
a coalescentes com consisténcia variavel. Em outro animal
foi mencionado uma massa na regido caudal da bexiga que
estava aderida ao canal inguinal esquerdo. O exame mi-
croscopico demonstrou areas multifocais compostas de
imagens negativas fungicas irregulares e com dilatagdes,
em meio a material eosinofilico amorfo, caracterizando o
fendmeno de Splendore-Hoeppli. Ao redor desse material
era possivel observar grande quantidade de infiltrado infla-
matorio composto de macréfagos epitelioides, neutroéfilos
e células gigantes multinucleadas.

Nas coloragdes especiais de PAS e Grocott, as estrutu-
ras fingicas foram evidenciadas, corando-se fortemente de
rosa e preto respectivamente (Fig.3B).

Histoplasmose

Um caso de histoplasmose em gatos foi diagnosticado
na necropsia. Este tinha histérico clinico do animal infor-
mava linfonodomegalia generalizada e rarefacdo dssea no
membro toracico esquerdo. Durante a necropsia foi obser-
vado aumento generalizado de linfonodos (Fig.4A), que se
apresentavam macios, brancacentos e que ao corte fluia
material liquefeito branco. No membro toracico esquerdo
foi visualizado aumento de volume na regido radio-ulnar,
que ao corte possuia material purulento e a musculatura
adjacente se apresentava brancacenta (Fig.4B). Espleno-
megalia com aspecto multinodular e hepatomegalia tam-
bém foram observados. Os pulmdes ndo estavam colapsa-
dos e tinham aspecto brilhante.

Na avaliacdo histopatoldgica dos linfonodos, radio-ulna,
meninge do encéfalo, intestino, baco, pulmao, adrenal, figa-

do e glandula da terceira palpebra foi observado um acen-
tuado infiltrado inflamatério composto por macréfagos
com multiplas estruturas leveduriformes arredondadas de
aproximadamente 5 pm de didmetro no seu interior. Foi vi-
sualizada também, pequena quantidade de células gigantes
multinucleadas e necrose tecidual no tecido muscular adja-
cente a radio-ulna.

Entre os casos enviados para bidpsias, foram encon-
trados dois diagnoésticos de histoplasmose, um a partir de
exame citopatoldgico e um a partir de histopatologia. Um
dos gatos possuia multiplos nédulos tegumentares e linfo-
nodos mandibulares aumentados. O outro animal apresen-
tava diversas lesdes cutaneas na regido toracica ventral. Na
avaliacdo histopatologica foi observada inflamacdo acen-
tuada, composta por macroéfagos, linfécitos, neutroéfilos e
plasmdcitos, além de estruturas arredondadas com apro-
ximadamente 5 pm de didmetro predominantemente no
interior de macroéfagos (Fig.4C).

Nas coloragdes especiais de PAS e Grocott as leveduras
se coraram fortemente (Fig.4D).

Aspergilose

Dois casos de aspergilose em gatos foram diagnostica-
dos a partir da necropsia. Ambos possuiam histérico de
diabetes mellitus. Na necropsia do primeiro gato foi obser-
vado aumento de linfonodos mesentéricos e o bréonquio
do lobo cranial esquerdo do pulmao estava obstruido por
material escuro e pastoso. Foi enviado para isolamento
micolégico uma amostra desse material pastoso e hou-
ve crescimento de Aspergillus niger. No segundo animal,
foi encontrado na necropsia, material enegrecido friavel,
além de liquido viscoso amarelado na bifurcacio da tra-
queia. Na histologia, de ambos os gatos, foi identificado,
no pulmaio, grande quantidade de hifas septadas no inte-
rior de bronquios e bronquiolos. No interior de bronquios
foram visualizados inimeros conidiéforos com fialides e
numerosos conideos. Também foi observada necrose do
epitélio de brénquios com infiltrado inflamatério com-
posto por neutréfilos. No segundo animal, havia também
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com material purulento fluindo ao corte da musculatura. (C) Corte histolégico de pele apresentando infiltrado inflamatério difuso
acentuado de neutroéfilos, macréfagos, linfocitos e plasmocitos e inimeras leveduras arredondadas predominantemente no interior
de macréfagos. HE, obj.40x. (D) Corte histolégico de pele com iniimeras leveduras arredondas, predominantemente no interior de
macroéfagos, fortemente coradas em preto, coloragdo de Grocott, obj.40x.

na traqueia, intenso infiltrado inflamatério constituido
por linfécitos, plasmocitos e neutréfilos, além de necrose
do epitélio respiratério. No interior de grandes vasos do
talamo e mesencéfalo, observou-se grande quantidade de
hifas septadas, inimeros conidiéforos com fidlides e co-
nideos.

Nas coloragdes especiais de PAS e Grocott as hifas sep-
tadas, os conidi6foros com as fialides e os conideos ficaram
fortemente coradas.

Candidose

Foi encontrado um diagnoéstico de candidiase dentre as
amostras enviadas para biépsia. O animal apresentava si-
nais clinicos de vomito cronico, gastrite e esofagite e foi en-
viado um fragmento da mucosa do estdbmago para analise
histopatolégica que demostrou necrose da mucosa gastrica
e hifas e leveduras de Candida sp. que se coraram fortemen-
te nas coloragdes de PAS e Grocott.

Feo-hifomicose

Um caso de feo-hifomicose foi diagnosticado entre as
amostras enviadas para biépsia. O histdrico clinico infor-
mava que o animal possuia um nédulo cutineo no membro
toracico esquerdo na regido interdigital, com evolugio de
um més. Observou-se pela microscopia inflamag¢ao pio-
granulomatosa, com estruturas leveduriformes tinicas ou
multiplas de coloracdo acastanhada no interior de macroé-
fagos. Essas variavam de 3 a 5um de comprimento e 3um
de largura. Nas coloragdes especiais de PAS e Grocott essas
estruturas foram fortemente coradas.
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Dermatite fiingica

Foi diagnosticado um caso de dermatite fingica em um
gato, proveniente de material de bidpsia. A suspeita clini-
ca informada era de esporotricose. O exame histolégico
revelou infiltrado inflamatério na pele, composto por neu-
trofilos, macréfagos, células epitelioides, células gigantes
multinucleadas e plasmocitos. Havia raras estruturas le-
veduriformes arredondadas, que variavam de 8 a 25um de
didametro com citoplasma basofilico e capsula ndo corada
pelo HE. Nas coloragdes especiais de Grocott e PAS, a cap-
sula foi evidenciada se mostrando dupla. Nao foi possivel
realizar outros exames complementares.

Gastrenterite fiingica

Foi diagnosticado um caso de enterite fingica atra-
vés do exame de necropsia. O animal possuia histérico de
émese e emagrecimento com evolucao de cinco meses, o
qual houve suspeita de neoplasia intestinal apds exame
ultrassonografico. Na necropsia, observou-se o omento
aderido a regido do piloro, estdmago com massa esbran-
quicada invadindo a regido do piloro e ulceragdo da muco-
sa, linfonodo gastrico aumentado, pulmdes com multiplos
pontos brancos e areas de consolidagdes. A microscopia
do intestino delgado demonstrou dreas de necrose da mu-
cosa com infiltrado inflamatério acentuado de neutroéfi-
los, associado a areas de proliferacao de tecido conjuntivo
(tecido de granulacdo). Em meio a essas areas, observou-
-se pequena quantidade de estruturas fingicas. Outros
exames adicionais nao foram realizados para determinar
o agente.
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Rinite micética

Um caso de rinite micdtica foi encontrado entre os
diagndsticos de biépsias de gatos. O animal apresentava
aumento da narina ha aproximadamente um ano. Na mi-
croscopia, havia infiltrado inflamatério piogranulomatoso
acentuado com escassas estruturas flngicas.

Dermatite e osteomielite flingica

Um caso de dermatite e osteomielite flingica foi diag-
nosticado na analise de material coletado por bidpsia. Na
macroscopia, 0 membro enviado apresentava aumento de
volume nas falanges com contetido mole e avermelhado ao
corte. No exame histopatoldgico, a derme apresentava ex-
tensas areas de necrose, com infiltrado inflamatério com-
posto de neutrofilos, macroéfagos, linfécitos e ocasionais
células gigantes multinucleadas. No interior de macroéfagos
e células gigantes multinucleadas, era possivel visualizar
estruturas ndo coradas compativeis com hifas flingicas sep-
tadas. As hifas variavam de 10 a 70um de comprimento por
2,5 a 3,5um de largura. Também havia debris necroéticos e
infiltrado inflamatdrio de linfécitos nas trabéculas désseas.
Na coloragio de Grocott, as hifas se coraram fortemente.

DISCUSSAO
As doencgas micéticas representaram 7% das doencas in-
fecciosas avaliadas nas necropsias no periodo estudado.
Embora tenha apresentado um baixo nimero de casos, um
estudo semelhante diagnosticou um percentual menor, de
0,084% de diagnoésticos de doengas fuingicas em gatos em
um periodo de 20 anos entre todos os diagnosticos nessa
espécie (Galiza et al. 2014). Diversos fatores predispoem
o surgimento de doencas flingicas, como animais em tra-
tamento oncolégico, diabéticos, endocrinopatias e agentes
virais que ocasionam imunossupressao (Bieganska et al.
2014). Gatos infectados pelo virus da imunodeficiéncia fe-
lina apresentam uma flora fingica mais diversa, o que tam-
bém pode contribuir para o desenvolvimento de micoses
secundarias quando comparados com animais ndo infecta-
dos pelo virus (Giger & Smith 2015).

As doencas fingicas podem afetar uma diversidade de
orgdos e apresentar um amplo espectro de sinais clinicos e
lesdes patoldgicas (Dial 2007). No estudo, diferentes sinais
clinicos foram observados, muitas vezes em decorréncia
de lesdes em mais de um o6rgdo. Além disso, a morfologia
das lesdes se assemelha a outras enfermidades, levando em
alguns casos, a uma suspeita clinica de doengas de maior
casuistica. Neoplasia foi uma das suspeitas clinicas mais ci-
tadas, provavelmente, devido as alteracdes macroscopicas
similares e alta frequéncia de neoplasmas nessa espécie,
principalmente de carcinoma de células escamosas (CCE).
Em um estudo de CCE em gatos, as lesdes de pele mais co-
muns eram ulceradas, crostosas, eritematosas e miultiplas,
localizavam-se principalmente no nariz, face e orelhas (Fa-
vrot et al. 2009), desta forma, sdo facilmente confundiveis
com as lesdes descritas em doencas flingicas.

Os animais de companhia podem ser transmissores de
aproximadamente 30 a 40 doencgas zoondticas (Moriello
2003), o que é um fator agravante, principalmente apds o
avango da epidemia da AIDS em pessoas, o que fez aumen-

tar o caso de zoonoses pouco frequentes nesse grupo da
populacdo (Glaser et al. 2015). Estudos indicam que mico-
ses sistémicas e subcutdneas sdo as principais causas de
morbidade e mortalidade em pessoas imunossuprimidas
(Sipsas & Kontoyiannis 2008).

Nesse trabalho, a doenca flingica mais diagnosticada foi
a esporotricose, totalizando 57,63% dos casos de bidépsias
e 29,41% das necropsias de doengas micéticas em gatos no
periodo. Sabe-se que os felinos sdo altamente suscetiveis a
esporotricose e que normalmente o quadro clinico costuma
ser grave (Schubach et al. 2015). Outros estudos também
indicam uma alta prevaléncia da doen¢a em gatos quando
comparada com outras espécies animais. Em um trabalho
que descreve 103 casos de esporotricose, 92 amostras eram
provenientes de gatos e 11 eram de cdes (Madrid etal. 2012).
Em outro estudo com 23 casos de esporotricose, 14 eram de
gatos, cinco em equideos e quatro eram de cdes (Crothers
et al. 2009). Em outro trabalho, realizado em Pelotas, que
descreve diversos casos de doenc¢as em animais domésticos
no periodo de 1978 a 2014, a esporotricose foi responsavel
por 86% dos diagndsticos em felinos (Ladeira et al. 2015).

Atemperaturaideal de crescimento do Sporothrix schen-
ckii é de 30 a 37°C e necessitam também de alta umidade
(Barros etal. 2011), o que pode explicar a grande quantida-
de de casos diagnosticados oriundos da regido litoranea do
Rio Grande do Sul. Todos os casos apresentados possuiam
lesdes de pele e dois animais demonstraram disseminacdo
para outros 6rgdos, com visualizacdo do agente na cavida-
de nasal, vasos linfaticos e linfonodos. Muitas vezes, a dis-
seminacgao linfatica ndo é evidente na clinica, e somente é
visualizada histologicamente através de biépsias ou apds a
necropsia (Lloret et al. 2013a).

A lesdo microscépica encontrada em todos os casos é
tipica da doenga, que é caracterizada por infiltrado infla-
matdrio piogranulomatoso com eventuais células gigantes
multinucleadas e leveduras alongadas, que é altamente su-
gestivo de esporotricose, em gatos, os micro-organismos
sdo encontrados em grande quantidade (Mauldin & Peters-
-Kennedy 2016). Uma caracteristica importante da esporo-
tricose é o seu potencial zoonético, e o gato é o principal
veiculador da doencga para os humanos (Montenegro et al.
2014).

Em um estudo realizado pelo Laboratério de Patologia
Veterindria da Universidade Federal de Santa Maria, que
relata os diagndésticos de micoses e pitioses em animais do-
mésticos em um periodo de 20 anos, o diagndstico fungico
mais comum em gatos foi a dermatofitose e criptococose
(Galiza et al. 2014).

No presente estudo, entre as micoses sistémicas, a que
apresentou maior frequéncia foi a criptococose, com a
maior casuistica na necropsia, totalizando 35,29%. A crip-
tococose é considerada a principal doenca fungica sistémi-
ca em gatos (Trivedi et al. 2011, Pennisi et al. 2013). Em
um estudo retrospectivo realizado na Australia, que avaliou
195 casos de criptococose, 155 eram em gatos e 40 em caes
(O’Brien et al. 2004), o que demonstra a importancia da do-
enca em gatos naquele pafs.

Estudos retrospectivos indicam que a principal locali-
zacdo das lesdes é a cavidade nasal, chegando a 75% das
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apresentacdes clinicas (Mcgill et al. 2009). No presente es-
tudo, foi constatado, que entre os animais enviados a ne-
cropsia e diagnosticados com criptococose, a maioria das
lesdes foi observada no sistema nervoso central (SNC). Pos-
sivelmente, o agente localiza-se na cavidade nasal, porém,
pode disseminar-se sistemicamente e chegar ao SNC atra-
vés da invasao do osso etmoide (Pennisi et al. 2013).

Entre os casos de bi6psias, a maioria das lesdes se con-
centrou na pele, o que pode ser sugestivo de disseminacdo
hematdgena a partir de outro sitio de infeccdo (Pennisi et
al. 2013).

Na microscopia, a criptococose normalmente apresenta
pequena reacdo inflamatdria (Zachary 2012), como foi de-
monstrado na maioria dos casos deste estudo. Um trabalho
que avaliou onze amostras de criptococose cerebral em ga-
tos observou que em nove animais a inflamacao era discre-
ta (Sykes et al. 2010). Isso pode ser explicado pela presenca
da sua cdpsula, que possui propriedades que dificultam a
fagocitose de macro6fagos e neutroéfilos e ainda interfere na
migracdo de neutroéfilos para os tecidos (Lester etal. 2011).

Nesse trabalho ndo se obteve diagnéstico de dermato-
fitose, possivelmente por essa ser uma micose superficial
e, na maioria dos casos, seu diagnostico pode ser estabe-
lecido na clinica, através da lampada de Wood ou através
do exame tricografico, ou por cultivo (Moriello 2014) e,
muitas vezes, ndo ha necessidade de biopsia. Entretanto,
sete casos de pseudomicetoma dermatofitico (PD) foram
observados. O PD é uma apresentagdo atipica da derma-
tofitose, em que ocorre a formacdo de multiplos nédulos
subcutaneos (Frymus et al. 2013). Normalmente esta as-
sociado a infeccdo por Microsporum canis, e gatos da raca
Persa mostram-se predispostos ao desenvolvimento da do-
enca (Chang et al. 2011). Nesse estudo, dos sete casos de
PD, seis eram em gatos da ra¢a Persa. Em duas amostras, os
nodulos encontravam-se na cavidade abdominal, o que ndo
é comum para a doenga, mas pode ocorrer como consequ-
éncia de laparotomias em animais com dermatofitose cuta-
nea generalizada (Frymus et al. 2013). Em todos os casos a
lesdo histopatolégica foi caracteristica da doenca.

A histoplasmose é considerada a segunda micose sisté-
mica mais importante em felinos (Bromel & Sykes 2005a),
nesse estudo, a histoplasmose apresentou-se como o quar-
to diagnéstico mais frequente. Normalmente gatos com
histoplasmose apresentam pneumonia, doenca gastroin-
testinal e, em algumas situac¢des, doenga disseminada pro-
gressiva (Lloret et al. 2013b). O animal enviado a necropsia
apresentava lesdes macroscépicas e microscopicas de do-
enca disseminada, pois diversos 6rgdos foram afetados. Ja
entre os casos de biopsias, os animais apresentavam lesées
de pele e aumento de linfonodos. A alteracdo macroscépica
de pele normalmente esta associada com a disseminacdo
do agente (Brilhante et al. 2012), embora um estudo indi-
que que a doencga possa ocorrer de forma isolada na pele
(Fischer et al. 2013). A histopatologia e citopatologia sao
os métodos diagndsticos altamente sugestivos de histo-
plasmose e as lesdes em todos os casos foram semelhantes
ao descrito em outros trabalhos para a doenga, no qual o
agente é visualizado predominantemente no interior de
macro6fagos (Bromel & Sykes 2005a).
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Nesse estudo observou-se dois casos de aspergilose
pulmonar. Em gatos, as apresenta¢des mais comuns da as-
pergilose sdo a sinonasal e a sino-orbital, e a aspergilose
invasiva, que pode envolver os pulmdes, ocorre com mais
frequéncia em animais imunodeficientes (Barrs & Talbot
2014). Nos dois casos de aspergilose observados, os ani-
mais apresentavam histérico de diabetes mellitus. Prova-
velmente o quadro clinico de diabetes contribui para o de-
senvolvimento da micose, pois animais diabéticos podem
apresentar altera¢des na adesdo de neutroéfilos, na quimio-
taxia e fagocitose dos leucdcitos, o que interfe na eficiéncia
da resposta imune inata e favorece a infec¢des oportunistas
(Bieganska et al. 2014).

A feo-hifomicose é considerada rara em gatos (Lloret et
al. 2013b, 2013c). Nesse estudo, foi identificado um caso
demonstrando que, embora pouco frequente, deve ser con-
siderada como diagndstico diferencial de outras doencas
fangicas.

Diversos micro-organismos podem causar doeng¢a no
trato gastrointestinal em gatos, e Candida albicans é um dos
principais fungos envolvidos em casos de enterite, normal-
mente associado com o uso prolongado de antimicrobianos
(Pressler 2015).

Nos casos de dermatite fungica, enterite fingica, rinite
micoética e dermatite e osteomielite fiingica, nao foi possivel
identificar o agente micético envolvido na lesdo e o diag-
nostico final foi baseado na alteragdo morfoldgica. Muitos
fungos podem causar dermatites, porém, no caso demons-
trado, as caracteristicas histomorfolégicas sdo semelhantes
as descritas para blastomicose (Bromel & Sykes 2005b), e
este poderia ser um diagndstico diferencial. Osteomielites
fangicas ndo sao frequentes em gatos, porém os agentes
mais comuns sdo Blastomyces dermatitides, Coccidioides
immitis e Cryptococcus neoformans (Craig et al. 2016).

CONCLUSOES

Verificou-se que as doencas fingicas podem ser facil-
mente confundidas com outras afec¢des comuns em gatos.

A esporotricose foi o principal diagnéstico obtido entre
as micoses de implantacdo e a criptococose foi a principal
infecgcdo micética sistémica.

A anadlise histopatolégica e citopatologica é uma impor-
tante ferramenta diagnoéstica e as coloracdes especiais de
PAS e Grocott auxiliaram na presunc¢do diagndstica por evi-
denciar aspectos morfoldgicos do agente.
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