
s239

Acta Scientiae Veterinariae. 35(Supl 2): s239-s241, 2007.

ISSN 1678-0345 (Print)
ISSN 1679-9216 (Online)

Feohifomicoses: infecções micóticas emergentes
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ABSTRACT
Phaeohyphomycosis is a name applied to opportunistic infections of both man and animals. Its etiology is composed by a large va-

riety of species of dematiaceous hyphomycetes, which are fungi with dark-walled hyphae caused by the presence of melanin in their cell wall.
As the population of immunocompromised humans or animals continues to increase, the occurrence of phaeohyphomycosis should also rise.
It is interesting to notice that the same fungal species may cause distinct clinical and pathological pictures. The great majority of the cases seen
in pets were observed in cats, mainly in cutaneous and subcutaneous tissues.The severity and clinical course of the disease depends largely
on the species involved, affected tissue, and the host response.
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INTRODUÇÃO
As feohifomicoses são infecções oportunísticas pouco freqüentes em patologia humana e animal, de distribuição

cosmopolita e causadas por fungos sapróbicos ou fitopatógenos, comuns em climas quentes e úmidos. É essencial a confir-
mação do diagnóstico através do exame histopatológico ou imunohistoquímico posto que, como os agentes estão dispersos
na natureza, o simples cultivo de um fungo demáceo não asseguraria a natureza fúngica da infecção. A etiologia é composta
por uma gama muito variada de fungos demáceos ou dematiáceos, isto é, fungos filamentosos que possuem melanina na
parede celular de suas estruturas, que é considerada como principal fator de patogenicidade.

Em animais, o termo feohifomicose foi empregado pela primeira vez para relatar uma micose subcutânea em gato
causada por Dreschlera spicifera [32].

Chabasse revisando a literatura sobre a casuística das feohifomicoses (diversas patologias) em humanos, obser-
vou um incremento de 60 [7] para 130 espécies [8], o que representa 117,0% a mais destes agentes (70 gêneros) num curto
período de tempo (1994 e 2002).

Segundo revisão feita por Chemette et al. [9], sobre alguns fatores predisponentes já descritos como associados a
casos de feohifomicose felina estão corticoidoterapia [26,36] e carcinoma das células escamosas [27]. Interessantemente, parece
que as retroviroses felinas (FeLV e FIV) não estão associadas ao desenvolvimento desta micose. Em um dos casos apresen-
tados nesta breve revisão suspeita-se que um quadro de Leishmaniose (doença considerada imunossupressora) tenha faci-
litado uma infecção micótica no cérebro de um cão [24]. Da mesma forma, um caso disseminado a vários órgãos foi considerado
como secundário à infecção por Erlichia canis [35].

MANIFESTAÇÕES CLÍNICAS DAS FEOHIFOMICOSES
É interessante observar que uma mesma espécie pode estar associada a diferentes quadros clínicos e patológicos,

como: Cladophialophora bantiana (Cladosporium trichoides, Xylohypha bantiana) à feohifomicose cutânea [1], sistêmica [14] ou
micetoma [15]; Curvularia geniculata à forma cutânea [3] ou micetoma [13] e Exophiala spinifera às formas subcutânea [20] ou
nasal [9,20].

Em muitos casos as manifestações clínicas são muito similares, apesar dos agentes serem muito heterogêneos
sob o ponto de vista taxonômico. A maioria dos casos tem sido observada em gatos, e principalmente nos tecidos cutâneo
(incluindo forma disseminada) e subcutâneo (inclusive tecidos adjacentes), muito embora sejam descritas formas rhino-
sinusais, oculares, osteolíticas, disseminadas para vários órgãos, além de vários relatos de acometimento unicamente do
sistema nervoso central. A evolução pode ser subaguda, aguda, crônica e eventualmente de caráter fulminante.

Nas Tabelas 1 e 2, são relacionados alguns casos representativos das feohifomicoses já observadas em gatos e
cães para salientar a diversidade de gêneros e espécies de fungos dematiáceos envolvidos, e abaixo uma relação das prin-
cipais infecções causadas por feohifomicetos apresentadas neste trabalho.
1. Cutânea e Subcutânea: é a forma clínica mais freqüente, envolvendo localmente a pele e/ou tecido subcutâneo [3,4,9,16,18,

20,26,27,29,32-34,38,42,45], embora em animais imunocomprometidos possa ocorrer disseminação para vários órgãos [9].
2. Nasal e Rhino-sinusal: o hábito de esconder as fezes na terra e as arranhaduras que acontecem durante as brigas são

fatores predisponentes à instalação deste quadro [3,5,6,9,10,20,25,40].
3. Sistêmica: é uma apresentação bem menos freqüente [2,23,37] que as anteriores, e as vezes parece existir relação com

alguma causa imunossupressora [14,17,35] podendo ter evolução fulminante [44]. Também já foi descrita uma co-infecção
sistêmica em cão por Bipolaris spicifera e a levedura Torulopsis glabrata [43].

4. Cerebral: constitui uma forma particular e cada vez mais comum de feohifomicose [11,19,24,28,30,36], sendo na maioria
dos casos isolado do cérebro a espécie neurotrópica Cladophialophora bantiana, sendo o primeiro caso descrito no
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mundo em 1977, na Califórnia, em um gato [19]. Por outro lado, este fungo já foi isolado (primeiro caso na Europa – 2003)
de diversos órgãos de um gato sem comprometimento do SNC [14].

5. Outras formas: outras formas localizadas também são muito raramente diagnosticadas, como por exemplo, ceratomicose
[31] e ependimite [22].

TRATAMENTO

O tratamento pode ser feito unicamente através de cirurgia ou associado à terapia antifúngica.
Em geral é recomendada uma cirurgia bem abrangente para aumentar a possibilidade de sucesso terapêutico.

Entretanto existem muitos aspectos que dificultam a cura da feohifomicose, tais como: ausência de resultados confiáveis com
o emprego dos antifúngicos atualmente disponíveis; indefinição de esquemas terapêuticos; terapia de longa duração (mínimo
de 3 a 6m). É necessário um acompanhamento constante da evolução do quadro para prevenir recidivas e observar possíveis
efeitos tóxicos colaterais mas, mesmo assim, é muito freqüente o aparecimento de múltiplas recidivas.

Os derivados azólicos são os antifúngicos mais empregados: Cetoconazol (5mg/kg bid); Itraconazol (5 mg/kg sid)
e Fluconazol (5mg/kg bid), sendo possível associação com Flucitosina. É sugerido também o uso de terbinafina.

CONCLUSÕES

Durante as duas últimas décadas as feohifomicoses vem sendo cada vez mais freqüentemente observada em
animais, notadamente em gatos, em que lesões com aspecto tumoral ou ulcerativo, que não respondem à terapia antibacteriana,
deveriam ser investigadas para a presença desta infecção micótica. Quando for possível, a extirpação cirúrgica é o tratamento
de escolha, preferencialmente associada ao emprego dos derivados azólicos. Existe sempre a expectativa da necessidade
de um prolongado e oneroso período de tratamento, sem que exista um porcentual razoável da remissão do quadro, mesmo
na ausência de fatores imunodepressores, o que torna o prognóstico reservado à desfavorável na maioria dos casos até agora
mencionados na literatura mundial.
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F a2 )oded°4(ataP atanulairaluvruC dicermes/oãçatupmA ASU 3
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Tabela 2. Feohifomicoses em cães.
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Tabela 1. Feohifomicoses em gatos.
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