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RESUMO

As afecc¢bes do sistema tegumentar apresentam grande importancia na clinica de
pequenos animais, atingindo cerca de 30% da populacdo de carnivoros
domésticos que procuram atendimento clinico. Foi realizado um levantamento a
partir dos exames encaminhados aos Laboratérios de Parasitologia e de
Microbiologia do Hospital Veterinario no ano de 2007, com o objetivo de identificar
as causas das dermatopatias em cédes e gatos atendidos no HV-ULBRA. Foram
encaminhadas 269 amostras para andlise, destas, 100% para exame
parasitolégico de pele, 57,24% para andalise micologica e 28,62% para analise
bacterioldgica. Destes, 19,33% foram positivas para acaros causadores de sarna,
identificando-se na grande maioria Demodex sp. como agente (92,3%). De 154
amostras de pélos enviadas para pesquisa de fungos e leveduras, 22,72% foram
positivas. Na analise bacterioldégica foram encontradas 37,7% amostras positivas,
com isolamento de Staphylococcus sp., em 93,1% das amostras.
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INTRODUCAO

As afeccdes do sistema tegumentar apresentam grande importancia dentro
da clinica médica de pequenos animais, atingindo cerca de 30% da populagéo de
carnivoros domésticos que procuram atendimento clinico (LARSSON, 1995). Os
sinais clinicos de varias dermatopatias sdo bastante semelhantes e a etiologia do
problema de um paciente pode néo ficar aparente com base somente nos achados
de um exame clinico, necessitando uma anamnese completa e métodos
laboratoriais para a confirmacgéo do diagnéstico (MUELLER, 2003).

Segundo Guaguére & Besingnor (2005), as dermatoses pruriginosas
representam um dos primeiros motivos de consulta em dermatologia veterinaria.
Essa frequéncia esta ligada, segundo os autores, a diversidade de causas de
prurido no cdo. Lucas (2006) acrescenta que as doencas classicamente
pruriginosas sao sarna sarcoptica, dermatopatias alérgicas, auto-imunes e
imunomediadas, algumas dermatites bacterianas e malasseziase. As doencas
classicamente n&o pruriginosas sédo demodicose, dermatofitose, as dermatopatias
hormonais, algumas dermatites bacterianas e os disturbios seborréicos.

A dermatofitose é uma infeccdo dos pélos e extrato corneo causada por
fungos ceratinofilicos. E comum em cdes e gatos, com maior incidéncia em
filhotes, animais imunodeficientes e gatos com pélo longo (MEDLEAU & HNILICA,
2003). Segundo Machado et al. (2004), nos céaes as infeccdes fungicas podem ser
causadas pelos dermatofitos Microsporum sp. e Trichophyton mentagrophytes e
pelas leveduras Malassezia pachidermatis e Candida albicans. A cultura fingica
dos pélos € o unico meio de identificar o dermatdfito especifico. O tratamento
utilizado para dermatofitose se baseia na terapia topica e sistémica com anti-
fungicos (SCOTT et al., 1996).

Os &caros parasitarios mais importantes na clinica de pequenos animais
sao o Demodex spp., Sarcoptes scabiei var. canis e Notoedres cati (SCOTT et al.,
1996). Nos cées, o Demodex canis, habitante comensal da pele, pode causar uma
dermatite localizada ou generalizada, mais freqiente em animais jovens e com
sinais clinicos variaveis, de alopecia, descamacao, papulas e prurido variavel. A
piodermatite secundéria pode estar associada (MEDLEAU & HNILICA, 2003). Ja a
sarna sarcoptica € uma doenca causada pelo acaro Sarcoptes scabiei var. canis
gue provoca escavacao superficial da epiderme, produzindo substancias
alergénicas responsaveis por reacdo de hipersensibilidade intensamente
pruriginosa em caes sensibilizados. As lesdes sdo disseminadas pelos jarretes,
cotovelos, pavilhdo auricular e regido ventral do abdome e térax (MEDLEAU &
HNILICA, 2003). Nos felinos, assume importancia o acaro Notoedres cati, que
causa dermatopatia pela escavagdo cutdnea superficial do acaro. As
dermatopatias parasitarias sdo diagnosticadas pelo raspado profundo de pele.
Porém, o &caro Sarcoptes scabiei var. canis € extremamente dificil de ser
encontrado em raspados, com resultados falso-negativos freqlentes. Segundo
Scott et al. (1996), a maioria dos disturbios dermatoldgicos causados pelos acaros
pode ser tratada eficientemente com pesticidas topicos ou avermectinas orais ou
parenterais.



As infec¢des bacterianas de pele sdo frequentes no cdo e, sdo causadas
em mais de 90% dos casos pelo Staphylococcus intermedius (GUAGUERE &
BENSIGNOR, 2005); podem ser primarias ou secundarias, sendo que as
secundarias sdo as mais comuns e resultam de alguma anormalidade cutanea,
imunoldgica ou metabdlica, como os distlrbios alérgicos, seborréicos ou
foliculares (demodicose e dermatofitose) (SCOTT et al., 1996). Segundo Mueller
(2003), as culturas bacterianas sao usadas infreqientemente em dermatologia
veterinaria, ja que a maioria das infec¢cdes € causada pelo Staphylococcus
intermedius. A Malassezia pachydermatis é uma levedura normalmente
encontrada em pequena quantidade nos condutos auriculares externos, regiao
perioral e perianal e dobras cutaneas Umidas. A dermatite se instala quando ha
proliferacdo exagerada, quase sempre associada a uma causa primaria como
atopia, alergia alimentar, endocrinopatia, distarbios de ceratinizacdo ou
antibioticoterapia prolongada (MEDLEAU & HNILICA, 2003). Medleau e Hnilica
(2003) acrescentam no tratamento da malasseziase, além da identificacdo e
controle da causa primaria, o uso tépico e sistémico de anti-fiungicos como o
cetoconazole. Segundo Scott et al. (1996), o raspado de pele é um dos testes
mais frequentemente usados em dermatologia veterinaria e € recomendado toda
vez que o diagnéstico diferencial incluia doengas por ectoparasitas microscopicos.
Com base nesta informacdo, o objetivo deste trabalho foi de estabelecer a
prevaléncia das causas de dermatopatias nos pacientes atendidos na rotina clinica
do Hospital Veterinario da ULBRA, a partir dos registros do Laboratério de
Parasitologia.

MATERIAIS E METODOS

O estudo foi baseado nos registros do Laboratério de Parasitologia e
Microbiologia do HV-ULBRA, Canoas, relativos a casos clinicos de caninos com
dermatopatias que foram atendidos durante o ano de 2007.

Durante este periodo 269 amostras de raspado de pele foram
encaminhadas para pesquisa de acaros causadores de sarna, destas, 154
amostras de pélos foram encaminhadas para pesquisa de fungos e 77 amostras
foram encaminhadas para andlise bacterioldgica.

Para exame parasitologico de pele, os raspados profundos foram realizados
com auxilio de lamina de bisturi e colocados sobre uma lamina de vidro. Gotas de
hidréxido de potassio 10% (KOH 10%) foram colocadas a fim de clarificar as
estruturas para melhor visualizagdo em microscépio. Os acaros eram visualizados,
suas estruturas identificadas e posteriormente classificados.

Para analise bacterioldgica, “swabs” de pele e pélos eram encaminhados ao
Laboratério de Microbiologia, onde eram semeados em Agar Sangue e Agar
MacConkey, e incubadas por 24-48h a 37°C. Posteriormente, provas rapidas eram
realizadas, como Gram, catalase, oxidase e coagulase, assim como testes
bioquimicos para identificacao.

Para pesquisa de fungos, utilizou-se o meio de cultura Dermasel, o qual
contém antibacteriano a fim de inibir o crescimento de colbnias de bactérias. A
identificacdo micologica era realizada por meio de observacdo de estruturas de
coldnias crescidas em placa assim como microscopicamente, pela identificacdo de
microestruturas caracteristicas de cada género.



Para a associa¢do dos achados laboratoriais e sinais clinicos apresentados

pelos pacientes, 0s registros dos respectivos animais foram verificados e
analisados nos arquivos do HV-ULBRA.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com base nos registros de dados dos Laboratorios de Parasitologia e
Microbiologia do HV-ULBRA, Canoas, no ano de 2007, foram encaminhadas para
analise 269 amostras de animais com suspeita de dermatopatias. Destas, 100%
para exame parasitolégico de pele, 57,24% para analise micologica e 28,62% para
analise bacteriolégica. Segundo Scott et al. (1996), o raspado de pele é realmente
um dos testes mais frequientemente usados em dermatologia veterinéria.

Das 269 amostras de raspado de pele de animais com suspeita de acaros,
19,3% (52/269) foram positivas, sendo Demodex sp. o principal agente (48/52),
seguido de Sarcoptes sp. (3/52) e Notoedres sp., o qual foi identificado em apenas
um felino com sinais clinicos caracteristicos da enfermidade. Estudo realizado por
Machado et al. (2004) revelou que 20% das dermatopatias ocorridas entre marco
de 2000 e marco de 2001 no Hospital Veterinario da UFRGS foram de origem
parasitaria, dado semelhante ao do presente estudo (19,3%).

No presente levantamento, a demodicose foi relatada como suspeita clinica
em 50 animais, sendo confirmada em 48 (17,8%) exames parasitologicos de pele.
Dois animais tiveram o diagnostico confirmado apds o tratamento, que foi eficaz
contra 0 acaro suspeito. O exame parasitolégico de pele é uma ferramenta eficaz
no diagnoéstico da demodicose, neste estudo com 96% de eficacia. Segundo Scott
et al. (1996), nem todos os raspados séo realizados da mesma forma e 0 sucesso
do achado de parasitas é aumentado se a técnica for adaptada ao organismo que
o clinico espera encontrar.

Dos 50 casos de demodicose, todos 0s animais apresentavam perda de
pélos em alguma regido do corpo. O prurido esteve associado a 60% dos casos,
provavelmente pela infeccdo bacteriana secundaria, que foi diagnosticada
laboratorialmente em 66,7% destes 30 animais com prurido. Segundo Medleau &
Hnilica (2003), a infec¢do bacteriana secundaria e a malasseziase sdo fatores
complicantes nestes animais tornando a doenca pruriginosa. Colonias de
Malassezia sp foram isoladas de dois animais.

A resposta terapéutica foi utilizada como diagnéstico clinico na escabiose,
ja que seis animais tiveram sucesso com o0 tratamento, embora em somente trés
animais (50%) o Sarcoptes sp. tenha sido identificado em lamina. Segundo
Mueller (2003) qualquer céo pruriginoso podera estar infestado pelos acaros do
Sarcoptes scabiei e, assim, indica-se um tratamento experimental independente
de resultados de raspados cutaneos negativos. Com base nos registros das
fichas, proprietarios de dois destes trés animais, apresentavam lesdes cutaneas
compativeis com escabiose, salientado sua importancia zoonética (SCOTT, 1996).

A partir das 269 amostras de exames parasitolégicos encaminhados ao
Laboratério de Parasitologia, observou-se que 77 destas amostras também
haviam sido enviadas para analise bacteriolégica, com isolamento de agente
bacteriano em 37,7% dos casos. Assim como relatam Hnilica & May (2004) e
Guaguere & Bensignor (2005), o Staphylococcus sp. foi o agente mais isolado



neste estudo, com ocorréncia de 93,1% (27/29). Streptococcus sp. e Bacillus sp.
também foram isolados, cada um em uma amostra.

O diagndstico clinico de piodermite foi estabelecido 65 casos pelos médicos
veterinarios, com isolamento de agentes bacterianos em 29 deles (100% das
amostras enviadas ao Laboratdrio de Bacteriologia com esta suspeita). Portanto,
em 36 animais foi estabelecido o diagnéstico pela resposta terapéutica com a
antibioticoterapia empirica, indicada por Mueller (2003).

Do total das 269 amostras de exames parasitologicos encaminhados ao
Laboratério de Parasitologia, 154 amostras foram encaminhadas também para
pesquisa fungica. Fungos dermatofitos foram identificados de oito animais (5,1%).
Os dermatofitos identificados foram Trichophyton sp. em 50% das amostras,
Microsporum sp. em 37,5% e Epidermophyton sp. em 12,5%. Os animais
apresentavam clinicamente lesdes arredondas e alopécicas, porém nao
pruriginosas. Apenas um animal apresentava prurido moderado, no entanto,
Staphylococcus sp. foi isolado concomitantemente. Machado et al. (2004) relatam
a prevaléncia de 6,4% de dermatopatias de origem fungica, que sdo semelhantes
as obtidas neste estudo (5,1%). No presente estudo, o diagnéstico clinico de
malasseziase foi relatado em 22 casos, sendo que esta foi isolada em 27 animais,
j& que seu isolamento foi realizado a partir das 154 amostras enviadas ao
Laboratério de Micologia. A M. pachidermatis é um patdogeno oportunista, agente
secundario a outras dermatopatias. Dados de Nobre et al (1998) corroboram com
este trabalho, os quais mostram M. pachidermatis sempre associada a outros
microrganismos, principalmente S. intermedius e Demodex sp. Os principais
sinais clinicos associados a malasseziase pelos médicos veterinarios foram
prurido (95,45%) (21/22) e hiperpigmentacdo (68,18%) (15/22), dados que
concordam com Lucas (2006), que descreve a malasseziase como uma
dermatopatia pruriginosa.

Com relacédo as dermatopatias alérgicas, a dermatite alérgica a picada de
pulgas (DAPP) foi confirmada clinicamente em sete animais (2,6%), ap0s a
melhora com o tratamento adequado, assim como hipersensibilidade alimentar
(HA), que foi diagnosticada em trés animais (1,1%). Observouse que dois animais
com DAPP apresentavam também infeccdo bacteriana secundaria, com formagéo
de pustulas e crostas, tendo sido isolado Staphylococcus sp. Cinco, dos sete
animais com esta enfermidade apresentavam prurido e perda de pélos na regido
proxima a cauda. Pode-se supor que muitos dos pacientes pruriginosos e com
infeccdo bacteriana secundéaria cursem com alguma dermatopatia alérgica de
base, seja ela DAPP, HA ou atopia. Porém, estes dados sdo estabelecidos
clinicamente pelos médicos veterindrios através da anamnese, exame clinico, e
resposta terapéutica (LUCAS, 2006), o que nao pode ser definido com base nas
fichas consultadas.

Em quatro animais (1,48%) foi realizado também o diagndstico
histopatolégico. Foram obtidos os seguintes diagndsticos: furunculose bacteriana,
foliculite, carcionoma espinocelular e distrofia pilosa dos Dachshund. No paciente
com carcinoma espinocelular houve concomitantemente o isolamento de
Staphylococcus sp. em cultura bacteriana. Conforme Scott et al. (1996), ndo ha
regras definidas sobre quando fazer uma biopsia de pele. Sabe-se que as bidpsias
sdo Uteis, mas apenas acrescentam informacdes, devendo ser utilizadas



correlacionando-as com o histérico completo, o exame fisico e 0s exames
complementares dos animais.

Em alguns animais n&o foi possivel fazer um diagndstico definitivo pelo fato
de nado terem sido identificados agentes etiolégicos em laboratério e do nédo
retorno a consulta, dificultando o reconhecimento da eficacia do tratamento
recomendado pelo médico veterinario responsavel.

CONCLUSOES

A partir dos registros dos Laboratérios de Parasitologia e de Microbiologia
do HV-ULBRA pode-se estabelecer a rotina dermatolégica dos pacientes
atendidos no HV-ULBRA. Um total de 269 amostras foi encaminhado para exame
parasitolégico de pele e, destas 57,24% para analise micoldgica e 28,62% para
analise bacterioldgica.

Em muitos animais nao foi possivel fazer um diagnéstico definitivo, pelo fato
de ndo terem sido identificados agentes etiolégicos nos exames laboratoriais e do
ndo retorno a consulta, dificultando o reconhecimento da eficacia do tratamento
recomendado pelo médico veterinario responsavel.
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