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INTRODUCAO

A pitiose equina € uma doenca de grande relevancia
para a medicina veterinaria, em especial pela sua alta
Incidéncia em reqgioes alagadicas e pelo Impacto
economico que causa nha equideocultura. Seu agente
etiolégico € o Pythium insidiosum, um oomiceto que
apresenta afinidade filogenética maior com as algas do
gque com o0s fungos verdadeiros. Diferencia-se por
apresentar parede celular constituida de celulose e [3-
glucanos, alem da auséncia de ergosterol em sua
membrana, o que dificulta a eficacia de antifungicos
convencionais. Esse microrganismo tem como forma
iInfectante os zodsporos biflagelados, que sao atraidos
guimiotaticamente para tecidos lesionados, penetrando
na pele ou no tecido subcutaneo. Epidemiologicamente,
a enfermidade € mais comum em climas tropicais e
subtropicais, sendo o Pantanal brasileiro considerado a
regiao com maior numero de casos no mundo. Nao ha
predisposicao por sexo, Idade ou raca, acometendo
principalmente equinos, mas também caes, bovinos,
OvVIn0S e, em casosS mals raros, seres humanos.
Popularmente, a doenca recebe diversas

denominacoes, como “ferida brava”, “ferida da moda” ou
“mal dos pantanos” (ALVAREZ et al, 2013).

DESENVOLVIMENTO

Do ponto de vista clinico, a pitiose em equinos
manifesta-se, na maioria dos casos, de forma cutanea e
subcutanea, com lesOes localizadas principalmente em
membros distais, abdomen e regiao toracoabdominal,
areas mais expostas ao contato com aguas estagnadas.
Essas lesOes sao caracterizadas por aspecto
granulomatoso, intensa exsudacao serossanguinolenta,
prurido acentuado e presenca de massas necroticas
amareladas chamadas kunkers, gque se desprendem
facilmente e sao consideradas patognomonicas da
doenca. Nos casos mais avancados, 0s animais podem
apresentar claudicacao severa, caguexia e até morte em
decorréncia da gravidade das lesOes. Formas atipicas
também sao descritas, como massas subcutaneas
frmes e pouco ulceradas, que se desenvolvem
lentamente, ou manifestacoes viscerais, Intestinais e
pulmonares, ocasionando colicas, pneumonia e até
comprometimento 0sseo. O diagnostico deve ser
baseado na associacao entre anamnese, fatores
epidemioldgicos e exames complementares. Testes
como histopatologia, citologia, Imunohistoguimica,
sorologia (ELISA, imunodifusao em agar) e técnicas
moleculares como PCR tém sido amplamente utilizados.
O diagnostico diferencial inclui enfermidades de
evolucao semelhante, como habronemose cutanea,
sarcoide equino, carcinoma espinocelular e granulomas
bacterianos, sendo a confirmacao essencial para
orientar o tratamento (BECEGATTO et al, 2017) &
(SILVA et al, 2017).

Figura 1: : Lesao causada por Pythium insidiosum em porcao
distal de membro de equino (A) e em regiao abdominal (B).
Fonte: (BECEGATTO et al, 2017).

CONSIDERACOES FINAIS

A doenca € de dificil tratamento, pois os antifungicos
convencionais nao sao eficazes contra o agente. As
principais estratégias incluem a excisao cirurgica,
Imunoterapia com vacinas como a Pitium-Vac, uso de
antifingicos alternativos (anfotericina B, itraconazol,
terbinafina) e terapias adjuvantes, como ozonioterapia.
Casos recentes mostram bons resultados com
corticosteroides associados a |limpeza local e
antibioticos topicos. Nao ha vacina de rotina eficaz,
sendo a profilaxia baseada em manejo adequado e
prevencao do contato com aguas contaminadas.
Embora rara em humanos, a doenca ja foi relatada no
Brasil e em outros paises, exigindo atencao pelo
Impacto econOmico nos equinos e pelo potencial
zoonotico (ALVAREZ et al, 2013) & (SILVA et al, 2017).
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