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RESUMO

O agente causador da principal dermatofitose em cdes e gatos no Brasil e no mundo é o
Microsporum canis que, também afeta pessoas produzindo infec¢Bes, como por exemplo, Tinea
capitis. O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisdo da literatura brasileira sobre
dermatopatias causadas por M. canis em cédes e gatos de companhia. Sete relatos de casos
brasileiros foram confrontados a fim de encontrar a forma de diagndstico mais utilizada e a
terapia medicamentosa mais prescrita. A forma de tratamento foi bem diversa, o que pode ser
uma justificativa para as falhas nos tratamentos. Quinze artigos foram escolhidos para
confrontar a literatura brasileira com a literatura mundial e, constatou-se que a idade, sexo, raca
e 0 meio ao qual esses animais estdo inseridos, sdo fatores importantes na disseminacdo da
doenca, assim como alguns fatores climaticos também influenciam. Uma atualizacdo na
taxonomia dos dermatofitos no ultimo ano foi abordado e dermatéfitos como o M. gypseum
passaram a fazer parte do género Nannizzi (Nannizzia gypseo). O resultado dessa revisdo
mostrou que as zoonoses sdo de grande importancia para a saude publica. A medicina
veterinaria precisa rever protocolos de tratamentos mais coesos e eficazes. Outra conclusdo é
gue mais estudos sobre esses dermatdfitos sdo necessarios, com a finalidade de chegar mais
rapidamente a um senso comum quanto as terapias utilizadas e politicas de prevencédo publica.

Palavras-chave: Microsporum spp, Cées, Gatos, Diagnostico, Taxonomia atual.



ABSTRACT

Microsporum canis is the main causative of dermatophytosis in dogs and cats in Brazil and in
the world. It also affects humans, producing infections, as for example, Tinea capitis. The aim
of this study was to review the Brazilian literature about skin disorders caused by M. canis in
companion dogs and cats. Seven Brazilian case reports were compared in order to find the most
used types of diagnosis and the most prescribed drug therapies. Treatment regimens were very
different in each report reviewed, which may justify treatment failures. Fifteen articles were
chosen to compare Brazilian literature with the world literature, and it was found that age, sex,
breed and the environment in which these animals are inserted are important factors in the
spread of the disease, as well as some climatic factors. An update on the taxonomy of
dermatophytes last year was addressed and dermatophytes such as Microsporum gypseum
became part of the genus Nannizzi (Nannizzia gypseo). The results of this review showed that
zoonosis are of great importance for public health. Veterinary medicine needs to review more
cohesive and effective treatment protocols. Another conclusion is that more studies on this
dermatophyte are necessary in order to reach more quickly a consensus regarding the therapies
used and public prevention policies.

Keywords: Microsporum spp, Dogs, Cats, Diagnosis, Current taxonomy.
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1 INTRODUCAO

Dermatofitose € a designacao utilizada para um grupo de fungos incomuns em pessoas,
e outras espécies de vertebrados, sadias e imunocompetentes que constantemente sdo expostas
a esse tipo de infeccdo. Porém, nos ultimos anos, houve um aumento significativo no nimero
de animais infectados por fungos oportunistas, resistentes e muitas vezes patogénicos [1]. A
dermatofitose € uma doenca contagiosa comumente encontrada em cdes e gatos que, muitas
vezes, é classificada como uma zoonose. Entende-se como zoonose toda doenca que é
naturalmente transmitida entre animais vertebrados e homem[2].

Os trés agentes causadores mais frequentemente isolados nas dermatofitoses sao:
Epidermophyton, Microsporum e Trichophyton. Na clinica médica veterinaria 0s géneros
Microsporum e Trichophyton s&o os mais comumente encontrados nos animais de companhia
[3]. E importante destacar que, recentemente, um novo agrupamento envolvendo a filogenética
dos dermatdfitos foi descrito, a familia Arthrodermataceae agora se apresenta como
Arthroderma, Microsporum, e as outras subespécies de Microsporum foram realocadas em
novos géneros como Lophophyton, Nannizzia e Paraphyton [4]. Permanecem ainda
Epidermophyton e Trichophyton e, foi proposto um novo género para os Keratinomyces
ceratanicus designado de Guarromyces [4-6]. Nesta revisdo a taxonomia permanece conforme
foi encontrada nos estudos, porém, é importante destacar que uma espécie bastante citada em
varios estudos é a Microsporum gypseum, e com 0s novos estudos filogenéticos, essa espécie
agora pertence ao género Nannizzia, juntamente com outros dermatdfitos geofilicos ou
zoofilicos que ocasionalmente infectam humanos, e agora é conhecido como Nannizzia gypseo
[6].

Embora contagiosas, as dermatofitoses ndo sdo fatais, sdo trataveis e na grande maioria
curaveis. Sdo contraidas por contato direto e indireto através de fomites. Na dermatologia, sao
comparadas com infestacOes de pulgas, carrapatos entre outras zoonoses raras. Assim sendo,
essa infeccdo costuma afetar principalmente gatos de pouca idade, de abrigos e criadouros (local
destinado a criacdo de animais para venda), exigindo do médico veterinario agilidade, rapidez
no diagndstico e na deciséo de tratamento [7,8].

Conhecidas por micose ou tinha, as dermatofitoses afetam muitos mamiferos além do
homem e algumas aves. Os dermatéfitos zoofilicos sdo os que mais acometem animais de
estimacdo, gado e as vezes animais silvestres. Clinicamente ndo costumam ter muita

importancia, a ndo ser que atinjam fortemente animais jovens em grandes sistemas de producéo



como bezerros, que teriam graves consequéncias econémicas devido ao longo tratamento da
doenga, o alto custo nas medidas de controle e a facil disseminagao entre os animais [9].

Com relacdo aos animais de companhia, principalmente caes e gatos, existe na literatura
autores destacando esses animais como disseminadores e grandes candidatos a reservatérios de
estirpes patogénicas desses dermatofitos. Vale ressaltar que as poucas infec¢fes encontradas no
homem estdo ligadas diretamente a animais infectados, é possivel a infeccdo humana por
dermatofitos zoofilicos, entretanto € rara a infeccdo animal por dermatdéfitos antropofilicos,
e por isso cabe ao médico veterinario realizar uma boa anamnese, para que se possa garantir
uma melhor qualidade de vida aos tutores e aos seus “companheiros”, uma vez que este fato
ndo inviabiliza o convivio do homem com cédes e gatos domésticos, pois as dermatofitoses
zoofilicas no meio urbano apresentaram baixa frequéncia [10].

O Microsporum canis € um dermat6fito conhecido mundialmente como o agente
causador da dermatofitose tanto animal quanto humana. E possivel tracar um perfil
epidemioldgico na deteccdo desse agente infeccioso de acordo com a raca, idade e sexo de cédes
e gatos, pois nos mais jovens e principalmente em machos as lesdes clinicas sao mais frequentes
[11]. Anteriormente achava-se que o M. canis fazia parte da microbiota fangica dos gatos de
pelos longos acima de 2 anos de idade, mas posteriormente observou-se que na verdade ele ndo
deve ser considerado parte da flora normal de gatos e, inclusive, os gatos saudaveis que
apresentam esse tipo de infec¢do subclinica devem ser isolados dos demais [12].

Além do M. canis, outros dermatdfitos também sdo classificados como zoonoses, como
0 M. gypseum (N. gypseo), Trichophyton mentagrophytes, T. quinckeanum, T. verrucosum,
sendo que o M. gypseum (N. gypseo) é o unico dentre todos que ndo produz enzimas
proteoliticas e ceratoliticas que permitem com que essas espécies utilizem a queratina como
Unica fonte de alimento apos colonizar a porcdo morta queratinizada como a estrato cornea,
cabelos e as vezes as unhas [12,13].

Varios fatores séo predisponentes para a infecgdo por dermatofitos e eles incluem, além
da idade, o uso de medicamentos imunossupressores, outras doengas concomitantes, uma
alimentacdo pobre em proteinas e vitamina A e considerando alguns aspectos geoldgicos ou de
clima, as temperaturas elevadas e o aumento da umidade. No caso dos gatos, a predisposicdo a
doenca leva em conta também o fato de eles viverem brigando por territério e fémeas, e que
arranhdes sdo constantes, facilitando a entrada de agentes infecciosos na pele. Portanto, manter
o0s cuidados de higiene contribui para a protecdo desses animais [12,13].

Dentre as caracteristicas macroscdpicas do M. canis durante a avaliacdo do veterinario

estdo a alopecia, descamacéo, crostas, eritema e papulas. Na grande maioria dos cées e gatos as



lesbes aparecem inflamadas, o que é bem caracteristico dessa infeccdo, e podem, dependendo
do grau e tempo, calcificarem dando origem a crostas no centro da lesdo [14].

Outras caracteristicas voltadas a esse tipo de infeccdo em gatos jovens sdo lesbes
pequenas, Unica ou multiplas, com predominio na cabeca e nos ouvidos, geralmente no inverno,
porém pode atingir qualquer outra parte do corpo do animal. Vale salientar que os gatos
imunossuprimidos muitas vezes apresentam infecgdo bacteriana secundaria concomitantemente
a infeccdo fangica quando esta é diagnosticada como cronica [15].

Uma outra caracteristica importante é que essas infecgdes ndo costumam provocar
coceira, mas dependendo da proporgdo, essas caracteristicas podem alterar conforme a natureza
da inflamacéo. Como geralmente os dermatofitos provocam sinais superficiais e muitas vezes
invasivos através dos pseudomicetomas, fica dificil uma anamnese correta, pois existe uma
diversificacdo dos sinais e sintomas que dificultam um diagndstico [3,16].

Para um bom diagndstico, além de uma anamnese criteriosa do médico veterinario, o
profissional laboratorista precisa saber sobre a epidemiologia e 0 que faz ou ndo parte da
microbiota fingica normal de cées e gatos saudaveis. Um estudo sobre a microbiota fungica de
gatos de companhia mostrou que existe uma diversidade de géneros, dos quais os saprofitas
como Aspergillus, Alternaria, Penicillium e Cladosporum spp. s&o os mais prevalentes e entre
os dermatéfitos o M. canis ndo faz parte dessa flora fngica, como ja foi dito anteriormente
[16].

Atualmente existe uma variedade consideravel de antifungicos ofertados pela industria
farmacéutica no tratamento das dermatofitoses, seja de uso oral, seja de uso topico. Por essa
razdo, a falha no tratamento muitas vezes acontece pelo uso indiscriminado, causando assim a
resisténcia de alguns fungos, bem como o erro de administragdo do medicamento que acarreta
a ma absorcdo pelos tecidos e a falha na biodisponibilidade presente nestes medicamentos.
Como nao foi normalizado um perfil para M. canis de susceptibilidade antifingica, os mesmos
apresentam uma grande variedade de resultados. Assim sendo, hoje para o tratamento de
dermatofitos sdo indicados medicamentos tdpicos com a combinagdo de xampus combinados
com clorexidina semanalmente [11].

Terapias sistémicas também sdo indicadas dependendo da gravidade da infec¢do e/ou
inflamacéo, e os medicamentos com melhor resultado de terapia € a griseofulvina, cetoconazol,
itraconazol ou fluconazol [17]. Para que erros de tratamento sejam evitados, o ideal seria coletar
0 material antes de usar qualquer tipo de medicamento. Em gatos, qualquer lesdo deve ser

considerada e tratada como uma dermatofitose [12].



Como ferramentas de diagndstico, existem alguns exames de triagem que podem
auxiliar o médico veterinario. A comecar, com uma baixa sensibilidade, existe 0 exame de
microscopia com a utilizacdo de hidroxido de potassio (KOH) ou éleo mineral, que € realizado
com amostra de pelos e escamas. E muito importante respeitar o crescimento radial do
dermatdfito, evitando coletar material de areas mais antigas como o centro da lesdo, observando
assim as regides do bordo onde esté o fungo [16,17].

Assim como o exame de microscopia com KOH que € de baixo custo, existe também o
teste com lampada de Wood, que € pouco sensivel, pois apenas algumas cepas de M. canis
possuem fluorescéncia diminuindo quase que pela metade ou mais as chances de um resultado
positivo. Além disso, muitos outros dermatofitos também ndo possuem fluorescéncia [12].

Alguns fatores podem influenciar negativamente o diagndstico, muitas vezes por uso de
medicamentos antes dos exames de deteccdo, crostas escuras sdo encontradas na base dos pelos,
alterando as caracteristicas primarias do dermat6fito em investigacdo. Sendo a dermatofitose
uma doenca infecciosa e muito contagiosa entre 0s animais, principalmente entre os gatos, é
preciso muitas vezes utilizar de técnicas de diagnosticos mais precisas para poder combater o
contagio e disseminacdo [16]. Uma saida para o0 combate a disseminacédo em gatos por exemplo,
seria a descontaminacdo continua de todo o ambiente com o uso de alcool 70%, e a limpeza
com agdo mecénica dos bebedouros e as tigelas de comida [12].

Muitos estudos consideram que a cultura permanece sendo o padrao “ouro”; porém, para
que isso seja realmente alcancado, precisa-se de cuidado até poder obter um diagnostico de
cultura positiva ou negativa confiavel, como por exemplo, 0 manejo dos animais evitando
contato com locais e objetos infectados, bem como a fase em que a doenga se encontra, 0 uso
ou ndo de antifungico antes da cultura, a qualidade da amostra coletada, além do conhecimento
do profissional que avalia os materiais (insumos e amostras) utilizados para essa cultura [12].

Com o maior uso da técnica de PCR (reacdo de cadeia da polimerase) acreditou-se que
esse passaria a ser o padrdo “ouro” na detecgdo do M. canis, porém, sabe-se que a PCR do
material coletado de um paciente no final de um tratamento pode apresentar restos de material
morto (fungo) nos pelos e que isso poderia gerar um resultado falso positivo. Outro fator é que
os kits de PCR comerciais funcionam muito bem para Microsporum spp., mas é menos eficiente
para M. canis, e iSS0 ocorre porque os testes relatam resultados referentes ao género e néo a
especie. Alem de ser uma técnica que ainda apresenta custo mais elevado em relagéo a cultura
[18].
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Ainda existe a possibilidade da realizagdo de uma biopsia, porém este tipo de técnica
ndo auxilia muito no diagnostico, pois a coloragdo utilizada ndo favorece a identificacdo das
espeécies de dermatofitos [16].

Além disso, com o desconhecimento e despreparo de profissionais laboratoristas e
clinicos, existe cada vez mais a exigéncia na importancia da implantacdo de ensaios
especializados na microbiologia a fim de promover conhecimento, pois ndo existe evidéncia
cientifica suficiente na literatura, para se ter uma metodologia ou protocolo especifico para M.
canis (Brcast, Eucast e CLSI). Foram adotadas mudancas ao CLSI M38-A desde 2004, para um
novo método de microdiluicdo, utilizando T. mentagrophytes, MRL1957, e T. rubrum,
MRL666 como estirpes padrdo de controle de qualidade para as dermatofitoses, porém alguns
fatores técnicos como temperatura, indculo e periodo de incubacéo sdo muito variaveis entre as
espécies, 0 que tornou dificil a comparacgéo aos protocolos de susceptibilidade [11].

Com o aumento do nimero de animais de companhia, necessita-se também de mais
estudos em cuidados e em terapéuticas, pois existe um maior contato das pessoas com estes
animais, que se torna uma das, se ndo a principal, fontes de disseminacao de alguns dermatofitos
[19].

A transmissdo de dermatofitos acontece principalmente através do contato direto com
gatos, cdes ou outros animais doentes ou com doenca subclinica. Em um estudo, em cerca de
50% dos casos em humanos observou-se que houve contato direto com gatos de companhia
assintomaticos [11]. O artrosporo é a forma infecciosa dos dermatofitos, formado pela
fragmentacdo das hifas em pequenos esporos infecciosos, o que nos faz pensar que a
transmissdo a partir de ambientes contaminados ndo é muito eficiente. Assim, o uso da terapia
topica é para reduzir a formacdo de artrosporos infecciosos, associados a esta doenca,
realizando a higiene do pelo e diminuindo a proliferacdo no ambiente [16].

Os géneros Microsporum e Trichophyton sdo 0s mais comumente encontrados em
animais de companhia, como j& foi citado anteriormente, e eles séo de dificil tratamento devido
a alta resisténcia aos antifungicos [3]. A resisténcia fungica ocorre devido a varios fatores,
dentre eles a producdo de esporos, que sdo altamente resistentes e podem aderir-se a queratina
e também sobreviver em ambientes secos por 12 meses ou mais [12]. Outros fatores devem-se
ao uso empirico e indiscriminado de antifingicos na clinica médica veterinaria por falta de um
protocolo clinico terapéutico estabelecido, ocorréncia de cepas que sao resistentes ou menos
suscetivel a azdis, o que leva a um aumento geral das taxas de morbidade e custos de terapia,

além do desconhecimento e despreparo de profissionais laboratoristas e clinicos [11].
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Um estudo realizado para avaliar os tratamentos farmacoldgicos para dermatofitoses em
animais de companhia dos pacientes atendidos na Clinica Veterinaria Universitaria da
Pontificia Universidade Catdlica do Parand mostrou que os farmacos mais utilizados sdo o
gliconato de clorexidina, miconazol e cetoconazol na forma de xampu, muitas vezes associados
ao uso oral de maleato de oclacitinib, fluconazol ou itraconazol e corticoides. Porém, esse
estudo mostra que cada médico seguiu uma determinada literatura descrita através de estudos
de casos, nada comparado ou confirmado a comités como a BRCAST, EUCAST ou CLSI [20].

A infeccdo por M. canis em gatos e pode ser altamente polimorfica. Isso interfere no
diagnostico e tratamento da dermatofitose felina. Vacinas eficazes contra a dermatofitose felina
ndo estdo disponiveis atualmente, em parte devido a falta de conhecimento sobre os fatores de
viruléncia. As proteases queratinoliticas secretadas eram consideradas os fatores mais provaveis
da patogenicidade do dermatofito, devido a capacidade peculiar dos dermatéfitos de usar
queratina dura in vivo como substrato de crescimento [1].

Historicamente a relagdo homem e animais sempre existiu e junto com esse
envolvimento houve o aparecimento das doencas zoondticas e hoje, sabe-se que as zoonoses
somam mais da metade das doencas infecciosas em humanos. Na realidade, nas Ultimas
décadas, as doencas ditas “emergentes” e que estdo infectando o homem estdo sendo
transmitidas pelos animais. Assim para reduzir a transmisséo dessas doencas para 0 homem, é
preciso aprimorar o controle e a prevencao dessas doencas [21].

Para reduzir a transmissdo e melhor controlar a doenca, além de conhecer e estudar o
que ocorre, deve ser estudado o que esta sendo feito e avaliar o quao adequado foi ou ndo para
resolver o quadro do animal, por isso, esse trabalho visa avaliar varios estudos de caso descritos
na literatura brasileira, além de demais trabalhos pertinentes sobre o0 assunto, e levantar quais
0s métodos utilizados no diagndstico e quais as terapias usadas foram mais resolutivas nos casos
estudados e tracar um paralelo com o que é descrito na literatura, a fim de discutir sobre um
diagndstico e tratamento que seja mais efetivo para os animais de companhia, especificamente
em gatos e caes no Brasil, 0 agente causador da dermatofitose escolhido para essa revisédo foi o
M. canis. Além disso, uma avaliacdo sobre as espécies mais comumente isoladas entre os
animais de diversos estados sera realizada.

Considerando as informag0des apresentadas, este trabalho tem como objetivo geral
verificar através de uma revisdo literaria, a presenca de M. canis em gatos e cdes nos ultimos

26 anos.
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1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo geral

Revisar a literatura brasileira sobre dermatofitoses causadas por M. canis em cées e gatos.

1.1.2 Objetivos especificos

a) Verificar qual a espécie de dermatofitos € a mais frequente em cées e gatos que
apresentam dermatofitose no Brasil,

b) Verificar os métodos de diagndstico fenotipicos utilizados para detectar as
dermatofitoses em infec¢des flngicas em relatos de caso em cées e gatos no Brasil;

c) Discriminar as principais terapias medicamentosas utilizadas no tratamento das

dermatofitoses em cdes e gatos de companhia descritas em relatos de caso brasileiros.
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2 ARTIGO CIENTIFICO

TITULO: Microsporum canis, diagnostico e terapia medicamentosa; Revisao de literatura

TITULO EM INGLES: Microsporum canis, diagnosis and drug therapy; Literature review

RESUMO

A presente revisdo da literatura visa verificar a espécie de dermatéfito mais frequente
na clinica de pequenos animais de companhia como cées e gatos. Para isso foram analisados
relatos de caso brasileiros a fim de encontrar ou verificar quais métodos diagnostico fenotipicos
sdo mais comumente utilizados. Ao mesmo tempo, uma andlise quanto as terapias de tratamento
medicamentoso, seja topico, seja sistémico, foi elucidado nesse estudo. Para ajudar nessa
analise, artigos contendo informacdes pertinentes as dermatofitoses em animais de companhia
foram incluidos para que se entendesse melhor todos os processos envolvidos nesse tipo de
infeccdo. Os trabalhos envolvidos nessa revisao foram pesquisados em base de dado como
PubMed, Scielo e Google Scholar, utilizando como palavras chaves na pesquisa, dermatofitose,
dermatophytosis, Microsporum canis, gatos, cats, dogs, caes, relatos de caso, case report, Brazil
e Brasil. Foram encontrados 22 trabalhos, destes, 7 sdo relatos de casos brasileiros e 15 sdo
artigos com estudos retrosprectivos e prospectivos dos Gltimos 26 anos, de varias regides do
Brasil, bem como outros trabalhos internacionais para confrontar os resultados obtidos. M.
canis foi o dermatdfito mais prevalente em cées e gatos no Brasil. Gatos sdo mais predispostos
a essa infec¢do, podendo apresentar-se sintomaticos ou assintomaticos. Politicas de educacao
preventiva no cuidado e manejo desses animais se fazem necessarias a fim de diminuir a
propagacédo dessa dermatofitose.

PALAVRAS-CHAVE: Brasil; Caes; Dermatofitos; Gatos; Relatos de casos
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SUMMARY

The present literature review aims to identify the most frequent dermatophyte species in the
clinic of small pets, such as dogs and cats. For that purpose, Brazilian case reports were
analyzed in order to find or verify which phenotypic diagnostic methods are most commonly
used. At the same time, an analysis regarding drug treatment therapies: topical and systemic,
was performed in this study. To assist in this analysis, articles containing information pertinent
to dermatophytoses in companion animals were included in order to better understand all the
processes involved in this type of infection. The studies analyzed in this review were searched
in databases such as PubMed, Scielo and Google Scholar, using as keywords for the search:
dermatophytosis, Microsporum canis, cats, dogs, case report and Brazil. The search retrieved
22 studies, of these, seven are Brazilian case reports and 15 are articles with retrospective and
prospective studies from the last 26 years from various regions of Brazil, as well as other
international studies to compare the results obtained in each study. M. canis was the most
prevalent dermatophyte in dogs and cats in Brazil. Cats are more prone to this infection and
may be symptomatic or asymptomatic. Preventive education policies in the care and handling
of these animals are necessary in order to reduce the spread of this dermatophytosis.

KEYWORDS: Brazil; Dogs; Dermatophytes; Cats; Case reports

INTRODUCAO

No Brasil, em 2018 estimava-se 139,3 milh6es de animais de companhia espalhados por
todo territorio nacional. Em comparagdo com 2013, houve um aumento de aproximadamente
6,9 milhdes de novos animais em domicilios brasileiros, com destaque para os gatos que em
comparagdo com o mesmo periodo, tiveram um aumento de 8,1% (Instituto Pet Brasil, 2019).

Com o namero de animais de companhia aumentando nos centros urbanos, as dermatopatias
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provocadas por fungos zoofilicos vém ganhando seu espaco entre os homens (Cafarchia et al.,
2006; Ferreiro et al., 2014).

Dermatdfitos zoofilicos causam infecgdes no homem e em outros vertebrados, e sao
transmitidos naturalmente através de objetos e locais contaminados ou por contato direto em
lesbes de animais infectados. Além disso, cdes e gatos, principalmente gatos, sdo reservatorios
primario de dermatdfitos, muitas vezes assintomaticos, e potenciais disseminadores dessa
infeccdo (Cafarchia et al., 2006; Torres et al., 2018; Gondim e Araujo, 2020).

S&o trés os agentes causadores mais frequentemente isolados nas dermatofitoses:
Epidermophyton, Microsporum e Trichophyton. Na clinica médica veterindria os géneros
Microsporum e Trichophyton s&o os mais comumente encontrados nos animais de companhia
(Da Cunhaetal., 2019). Atualmente houve uma alterag&o nessa classificagéo e sdo considerados
oito géneros, pode-se destacar que a familia Arthrodermataceae agora se apresenta como
Arthroderma, Microsporum e as outras subespécies de Microsporum foram realocadas em
novos géneros como Lophophyton, Nannizzia e Paraphyton (Boehm e Mueller, 2019).
Permanecem ainda Epidermophyton e Trichophyton e, foi proposto um novo género para 0s
Keratinomyces ceratanicus designado de Guarromyces (De Hoog et al., 2017; Boehm e
Mueller, 2019; Dukik et al., 2020). Nesta revisdo a taxonomia permanece conforme foi
encontrada nos estudos, porém, é importante destacar que uma espécie bastante citada em varios
estudos € a M. gypseum, e com 0s novos estudos filogenéticos, essa espécie agora pertence ao
género Nannizzia, juntamente com outros dermatéfitos geofilicos ou zoofilicos que
ocasionalmente infectam humanos, e agora € conhecido como Nannizzia gypseo (Dukik et al.,
2020).

Esse trabalho é uma revisdo da literatura com o objetivo de verificar qual a espécie

predominante entre os relatos de casos e estudos retrospectivos de dermatofitoses veterinarias
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no Brasil, e analisar nos relatos de casos causados pelo M. canis como ocorreu o diagndstico, o

tratamento e o desfecho da infeccéo.

DESENVOLVIMENTO

Foi realizada uma revisdo da literatura nas seguintes base de dados: Pubmed, Scielo,
Google scholar, usando as seguintes palavras chave: dermatofitose, dermatophytosis,
Microsporum canis; gatos; cats; dogs; caes; relato de caso; case report; Brazil; Brasil. Foram
incluidos os artigos em Portugués e Inglés completos. Foram excluidos relatos de caso ou
estudos que ndo aconteceram no Brasil.

Foram incluidos nesse estudo 7 artigos com relato de caso (Tabela 1) e mais 15 artigos
que fizeram estudos prospectivos ou retrospectivos de vérias localidades brasileiras que
examinaram tanto cdes e gatos com dermatofitoses quanto cdes e gatos sadios mas que
procuravam identificar agentes causadores de dermatofitoses em um periodo de tempo. Esses
estudos foram conduzidos nos seguintes estados brasileiros: 3 estudos no Ceara (Paixdo et al.,
2001; Brilhante et al., 2003; Cruz et al., 2020), 3 no Rio Grande do Sul (Machado et al., 2004;
Copetti et al., 2006; Ferreiro et al., 2014), 2 em Santa Catarina (Da Silva et al., 2011; Fraga et
al., 2017), 2 em Séo Paulo (Costa et al., 1994; Balda et al., 2004), 1 no Mato Grosso (Neves et
al., 2011), 1 em Minas Gerais (Beraldo et al., 2011), 1 na Paraiba (Valencio et al., 2018), 1 em
Pernambuco (Torres et al., 2018) e 1 no Parana (Da Cunha et al., 2019). Percebe-se que a regido
Sul e a regido Nordeste do Brasil apresentam o maior nimero de estudos voltados as
dermatofitoses.

Nesses estudos foi verificada uma frequéncia de M. canis que variou de 0% a 100%.
Dos trabalhos que estudaram tanto cdes quanto gatos, em alguns o M. canis foi descrito como
mais frequente entre os cdes (da Silva et al., 2011; Neves et al., 2011; Valencio et al., 2018;

Torres et al., 2018), em outros estudos (Paix&o et al., 2001; Brilhante et al., 2003; Copetti et al.,
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2006) M. canis foi descrito com maior frequéncia entre os gatos. Podemos salientar sobre que,
com uma excecdo (Costa et al., 1994), os outros trabalhos tiveram um nimero maior de cées
envolvidos em cada estudo.

Outros trabalhos relatam apenas dados relativos aos gatos (Ferreiro et al., 2014; Fraga
et al., 2017) ou referentes aos cdes (Machado et al., 2004), embora as espécies estudadas sejam
diferentes todos encontraram mais infec¢do por M. canis. Ndo apenas nos estudos no Brasil,
mas também em outros paises os animais de companhia s&o considerados reservatorios de M.
canis, na Italia (Cafarchia et al., 2004; Cafarchia et al., 2006; lorio et al., 2007), Alemanha
(Nenoff et al., 2014), Turquia (Seker e Dogan, 2011), Europa (Skerlev e Miklic, 2010) e Japéo
(Yamada et al., 2019). Cabe ainda dizer que em apenas um estudo nenhum dos gatos
apresentaram o M. canis como 0 agente infeccioso causador das dermatofitoses (Valencio et
al., 2018).

Em dois trabalhos (Ferreiro et al., 2014; Fraga et al., 2017) foram estudados somente
gatos sem dermatopatia. Segundo Ferreiro et al. (2014) o numero de isolados de dermatofitos
na populacdo estudada foi de 16/191 (8,4%) e somente espécies do género Microsporum foram
encontradas, com maior frequencia M. canis foi isolada em 11 amostras de animais saudaveis.
Ja no trabalho de Fraga et al. (2017) os dermatofitos foram isolados do pelame de gatos sem
dermatopatias em 3,0% (6/198) dos casos, o género Microsporum foi 0 Unico observado com
predominancia também para M. canis em 66,7%das amostras estudadas. Ja é sabido que a
infeccdo por M. canis pode ser adquirida de animais infectados com lesdes cutaneas, mas
também de portadores assintomaticos ou do meio ambiente (Cafarchia et al., 2006).

Além disso, em relacdo aos animais de companhia, felinos séo considerados o principal
reservatorio de M. Canis (Cafarchia et al., 2006; Torres et al., 2018; Gondim e Araujo, 2020).
No homem a forma de contato para esse tipo de dermatofitose esta diretamente associada a

contato com animais infectados. E muito comum as pessoas se infectarem com dermatofitos
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oriundos dos animais e do solo, porém é muito raro animais se infectarem com fungos
antropofilicos. Geralmente esse tipo de infecgdo causa no homem lesbes semelhantes as lesGes
dos animais sem muitos problemas, além do incomodo estético (Pinheiro et al., 1997; Neves et
al., 2018).

Dos artigos analisados, em um deles, os dados destoam dos demais (Valencio et al.,
2018), para eles, o agente causador mais frequente de dermatofitose em gatos com
dermatopatias e positivos para dermatéfitos é M. gypseum em 67% (2/3 dos casos) e
Epidermophyton sp. em 33% (1/3 dos casos). Em relagéo a cées, os autores encontraram o M.
canis presente em 7,3% (3/41 dos casos). Segundo os proprios autores do artigo os dados podem
ser divergentes de outros trabalhos devido ao nimero reduzido de animais avaliados. Além
disso, podemos observar algumas diferencas no referido trabalho quanto aos demais aqui
apresentados no que tange ao material utilizado para cultura, tipo de semeadura e tempo de
incubacédo. Valencio et al. (2018) optaram em utilizar como meio de cultura o Dermatobac®,
que possui e na sua formulacdo Agar DTM (Dermatophyte Test Medium - Meio de teste de
dermatofitos), Agar Sabouraud Glicose Seletivo e Agar BIGGY - preparado segundo Nickerson
(Agar de leveduras, glicina, glucose e bismuto) por 72 horas a 28°C. Orientacdes distintas estdo
descritas na bula do fabricante como, por exemplo, a temperatura que deve ser de 22° C e a
observacao por 3 semanas (Probac do Brasil).

Essas discrepancias em relacdo a frequéncia da espécie M. canis no trabalho de Valencio
et al. (2018) podem ser pelo fato do DTM servir como meio alternativo para diagnosticar o
crescimento dos dermatofitos por sua reacdo alcalina transformar o vermelho fenol em apenas
vermelho. Sendo assim, muitas estruturas fangicas acabam prejudicadas em funcdo da
pigmentacdo impedir ou impossibilitar a identificacdo de alguns dermatofitos, e com isso,
muitas reacOes podem ser relatadas como falso-negativas, principalmente com o género

Microsporum (Dos Santos et al., 2002). Ademais, pode ser destacado que a falta de
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identificacdo de M. canis em gatos também pode estar ligada a falhas na execugdo dos testes de
triagem, na identificacdo de presenga ou ndo de dermatofitos, ou no desconhecimento da
casuistica de M. canis em gatos. Os demais estudos que utilizaram a cultura como método de
diagnostico, cultivaram o material em Agar Saboraud dextrose mais algum inibidor de bactérias
ou leveduras.

Com o objetivo de investigar a prevaléncia de dermatofitos em cées, gatos e meio
ambiente, Da Cunha et al. (2019) observaram por meio de cultura e RAPD (Random
polymorphic DNA amplification - Amplificacdo aleatéria de DNA polimorfico) que M. canis
esteve presente em amostras sintomaticas e assintomaticas com prevaléncia de 26,9% (14/52).
Este método é descrito de como facil implementacéo, baixo custo, e alto poder discriminatdrio.
Sua reprodutibilidade pode ser aumentada com a utilizacdo de concentragdes definidas de DNA
e diferentes reagentes usados na amplificagdo (Da Cunha et al., 2019). Com resultados
similares e utilizando o método micoldgico direto e cultura micoldgica, outro estudo observou
gue M. canis era presente em 26,3% das culturas positivas (Machado et al., 2004).

Assim os métodos diagnosticos mais utilizados para M. Canis, além do RAPD, cultura
micoldgica, pesquisa micoldgica direta é a analise histopatoldgica e a PCR (polymerase chain
reaction - reacdo em cadeia da polimerase) (Brilhante et al., 2003; Moriello e Leutenegger,
2018; Da Cunha et al., 2019).

A PCR consiste na analise de DNA e RNA e tem sido usada em microbiologia clinica
para ajudar na classificacdo, bem como na identificacdo de muitos micro-organismos, incluindo
dermatofitos. No trabalho de Brilhante et al. (2003) ao utilizar o método foi observado que M.
canis isolado de gatos e cdes com dermatofitose no nordeste do Brasil eram geneticamente
semelhantes, ou seja, poderiam ser clones bem adaptados as condi¢Bes desta regido, além de
que, na reacdo de RAPD com o primer OPK-17 nenhum tipo de polimorfismo nas cepas

analisadas de M. canis foi detectada. Ja sobre a analise histopatoldgica, segundo Moriello
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(2014) ndo é muito indicada uma vez que a coloracdo utilizada prejudica a identificacdo dos
Dos 7 artigos de relatos de caso selecionados (Tabela 1)

agentes infecciosos, porém foi utilizada em 3 dos trabalhos avaliados (Tostes e Giuffrida, 2003;

responsavel pela infeccdo identificado, e em um deles (Castro et al., 2016) o agente infeccioso
ndo foi identificado todavia todos os sinais tendem a crer ser uma infecgdo por M. canis e por

Tabela 1 : Estudos de relato de casos nos quais M. canis foi 0 agente causador da infec¢do.*

sem raca definida; ** hidroxido de potéssio.

isso ele ndo foi descartado nessa revisao.

Nobre et al., 2010; Valencio et al., 2018).
dois casos (Tostes e Giuffrida, 2003).
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Em relacdo aos relatos de caso (Tabela 1), pode-se observar que os sinais e sintomas

mais frequentemente relatados foram alopecia, nédulos dérmicos pelo corpo, lesdes cutaneas e

lenta. Outro achado interessante foi que alguns relatos de caso descrevem que 0

secregéo puru

animal apresenta coceira (Castro et al., 2016; Waller et al., 2014). Na literatura € salientado
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como caracteristica importante o fato dessas infeccdes ndo apresentarem coceira (Moriello et
al., 2017).

Em relagdo a contaminacgdo em humanos, foi descrita em dois casos analisados e ambos
eram proprietarios de animais com dermatofitose. As lesdes dos proprietarios eram similares as
dos animais (Castro et al., 2016; Waller et al., 2014), podemos observar que os tutores dos
animais também apresentaram infecgdes semelhantes as dos seus pets. Apesar dos relatos ndo
apresentarem o desfecho dos exames realizados pelos tutores nem 0s micro-organismos
encontrados, tudo leva a crer que se tratavam dos mesmos agentes infecciosos de seus animais.
Corroborando com esses relatos de caso e com a literatura mundial, o estudo de Costa et al.,
(1994), relatou a ocorréncia de varios surtos em que tutores, cuidadores e médicos veterinarios
foram diagnosticados positivos para M. canis por terem tido contato direto com cées e gatos
infectados e que também houve contaminagdo cruzada entre gatos e cdes infectados. Ainda
pode-se destacar que para Se evitar esse tipo de contagio, entre o animal e seu dono, deve-se
limpar todas as areas comuns, e que o tratamento ndo deve se restringir a apenas medicamentos
(Neves et al., 2018). E muito importante um diagndstico precoce de dermatofitose, tanto para
humanos, quanto para 0s animais de companhia, pois a demora no tratamento pode acarretar
situacOes graves com a infec¢do. Em humanos, por exemplo, € muito comum Tinea capitis por
M. canis que em uma fase mais avancada pode causar queda de cabelo, manchas vermelhas no
couro cabeludo e, muitas vezes pode gerar uma massa tumoral e folicular (Skerlev e Miklic,
2010). Em cées e gatos a presenca de nodulos dérmicos e alopécia caracterizam uma evolucéo
mais severa da doenca (Pereira et al., 2006; Waller et al., 2014), além de secregdes
mucopurulentas (Gongalves e Silva filho, 2015). De maneira geral, os dermat6fitos conseguem
causar infeccOes cronicas principalmente em pessoas com doencas imunolégicas congénitas e

infeccdes diversas (Graser et al., 2018).
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As dermatofitoses sdo descritas na literatura como sendo néo fatais (Moriello, 2014;
Jacobson et al., 2018). Contudo, em dois relatos de caso selecionados para este trabalho o
desfecho apresentado foi o ébito do animal relatado, fica dificil avaliar a relevancia do dbito
nesse caso, pois isso pode ser um viés, uma vez que sabe-se que sdo relatados os casos mais
relevantes e diferentes e que talvez pelos estudos internacionais a morte nao é frequente, mas
podemos chamar a aten¢do que ela é sim possivel de acontecer.

Nos relatos de caso agrupados neste trabalho, ndo foi tdo simples tragar um perfil
epidemioldgico entre os animais, ao contrario, dos 8 casos aqui apresentados, 3 eram fémeas e
3 eram acima dos 4 anos de idade. Mundialmente os animais com menos de 1 ano de idade e
alguns com até 5 anos sao mais susceptiveis as dermatofitoses indiferente do sexo, e parece que
a doencga acomete mais cdes da raga yorkshire (Cafarchia et al., 2004; Cafarchia et al., 2006;
lorio et al., 2007). Nos gatos ndo parece haver uma raca definida, porém os de pelos longos sdo
descritos como 0s que mais adoecem. Entre 0os humanos, criangas e adolescentes séo 0s que
mais desenvolvem a doenca (lorio et al., 2007; Nenoff et al., 2014; Moriello et al., 2017).

Ao analisarmos as caracteristicas apresentadas em todos os casos, podemos perceber
gue ndo sdo apenas animais imunossuprimidos que apresentam infeccGes secundarias
(Goncalves e Silva Filho, 2015; Tostes e Giuffrida, 2003) pois esses dois animais apresentados
ndo foram classificados como imunossuprimidos e ambos apresentaram infec¢do bacteriana
juntamente com M. canis. Na literatura é descrito que sdo 0s animais imunossuprimidos que
apresentam infec¢des secundarias (Frymus et al., 2013).

Na literatura é descrito que para o tratamento das dermatofitoses deve-se fazer uso
topico de xampus e clorexidine semanalmente e de tratamento sistémicos, dependendo do caso
(Frymus et al., 2013; Aneke et al., 2018; Ceconi et al., 2018). Nos relatos o uso concomitante
de medicamentos tdpicos e sistémicos ndo foi utilizado, em alguns estudos o tratamento foi

feito apenas com medicamentos sistémicos (Tostes e Giuffrida, 2003; Pereira et al., 2006;
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Nobre et al., 2010). J& nos casos descritos em Gongalves e Silva Filho (2015) e Castro et al.
(2016) foram prescritos apenas medicamentos de uso topico, e nos demais casos Waller et al.
(2014) e Cabana et al. (2013) ndo foi relatado o tratamento utilizado. Vale ressaltar que no caso
descrito por Castro et al. (2016) foram prescritos medicamentos de uso sistémicos, porém sua
indicacdo ndo é para tratamento fangico, mas sim para pulgas, carrapatos e vermes.

Em relacdo ao caso descrito por Castro et al. (2016), o médico prescreveu medicamentos
antes de coletar material para exames, o que ndo é aconselhado pela literatura (Frymus et al.,
2013; Moriello et al., 2017). Na literatura é descrito que o melhor seria coletar material antes
de entrar com qualquer terapia medicamentosa, evitando assim erros de tratamento e
principalmente de diagnostico.

Quando analisamos a parte diagndstica de todos os estudos, concluimos que foi unanime
a utilizacdo do exame direto em Iamina com KOH e a cultura fangica, o que corrobora com
diversos estudos (Frymus et al., 2013; Nemzek et al., 2015; Moriello et al., 2017).

De acordo com Frymus et al. (2013), o cuidado no manejo dos animais e dos materiais
para exame é fundamental. Tal cuidado foi observado em apenas poucos trabalhos revistos
nesse estudo (Paixao et al., 2001; Cabana et al., 2013; Waller et al., 2014; Ferreiro et al., 2014).
A lampada de Wood, apesar de ser um exame de baixo custo, foi solicitada apenas em poucos
casos (Pereira et al., 2006; Goncalves e Silva Filho, 2015; Castro et al., 2016). Talvez seja
porque tem pouca sensibilidade uma vez que algumas cepas de M. canis ndo sdo fluorescentes
e também porque muitos outros dermatéfitos ndo possuem fluorescéncia (Frymus et al., 2013).

Fazendo uma analise geral do que diz a literatura e o que é feito nas clinicas veterinarias,
comparando com os relatos de casos, Aneke et al., (2018) escrevem que ha um despreparo dos
profissionais laboratoristas e dos médicos veterinarios, e ha urgéncia em se estabelecer ensaios
especificos na microbiologia, afim de levar conhecimento a esses profissionais, pois ndo existe

na literatura esse tipo de informacdo referente ao diagndstico de dermatofitoses, mais
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exatamente ao M. canis. E Lana et al., (2016) descreve que o nimero de animais de companhia
cresceu muito e a tendéncia é cada vez crescer mais, e que precisa-se de mais estudos em
cuidados, manejo e em terapéuticas. E muito importante estudar e saber sobre a epidemiologia
dos dermatofitos, para um diagndstico mais eficaz e uma terapia mais pertinente, para se evitar
as complicagdes mais graves da doenga, uma vez que os dermatéfitos conseguem ser resistentes
a maioria dos antifungicos (Gréser et al., 2018). O homem, por ndo saber lidar e ndo ter
embasamento sobre esse micro-organismo, pode ser um potencial veiculador dessa doenca
(Lana et al., 2016).

O que podemos concluir é que ainda sdo praticados diagndsticos e tratamento para
dermatofitoses, principalmente para M. canis na clinica de gatos, conforme o conhecimento
“basico” do médico veterinario, e que a culpa ndo ¢ em momento algum dele, pois 0 mesmo
ndo consegue encontrar fundamentos cientificos comprovados na literatura ou em plataformas
como CLSI, EUCAST e BRCAST, havendo assim uma necessidade na clinica de animais de
companhia de médicos veterinarios especializados em dermatologia (Aneke et al., 2018). No
Brasil, estudos sobre dermatofitoses, principalmente voltados para M. canis sdo muito
precarios, existem poucos relatos de casos, que nao sao tdo completos, pois em alguma fase do
relato € deixado ou esquecido uma informacdo importante, muitas vezes essa informacéao é

justamente 0 micro-organismo em questao.

CONCLUSAO

M. canis é o agente causador de dermatofitoses mais frequentemente isolado no Brasil.
N&o existe consenso na terapia medicamentosa.

M. canis em gatos € muito importante, pois animais infectados e assintomaticos podem
infectar outros gatos, o ambiente e seu tutor, e conforme visto nos relatos acima citados, pode

levar 0 animal a 6bito, caso a doenca se manifeste e a procura por tratamento ndo seja imediata.
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O que podemos fazer para mudar esse cenario é uma politica educativa preventiva quanto aos
cuidados e manejo de cées e gatos, pesquisar e desenvolver um protocolo exclusivo para M.

canis ou outros dermat6fitos patogénicos para os cuidados dos pequenos animais de companhia.
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3 CONCLUSAO E PERSPECTIVAS

Conclui-se que é extremamente importante a agilidade e rapidez no diagnostico e
tratamento das dermatofitoses, de modo a diminuir o contdgio e propagacdo da doenga, bem
como a forma mais grave da mesma.

A epidemiologia nos ultimos anos vem tendo algumas mudancas como a idade, que nao
mais se restringem a animais menores de um ano de idade fazendo com que profissionais
laboratoristas e médicos veterinarios precisem constantemente se atualizar.

O uso empirico de antifungicos sem o conhecimento epidemioldgico e sem exames
diagnosticos adequados, prejudicam o bom sucesso no tratamento.

Politicas preventivas de educacdo continua nos servicos de salde publica humanas em
conjunto com os servicos de atencdo veterinaria se faz necessario com o aumento de animais
de companhia nos lares brasileiros.

Os medicamentos mais utilizados no cendario veterindrio sdo a griseofulvina,
cetoconazol, itraconazol ou fluconazol concomitantemente ao uso de clorexidine.

Como perspectiva temos a necessidade de se criar um protocolo especifico de
susceptibilidade para M. canis, devido ao mesmo ndo apresentar os mesmos fatores técnicos

das estirpes padrdo, como temperatura, in6culo e periodo de incubacao.
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Tabela: 15 estudos retrospectivos ou prospectivos sobre dermatofitoses no Brasil incluidos no

artigo de reviséo.

Referéncia/ | Espécies estudadas | Identificacao Resultados
Local do
estudo
Costaetal., | 17 gatos, 5 céese Escamas de pele ou pelos, | Isolados 42 amostras de M.
1994/ 21 pessoas colhidos por tragéo ou canis e 2 de M. gypseum
Séo Paulo raspagem e tratados com | M. canis fazia parte de 6 surtos
KOH 30%, cultivo em com gato, cédes, humanos
agar sabouraud. E 1 surto de M. gypseum.
Paixdo et al., | Periodo de um ano, | Exame clinico geral, 92 amostras examinadas 21
2001/ 74 cdes e 18 gatos, | animais foram submetidos | (23%) resultaram em culturas
Fortaleza, com lesBes cutaneas | inicialmente a lavagem da | positivas de dermatdfitos.
Ceara sugestivas de pele com sab&o de coco. Os dermatdfitos isolados: M.
micoses, de 2 meses | Amostras de pele e pelo canis, isolado em 6 amostras
a 7 anos de idade. coletadas de lesdes ativas | (28,6%) cdes e 10 amostras
em todo o corpo e cultura. | (47,6%) de gatos.
Brilhante et | Periodo de um ano | Espécimes foram obtidos | 41 (18,1%) das amostras foram
al., 2003 / (novembro de 2000- | de raspas de pele, positivos para dermatdéfitos.
Fortaleza, Dezembro de 2001), | fragmentos de unha ou o | As culturas de fungos foram
Ceara amostras clinicas de | pelo de cada animal, positivas para trés espécies em
227 animais (189 arrancando o pelo com cdes: M. canis (92,6%), T.
cdes e 38 gatos) uma pinga e raspando mentagrophytes var.
com suspeita de escamas epidérmicas de mentagrophytes (3,7%) e M.
dermatofitoses lesBes suspeitas de gypseum
foram examinadas. | dermatofitoses com (3,7%). Todos o0s gatos foram
l&amina cirdrgica. Cultura | infectados com
em tubos com agar M. canis (100,0%). A analise
Sabouraud e microscépica direta foi positiva
microscopia com KOH. em 61,0% das amostras.
Baldaetal., | Casosde Foi caracterizado o 76 animais com dermatofitose,
2004 / dermatofitose em género e a espécie de 40 (52,7%) cées e 36 (47,3%)
Sao Paulo caninos e felinos, dermatofitos através de gatos.
atendidos, no cultivo micoldgico. - 76 animais, M. canis foi
Servico de identificado em 66 (86,8%) dos
Dermatologia animais, M. gypseum em nove
FMVZ/USP por (11,9%) e T. rubrum em um
analise das fichas de (1,3%).
registro dos casos
novos.
- janeiro de 1999 a
marco de 2001 (27
meses), diagnostico
de dermatofitose em
76 animais.
Machado et | 250 cdes com Foram obtidas amostras Dos 250 animais amostrados,
al., 2004 / disturbios do pelame e/ou crostas das culturas fungicas: 124
dermatolégicos das regides afetadas para | (49,6%) culturas sem
Porto diversos, no periodo | exames micolégicos crescimento fungico; 74 (29,6%)
Alegre, Rio culturas resultaram positivas
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Grande do de marco de 2000 a | direto e culturaem todos | para fungos considerados
Sul marc¢o de 2001. 0S €asos. saprobios e em 52 (20,8%)
culturas observou-se
crescimento de fungos
causadores de micoses cutaneas,
sendo 33 (13,2%) Malassezia
pachydermatis, 14 (5,6%) M.
canis e 5 (2,0%) M. gypseum.
Copetti et Um total de 1.240 Todas as amostras foram | A microscopia foi positiva em
al., 2006 / amostras compostas | examinadas por 76 (68,47%) de 111 culturas
Rio Grande | de pele, microscopia direta e positivas de cées, e
do Sul amostras de cultivadas. em 24 (57,14%) de 42 culturas
raspagem de unha e positivas de gatos. M. canis foi
pelo foram a espécie fungica mais
coletadas de prevalente observada, em de
1.089 (87,8%) cées 68,5% das culturas positivas
e 151 (12,2%) gatos para cdes, e foi o Unico fungo
com suspeita clinica nas espécimes de gato.
de dermatofitose.
Beraldo et 80 animais (40 Foi realizada a coleta das | Os dermatéfitos foram isolados
al., 2011/ gatos e 40 cées) escamas da pele dos de 13 cées (32,5%) e
cidade de De Janeiro de 2007 | animais 14 gatos (35%), em um total de
Alfenas, a dezembro de 2007 | na cabega, costas e 47 culturas positivas, sendo 19
Minas com ou sem lesdes | abddmen e em areas com | isoladas de cdes e 28 de gatos.
Gerais dermatofiticas e sugestdes Vinte e cinco culturas
encaminhados para | lesfes dermatofiticas e foi | foram identificados como M.
clinicas feita microscopia e canis (52,2%), sete como M.
veterinarias. cultura. gypseum (14,9%) e 15 como
espécies pertencentes ao género
Trychophyton (31,9%).
Neves et al., | Casos no periodo de | Fragmentos de pelos e De 3906 animais, dentre estes
2011/ janeiro de 2006 a escamas da pele, retirados | 451 (11,5%) apresentaram
Cuiaba, dezembro de 2008, | com auxilio de pinga ou dermatopatia. As dermatofitoses

Mato Grosso

com 3906 animais
atendidos, dentre
estes 451 (11,5%)
apresentaram
dermatopatia.

raspagem cutaneo
superficial, foram
semeados em agar
Sabouraud.

foram diagnosticadas em 279
(61,9%) dos casos de
dermatopatia, sendo 270
(96,7%) na espécie canina e
nove (3,2%) em felinos. M.
canis foi identificado em 270
(96,78%) dos animais,
Trichophyton spp. em 3 (1,1%)
e em 6 (2,1%) néo tiveram
diagnéstico definitivo.

Da Silva et
al., 2011/
Xanxerg,
Santa
Catarina

Raspados cutaneos
das lesdes de pele
(da cabeca e regido
anterior do corpo)
de 41 cées e sete
gatos com suspeita
clinica de
acometimento por
dermatite fungica.

Os pelos dos animais
foram submetidos a
exame direto, em
microscopia e realizado o
cultivo das amostras em
meio Agar Saboraud.

-Em cées: o0 exame direto
indicou 11 (26,83%) amostras
foram consideradas como
positivas pela visualizacdo de
lesbes e Apos o cultivo das 41
amostras coletadas de cdes, em
seis (14,63%) houve
crescimento de dermatofitos.
Das amostras positivas no
cultivo primario, 50% (3/6)
foram identificadas como M.
canis, 33,30% (2/6) como M.
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gypseum e 16,67% (1/6) como
M. nanum.

Nos gatos, das sete amostras
submetidas ao exame direto, trés
(42,86%) foram consideradas
positivas, contudo nao foram
obtidos cultivos positivos nos
gatos.

Ferreiro et 191 gatos sem Friccdo do pelame coma | Foram isolados 16/191
al., 2014 / dermatose utilizacdo de pedacos de | amostras(8,4%) dermatdéfitos na
Porto carpete esterilizados ou populagéo estudada e somente
Alegre, Rio escovas de dente ou espécies do género
Grande do escovas tipo Denman Microsporum. A espécie M.
Sul esterilizadas. Desinfeccdo | canis foi isolada em 11 amostras
prévia com alcool 70° (5,8%) e M. gypseum em 5
GL. Cultura em agar (2,6%).
sabouraud.
Fragaetal., | 198 amostras de Escovacao dos pelos, a Dermatofitos isolados do
2017/ pelame de gatos favor e contra o sentido pelame de gatos sem
Florianopolis | sem dermatopatias | de sua inser¢do, em todo | dermatopatias foi de 3,0%
corpo do com escova (6/198). O género Microsporum
dental estéril. Antes da foi 0 Unico observado, sendo: M.
colheita, exame canis (66,7%) e M. gypseum
dermatolégico para (33,3%).
assegurar a auséncia de
sinais clinicos de
dermatofitose.
Semeadas em placas de
Agar Sabouraud.
Torresetal., | De mar¢o/2011 a Pelos e escamas Dos 99 caes, foram isolados sete
2018/ janeiro/2012 epidérmicas foram dermatofitos, seis M. canis e um
Recife - 106 animais coletadas de cées e gatos | M. gypseum, e dos sete gatos,
avaliados com com sinais clinicos apenas isolado um M. canis.
sinais clinicos sugestivos de
sugestivos de dermatofitose, cultura em
dermatofitose, 99 meio Agar Sabouraud.
eram cées e sete
eram gatos.
Valencioet | 359 animais, sendo | A bidpsia foi realizada Dos animais, 16%
al., 2018/ 245 cdes e 105 nos locais da lesdo (41/254) dos cées e 16,2%
Paraiba gatos cabelos e crostas foram (17/105) dos gatos apresentaram
entre abril e coletados para analise sinais
dezembro de 2016 laboratorial sugestivos de

raspando as bordas das
lesbes

-Todas as amostras
primeiramente
submetidos ao DME

e entdo semeado nas
culturas Dermatobac®.
-Os dados foram
coletados dos prontuarios
clinicos dos animais.

dermatofitose.

-Dos cédes com dermatopatias,
apenas 12,2%

(5/41) foram positivos para
dermatofitos. Destes, 60%
(3/5) testado positivo para M.
canis, 20% (1/5)

para M. gypseum, e 20% (1/5)
para

Trichophyton mentagrophytes.
-Entre os gatos 17,6%
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(3/17) foram positivos para
dermatofitos. Destes, 67%
(2/3) testou positivo para M.
gypseum, e 33% (1/3) para
Epidermophyton sp.

Da Cunhaet | Asamostras foram | Amostras coletadas de 26,9% (14/52) amostras foram
al., 2019/ coletadas de 33 cdes | animais com lesdes e das | consideradas positivas para
Parana e 19 gatos com superficies domésticas dermatdfitos. Foram coletadas
sinais clinicos foram realizadas em 36 amostras de 12 domicilios
classicos de duplicata. Nos animais foi | onde viviam animais
dermatofitose no realizada raspagem das considerados positivos, dos
periodo de 12 bordas das leses com quais 27,77% (10/36) foram
meses. uma lamina de bisturi considerados positivos.
esterilizada, enquanto Nas amostras sintomaticas ou
lesdo difusa e superficie assintomaticas e ambientais
doméstica foram positivas M. canis foi o nico
amostradas pela técnica agente isolado.
de carpete e foi realizada
cultura e tipagem
molecular.
Cruzetal., Espécimes clinicos | As amostras coletadas - Os cées, responsaveis por 81,4
2020 / Ceara | obtidos de cdes e foram: raspados de pele, | % do numero total de animais

gatos com sinais
clinicos e lesdes
dermatoldgicas e
atendidos no
periodo de 2013 a
2018, com 2.431
amostras.

swabs, puncdes, lavados,
fragmentos teciduais,
debris celulares. Foi
realizada microscopia e
cultura fungica em Agar
Sabouraud.

acometidos por alguma micose e
0s gatos foram responsaveis por
18,6 % do namero total.

- O agente flngico
predominante em amostras em
caes foi a Malassezia
pachydermatis (40,0%), seguida
de M. canis (16,5%),
Trichophyton mentagrophytes
(4,5%), M. gypseum (2,5%), T.
verrucosum (0,7%), T.
tonsurans (0,2%) e Candida spp
(0,18%). Em gatos a espécie
predominante foi M. canis
(51,5%) seguida por M.
pachydermatis (11,9%),
Histoplasma spp (6,9), T.
mentagrophytes (5,9%), M.
gypseum (5,0 %).




ANEXO A - BULA DO SISTEMA DERMATOBAC®

PROBAC DO BRASIL

DERMATOBAC

Indicacoes:

DERMATOBAC & um iaminooutivo destnado ao solamento de fungos produtores de dermatomcozes. A masaria destss infecgbes € cousada
por dermatdfifos, dos péneros Morosporum, Epdemmophiyton e Trichophyton. Em algumas ocasides, leveduras do génera Candida,
especialments Candida sbscans, podem ser responsidves por gste processo

Coracteristicas dos Componentes:

O sisteme Dermatobac contém o meio Agar D.TM na face larga da limina e o3 meios Agar Sabouraud Glicose Seletvo e Agar BIGGY na
face dividica da ldmina.

Agar D.TM.: agar seletivo para dermaiifilng, prepemdo sagunco a fammues sugenca por TAPLIN | E um meio de coloragiio amareta imtensa, que
papa a superfice mais larga do Dermalohac. Favorece @ multigicaghc de demmatditos = inbe o crescmanto de mgos saprofiticos, bectérias
aloumas espécies de leveduns, A makria dos dematdftos slcalreza mpdamente o meio durante sun mulipicazio, o que pode sa faciments
obsarvado peia madanca de cor do indicador de pH (vermelho de fenol) de amarglo para vermelo, ¢ amportanie notar que a mudanga de cor 58
verfica antes mesmo do aparecmentc das coléraas, fazendo com gue apds os primercs 7 das depos da semeadurs & o =sba da exindénoa do
dermatdfita, meumd que as colnias 54 se fagam notar apde 1.3 semanas de incubaghe. Raraments contaminamies boclerianos alleram a oor da
meo, & o aspecto ndo micekal das coldnias permte o diagndstico diereninl dos dermalsfitos. Algumas espécies de Candda podem cescer no
meo O.TM. & também allerar sua cor. O aspecio das coldnas permitird dierencar os dermatditas {coldnias flameniosas) de leveduras {colénias
cremosas) Raros funges flamaniosos contamrantes podem mufipicarse no DTM. Neste caso as coidnas e 0 micdlio aparscem antes que
ncorra a madanga de cor no maio. Segundo TAPLIN e cola. é possivel diagnosticar rapidamenie & com precisio desmadiiiios em 57% dos cascs
utifzando-se esle meio de cullura

Agar Sabouraud Glicose Seletivo: é 0 meio amareln que omga ura face do parte dividida di \amina do Dermatobac. E wm meio enriquecdo que
permile o mulitiplcacin de dermaid®ios ¢ da maioris dos levedurds. E também sefetivo, impedinde = ruitiplcaciio de boctéeiay & fungos saprofificos
Nio tem indcador de pH &, portanio niio sofre plleragio de coloragdo; ests caracteristica onenta meihar ¢ dingnasico do género do dermaidido
Isofado. Em casos pasitivos, os colénies aparecem 1 8 4 semanas opds o semeadua

Agar BIGGY [preparado segundo Nickersonf mesc branco. gue ocups a culra uma face da parfe dividda da |hmina do Oemmatobac E um mein
seistvn, recomendado para o izolamenin de jeveduras, especiaiments do género Candida, & pam orentsr o dagnéalico dierencinl das prinopas
raptces deste ginero. As Candicit app reduzem o suffils de bismuia, wn dos companendes do meio, farendo com gue © agar se loms maram ounegro

Procedimentos

Racomendamecs que o malerial otddo do pacentes {aspada de pele, escamas, pdios, unhas. _ | seja semendo nos 3 melos do Dermatobac utlizando-se
instrumenios esisriirados incubar a temperatura ambents (a0 redor de 22°C) poe 3 semanas. cam a tampa seem rosgesadn. Exuminar disriamenis o
plieragio de cor nus mera 0. TM. ¢ BIGGY e o aparecimento de coldnias nos 3 meics O Demmaiobac deve ser moufindo com a tampa nio totsiments
reaquenda pars faditar o metabaliemo serdbico e principaiments, possibiitar uma mudanga de coforagio mais rigeda co mese D TM.

Interpretagio dos Resultados

A mudanca rapida da cor do melo DTM. indica a presenca de dermatdinos, que deve ser confirmada quando houver o marscmeanto das coldnins
tanto no D.TM. como no Ssbournud seletivo.

0 aparecmenis de colénias sacuras no meia BIGGY indca a presenca de Candida =1, alguras espéces do género temdém podemn oescer nos mecs
D.TM. o Sabouraud seletvo

Pars a derdficacio dos génecos = papédes de dermattitos, recomandamas o estudo morfiégco das coidnias no meo Sabouraud, 0 esame mictosccpico
& microcufuras

Paca a identficacio definitive das empéces do génern Candida recomendamas grovas de fermentagho, auxonograma e demonstracio da producin
de lubo germnativa. Algumas espéaes podem sar apidamenis idendficadas pela a2o de meio cromogénico (CHROMagar Candda. Probac do Brasi)
Dermatabac deve sar absarvado durante 3 ssmanas; nie havendo multiphicagdo de fungos 2% entio, 0 exame micclégico deve ser cansiderido
negative

Observagiio: O produto funoona comm meso de iransporte quando semeado no local da colets

Precaugdes: Apos o uso. o produio deverd ser descartado confurme s recomendaciies vigartes para residucs da servicos do saude

Apresentagdo: Caxa com 10 lammaculivos Validade: & meses.

Consarvagho: Manier &m lugar frasco e secn, a tsrpeyaturs ambienis entre 10°C ¢ 25°C. Nito refrgerse
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2 Murray, PR ol 2 ~ Manual of Ciincal Microbology, 8” ed., ASM Press, Washngton, DC 2007,

1 Koneman, £ W Alen, S.D. el @ - Calor Afas and Textbook af Diagnostic Micobclogy, 6 Ediion. J. B Linpooft Commparty, Philadelphia, 2006

SOMENTE PARA USO DIAGNOSTICO “IN VITRO® Rev: 02

PROBAC DO BRASIL Produtos Bacteriologicos Ltda.
Rua Jaguaribe, 35- Santa Cecilia - Sdo Paulo - SP - CEP 01224-001

Fone: 55 11 3367 - 4777 - Fax: 55 11 3223 - 8368
CNPJ 45.597.176/0001 - 00 - Insc. Est. 110.485.842.111

38

Site: www.probac.com.br E-mail: probac@probac.com.br



39

ANEXO B - NORMAS DE PUBLICACAO DA REVISTA BRASILEIRA DE CIENCIA
VETERINARIA

Diretrizes para Autores

O periddico RBCV é uma publicagdo, com acesso e envio de artigos exclusivamente
pela Internet (www.uff.br/rbcv). Editado na Faculdade de Veterinaria da Universidade Federal
Fluminenseda, destina-se a publica¢do de artigos de revisdo (a convite do Conselho Editorial),
relato de caso (somente serdo aceitos relatos que contribuam com o avanco do conhecimento
na area), e pesquisas originais nas seguintes se¢des: Tecnologia e Inspec¢do de Produtos de
Origem Animal, Producdo Animal, Medicina Veterinaria Preventiva, Patologia e Andlises
Clinica Veterinaria, Clinica Médica e Cirurgica e Reprodug¢ao Animal.

Os artigos encaminhados para publica¢do sdao submetidos a aprovacao do Conselho
Editorial, com assessoria de especialistas da area (revisores ad hoc). Os pareceres tém carater
imparcial e sigilo absoluto, tanto da parte dos autores como dos revisores, sem identificacao
entre eles. Os artigos, cujos textos necessitam de revisdes ou corregdes, sao devolvidos aos
autores e, se aceitos para publicacdo, passam a ser de propriedade da RBCV. Os conceitos,
informacgdes e conclusdes constantes dos trabalhos sdo de exclusiva responsabilidade dos
autores.

Os manuscritos devem ser redigidos na forma impessoal, espaco entre linhas duplo
(exceto nas tabelas e figuras), fonte Times New Roman tamanho 12, em folha branca formato
A4 (21,0 X 29,7 cm), com margens de trés cm, paginas numeradas seqliencialmente em
algarismos arabicos, ndo excedendo a 20, incluindo tabelas e figuras (inclusive para artigos de
revisdo). As paginas devem apresentar linhas numeradas (a numeracao é feita da seguinte
forma: menu arquivo/configurar pagina/layout/nimeros de linha.../numerar linhas). Ndo
utilizar abreviacdes ndo-consagradas e acronimos, tais como: "o T2 foi menor que o T4, e ndo
diferiu do T3 e do T5". Quando se usa tal redacdo dificulta- se o entendimento do leitor e a
fluidez do texto.

Prefere-se o uso da lingua inglesa nos artigos submetidos.

CitagOes no texto: sdo mencionadas com a finalidade de esclarecer ou completar as idéias do
autor, ilustrando e sustentando afirmag¢des. Toda documentag¢dao consultada deve ser
obrigatoriamente citada em decorréncia aos direitos autorais. As citacdes de autores no texto
sdo em letras minusculas, seguidas do ano de publicagdao. Quando houver dois autores, usar
“e” e, no caso de trés ou mais autores, citar apenas o sobrenome do primeiro, seguido de et
al. (ndo-italico). Menciona- se a data da publicacdo que devera vir citada entre parénteses,
logo apds o nome do autor. As citacdes feitas no final do paragrafo devem vir entre parénteses
e separadas por ponto e virgula, em ordem cronolégica. Deve-se evitar referéncias
bibliograficas oriundas de publicacdes em eventos técnico-cientificos (anais de congressos,
simpdsios, seminarios e similares), bem como teses, dissertacdes e publicacdes na internet
(que ndo fazem parte de periddicos cientificos). Deve-se, entdo, privilegiar artigos publicados
em periddicos com corpo editorial (observar orientagdes percentuais e cronoldgicas no ultimo
pardgrafo do item “Referéncias”).
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Citacdo de citagdo (apud): ndo é aceita.
Lingua: Portuguesa, Inglesa ou Espanhola.

Tabela: deve ser mencionada no texto como Tabela (por extenso) e refere- se ao conjunto de
dados alfanuméricos ordenados em linhas e colunas. S3o construidas apenas com linhas
horizontais de separacdo no cabecalho e ao final da tabela. A legenda recebe inicialmente a
palavra Tabela, seguida pelo nimero de ordem em algarismo arabico (Ex.: Tabela 1. Ganho
médio didrio de ovinos alimentados com fontes de lipideos na dieta). Ao final do titulo ndo
deve conter ponto final. Ndo sao aceitos quadros.

Figura: deve ser mencionada no texto como Figura (por extenso) e refere- se a qualquer
ilustracdo constituida ou que apresente linhas e pontos: desenho, fotografia, grafico,
fluxograma, esquema etc. Os desenhos, graficos e similares devem ser feitos com tinta preta,
com alta nitidez. As fotografias, no tamanho de 10 x 15 cm, devem ser nitidas e de alto
contraste. As legendas recebem inicialmente a palavra Figura, seguida do nimero de ordem
em algarismo ardbico (Ex.: Figura 1. Producao de leite de vacas Gir sob estresse térmico nos
anos de 2005 e 2006). Chama- se a atencdo para as proporg¢des entre letras, nimeros e
dimensdes totais da figura: caso haja necessidade de reducdo, esses elementos também sao
reduzidos e correm o risco de ficar ilegiveis. final do titulo ndo deve conter ponto final.

Tanto as tabelas quanto as figuras devem vir o mais proximo possivel, apds sua chamada no
texto.

TIPOS E ESTRUTURA DE ARTIGOS PARA PUBLICACAO:

1) Artigos cientificos: devem ser divididos nas seguintes sec¢des: titulo, titulo em inglés,
autoria, resumo, palavras- chave, summary, keywords, introducdo, material e métodos,
resultados e discussdo, agradecimentos (opcional) e referéncias; e

2) Artigos de revisdo: devem conter: titulo, titulo em inglés, autoria, resumo, palavras- chave,
summary, keywords, introducdo, desenvolvimento, conclusGes, agradecimentos (opcional) e
referéncias.

3) Relatos de caso: devem conter: titulo, titulo em inglés, autoria, resumo, palavras- chave,
summary, keywords, introducdo, relato do caso, discussdo e conclusGes, agradecimentos
(opcional) e referéncias.

Os titulos de cada sec¢do devem ser digitados em negrito, justificados a esquerda e em letra
maiuscula.

Titulo: Em portugués (negrito) e em inglés (italico), digitados somente com a primeira letra da
sentenca em maiuscula e centralizados. Devem ser concisos e indicar o conteudo do trabalho.
Evitar termos nao significativos como “estudo”, “exame”, “andlise”, “efeito”, “influéncia”,
“avaliacdo” etc.

Autores: A nomeagdo dos autores deve vir logo abaixo do titulo em inglés. Digitar o nome
completo por extenso, tendo somente a primeira letra maidscula. Os autores devem ser
separados por virgula. Todos devem estar centralizados. (Ex.: Roberto Carlos de Oliveira). A
cada autor devera ser atribuido um numero ardbico sobrescrito ao final do sobrenome, que
servira para identificar as informacdes referentes a ele. No rodapé da primeira pagina devera
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vir justificada a esquerda e em ordem crescente a numeracao correspondente, seguida pela
afiliacdo do autor: Instituicdo; Unidade; Departamento; Cidade; Estado e Pais. Deve estar
indicado o autor para correspondéncia com o respectivo endereco eletronico.

Resumo e Summary: Devem conter entre 200 e 250 palavras cada um, em um sé paragrafo.
N3o repetir o titulo. Cada frase deve ser uma informacdo e ndo apresentar citacdes. Deve se
iniciar pelos objetivos, descrever o material e métodos e apresentar os resultados seguidos
pelas conclusdes. Toda e qualquer sigla deve vir precedida da explicacdo por extenso. Ao
submeter artigos em outra lingua, deve constar o resumo em portugués.

Palavras-chave e keywords: Entre trés e cinco, devem vir em ordem alfabética, separadas por
virgulas, sem ponto final, com informagdes que permitam a compreensado e a indexa¢ao do
trabalho. Ndo sdo aceitas palavras- chave que ja constem do titulo.

Introdugdo: Deve conter no maximo 2.500 caracteres com espacos. Explana¢ao de forma clara
e objetiva do problema investigado, sua pertinéncia, relevancia e, ao final, os objetivos com a
realiza¢cdo do estudo.

Material e Métodos (exceto para artigos de revisdo e relato de caso): Ndo sdo aceitos
subtitulos. Devem apresentar seqiiéncia légica da descri¢cdo do local, do periodo de realizacao
da pesquisa, dos tratamentos, dos materiais e das técnicas utilizadas, bem como da estatistica
utilizada na analise dos dados. Técnicas e procedimentos de rotina devem ser apenas
referenciados. Conter nimero de protocolo de aprovacdo do Comité de Etica em Uso de
Animais da Instituicao de no qual o estudo foi realizado.

Resultados e Discussao (exceto para artigos de revisdo e relato de caso): Os resultados podem
ser apresentados como um elemento do texto ou juntamente com a discussdo, em texto
corrido ou mediante ilustracdes. Interpretar os resultados no trabalho de forma consistente e
evitar comparacOes desnecessdrias. Comparacdes, quando pertinentes, devem ser discutidas
e feitas de forma a facilitar a compreensao do leitor.

Conclusdes: Ndo devem ser repeticdo dos resultados e devem responder aos objetivos
expressos no artigo.

Desenvolvimento (exclusivo para artigos de revisdo): Deve ser escrita de forma critica,
apresentando a evolucdo do conhecimento, as lacunas existentes e o estado atual da arte com
base no referencial tedrico disponivel na literatura consultada.

Relato de Caso: neste topico o autor devera descrever detalhadamente o relato em questao,
oferecendo ao leitor todas as informacg@es necessarias para o seu perfeito entendimento.

Agradecimentos: O uso é opcional. Deve ser curto e objetivo.

Referéncias: Devem ser relacionadas em ordem alfabética pelo sobrenome e contemplar
todas aquelas citadas no texto. Menciona- se o Ultimo sobrenome em maiusculo, seguido de
virgula e as iniciais abreviadas por pontos, sem espacos. Os autores devem ser separados por
ponto e virgula. Digitdlas em espaco simples, com alinhamento justificado a esquerda. As
referéncias devem ser separadas entre si (a separacdo deve seguir o caminho
paragrafo/espagamento e selecione: depois seis pontos). No minimo 50% das referéncias
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devem ser de artigos publicados nos ultimos dez anos. Referéncias de livros, anais, internet,
teses, disserta¢Ges, monografias, devem ser evitadas.

EXEMPLOs PARA REFERENCIA:

Periddicos:

RODRIGUES, P.H.M; LOBO, J.R.; SILVA, E.J.A.; BORGES, L.F.O.; MEYER, P.M.; DEMARCHI, J.J.A.A.
Efeito da inclusdo de polpa citrica peletizada na confeccdo de silagem de capim-elefante
(Pennisetum purpureum, Schum.). Revista Brasileira deZootecnia, v.36, n.6, p.1751 — 1760,
2007.

SOUZA, T.M.; FIGUERA, R.A.; IRIGOYEN, L.F.; BARROS, C.S.L. Estudo retrospectivo de 761
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