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RESUMO O tratamento da pitiose depende do sistema imunolégico do animal e torna-se complexo, pois o agente
apresenta caracteristicas proéprias, dificultando a ag¢do dos medicamentos. Diversos protocolos tém sido
implantados, dentre os principais métodos terapéuticos utilizados, destacam-se: cirtrgico, quimico (antifingicos),
imunoterapico e o conjunto destes. Objetivou-se realizar uma revisao de literatura, expondo aspectos importantes
relacionados ao tratamento da pitiose em equinos. A anfotericina B comunica-se especificamente com esteroides
presentes na parede celular de fungos, como o ergosterol, ocasionando porosidade nas membranas lipidicas. O
iodeto de potdssio pode ser usado de forma eficiente no tratamento de pitiose em equino, pois apresenta regressao
da lesdo e evolugdo favoravel dos casos clinicos. A utilizagdo da associagdo de diferentes formas de tratamento pode
se tornar uma alternativa viavel. Diante do exposto, a remogao cirurgica realizada isoladamente ndao apresenta
resultados satisfatorios, sendo observadas recidivas em 30% dos casos, devendo-se associa-la com outras formas de
tratamento. O tratamento com imunoterdpico apresenta eficacia quando realizado no periodo maximo de 60 dias
de evolugdo da pitiose.
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Equine pythiosis treatment: a review

ABSTRACT The pythiosis treatment depends on the animal's immune system and becomes complex, because the agent
has its own characteristics, making the action of medicines difficult. Several protocols have been implemented, among
the main therapeutic methods used, are surgical, chemical (antifungal), immunotherapy and all of them. This study
aimed to perform a literature review, exposing important aspects related to the pythiosis treatment in horses.
Amphotericin B specifically communicates with steroids in the fungal cell wall, such as ergosterol, causing porosity in
lipid membranes. Potassium iodide can be used efficiently in the treatment of equine pythiosis, as it presents regression
of the lesion and favorable evolution of the clinical cases. The use of the combination of different forms of treatment
can become a viable alternative. Given the above, surgical removal performed alone does not present satisfactory
results, and relapses were observed in 30% of cases and should be associated with other forms of treatment. Treatment
with immunotherapy is effective when performed within 60 days of pythiosis evolution.
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Introducao

A pitiose associada a outras enfermidades com aspecto piogranulomatoso, formam um conjunto de doengas
com caracteristicas clinicas semelhantes, sendo afec¢des micoticas que afetam a integridade da pele, tecido
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subcutdneo, aparelho digestivo e trato respiratorio (Biava et al 2007). Os equinos sdo os mais acometidos, porém a
doencga pode atingir espécies distintas como: caninos, bovinos e humanos (Santurio et al 2006).

Pythium insidiosum é o agente causador da pitiose, um oomiceto presente principalmente em dreas tropicais,
subtropicais e temperadas, sua forma infectante, o zodsporo, se desenvolve em dreas alagadase com temperatura
ambiente entre 30°C e 402C (Frey Junior et al 2007). De acordo com Gaastra et al (2010), ndo ocorre predisposicdo entre
sexo, idade ou raga, atualmente ndo ha relatos de casos de transmissdo entre animais e humanos.

A drea lesionada varia entre as regides distais dos membros, ventral do abdémen e térax. Isso ocorre
principalmente pelo contato dessas partes do corpo com as areas alagadas contendo o zodsporo. Os aspectos clinicos
da lesdo podem se apresentar de nodulares a ulceradas, sendo geralmente Unicas (Costa 2012). Os “Kunkers” sdo
granulomas com ulceragGes que se apresentam no tecido subcutdneo, recheados por residuos necréticos, com
coloracdo amarelada, aspecto seco e textura fridvel (Mendoza; Ajello; Mcginnis1996).

Para um diagndstico preciso e precoce da enfermidade a solicitagdo de exames complementares torna-se uma
via importante, em virtude de a enfermidade apresentar aspectos semelhantes a habronemose. O histérico e sinais
clinicos sdo importantes e devem ser associada a coleta de amostras contendo “kunkers” para a identificagdo do agente,
deteccdo dos anticorpos anti-P. insidiosum ou através da técnica de PCR para constatacdo do DNA do agente. Vale
ressaltar que a citologia ou histopatologia também podem contribuir na busca de um diagnédstico definitivo (Gaastra et
al 2010).

O tratamento da pitiose depende do sistema imunolégico do animal e torna-se complexo, pois o agente
apresenta caracteristicas préprias, dificultando a acdo dos medicamentos. Diversos protocolos tém sido implantados,
dentre os principais métodos terapéuticos utilizados, destacam-se: cirurgico, quimico (antifungicos), imunoterapico e o
conjunto destes (Bromerschenkel e Figueiré 2014). Diante do exposto, objetivou-se realizar uma revisdo sobre o
tratamento da pitiose equina, expondo aspectos importantes inerentes a diversos tratamentos propostos.

Tratamento com anfotericina B

A anfotericina B tem agdo antimicédtica, sendo classificada como antibiético macrolideopoliénico, tendo sua
producdo desencadeada pelo actinomiceto Streptomyces nodosus (Richardson e Warnock 1993). A anfotericina B
comunica-se especificamente com esterdides presentes na parede celular de fungos, como ergosterol, ocasionando
porosidade nas membranas lipidicas. Com isso, as modificagdes na permeabilidade da célula, provocam a saida de
pequenos metabdlitos e ions (principalmente potassio), levando a faléncia da célula (Bolard et al 1993).

Vale ressaltar que esse medicamento pode acarretar complicacGes renais como nefrotoxicidade, devendo-se
realizar o monitoramento dos equinos, através de exames como dosagens de ureia e creatinina (Santurio et al 2000).

De acordo com Alvarez et al (2013) a utilizacdo da anfotericina B por via sistémica ou tdépica e/ou ambas em
conjunto podem apresentar resultados satisfatorios. A administracdo de anfotericina B na dose de 0,3 mg/kg em glicose
5% IV diariamente até atingir a dose total de 350 mg/kg, pode ser adotada até a cura do animal.

Tratamento com iodeto de potassio

Existem diferentes hipdteses quanto ao mecanismo de acdo do iodeto de potdssio, que atua protegendo a
glandula tireoide contra acidentes nucleares ou disfun¢des das glandulas, na interacdo das células que compde o
sistema imunolégico e na agdo direta contra agentes infecciosos (Kirk 1996).

Segundo Salom3o-Nascimento et al (2010) o iodeto de potassio pode ser usado de forma eficiente no tratamento
de pitiose em equinos, pois apresenta regressdo da lesdo e evolugdo favoravel dos casos clinicos.

Para Rodrigues e Luvizotto (2000) uma alternativa seria administracdo de iodeto de potdssio (Figura 1A), por via
oral, na dosagem de 67 mg/Kg, durante 90 dias, esse tratamento mostrou-se eficiente na cura de equinos (Figura 1. B),
ndo observando quadro de recidiva ou efeitos adversos. No entanto, Santurio et al (2000) identificaram recidiva ou cura
parcial em outros equinos utilizando a mesma terapia medicamentosa.
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Figura 1 (A) Lesdo anterior ao tratamento com iodeto de potassio. (B) Vista lateral apds 90 dias do tratamento com

iodeto de potassio, sendo observada a total epitelizagado da ferida.
Fonte: Rodrigues e Luvizotto (2000).

Imunoterapia

Segundo Loreto et al (2013) a quantidade de doses do imunoterdpico tem relagdo com o tamanho, area
lesionada, tempo que a lesdo apresenta de evolugdo e a reagao apresentada pelo organismo do equino.

De acordo com Santurio et al (2004), Santurio e Ferreiro (2008) e Loreto et al (2013), o tratamento com
imunoterapicos contra a pitiose se mostra uma alternativa favoravel, ajudando a combater a doenga.

Santurio et al (2006) relatam que a vacina Pitium-Vac! apresentou 85% de eficicia em equinos com pitiose,
quando essas lesdes eram identificadas no periodo maximo de 60 dias. Ainda segundo o autor, devem-se realizar
administragGes por via subcutanea no intervalo de 14 dias, sendo a ultima aplicagdo realizada apds a cura aparente do
animal.

Santos et al (2011) relataram o caso de um equino com lesdo de face provocada pela pitiose, para o tratamento
do equino instituiu-se a imunoterapia com aplicagio de Pitium-Vac?, a cada 14 dias, totalizando 5 aplica¢cdes, sendo
monitorado a evolugdo clinica do animal. Observaram-se resultados satisfatérios apds a quinta aplicagdo, sendo
identificada regressdo total da lesdo (Figura 2). Desse modo, os autores concluiram que a imunoterapia é uma técnica
promissora para o tratamento de pitiose em equinos.

Tratamentos associados

Segundo Chaffin et al (1992) a combinagdo da exérese cirlrgica da lesdo e iodeto de sddio por via oral, podem
ser uma alternativa eficaz de tratamento. Os autores citam um caso clinico de um potro com pitiose, onde as lesGes se
localizavam na regido do dorso e no prepucio, o tratamento instituido foi remogdo cirurgica da lesdo e administragdo
de iodeto de sédio por via oral, por 14 dias. Apds 90 dias da cirurgia as lesOes regrediram por completo.

De acordo com Déria (2009) a administragdo de anfotericina B associada a técnica de perfusdo regional
intravenosa (dose de 50 mg de anfotericina B, diluida em 50 ml de Ringer lactato) e remogao cirurgica, pode ser uma
alternativa eficiente para o tratamento de pitiose em equinos, ocasionando melhora/cura da enfermidade sem
desencadear reagGes adversas indesejaveis (lesdo renal). A anfotericina B aplicada isoladamente, nao alcanga niveis
adequados no processo infeccioso, deste modo, deve-se associar a exérese cirurgica e termocauterizagdo (Figura 3).
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Figura 2 Equino com extensa lesdo ulcerada na face decorrente de pitiose. (A) No momento da abordagem. Nas imagens
subsequentes (B-F) as fotos foram tiradas no dia de cada aplica¢do a cada 14 dias.
Fonte: Santos et al (2011).

Figura 3 (A) llustragcdo de excisdo cirurgica do tecido de granulagdo e dos “kunkers”, evitando exposi¢do dssea ou penetragido
articular. (B) Hemostasia por termocauterizagdo.
Fonte: Doria (2009).

Observa-se na Figura 4, a evolugdo da cicatrizagdo de feridas de pitiose de equinos tratados com aplicagdo Unica
de anfotericina B utilizando a técnica de perfusdo regional intravenosa do membro (Ganf), no primeiro dia (DO) e nos
dias 7, 14, 21, 28, 35 e 60 do periodo pds-operatério (D7, D14, D21, D28, D35 e D60).
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de perfusdo regional intravenosa do membro (Ganf), no primeiro dia (DO) e nos dias 7, 14, 21, 28, 35 e 60 do periodo pds-operatorio
(D7, D14, D21, D28, D35 e D60). Notar ferida tipo 1 em (A), ferida tipo 2 em (B), ferida tipo 3 em (C e D), ferida tipo 4 em (E) e ferida
tipo 5 em (F e G) (seta vermelha — linha de epitelizagdo; seta azul — tecido epitelizado). Em (H) observa-se redu¢do do aumento de

volume, do membro toracico esquerdo, apds cicatrizagdo da ferida (circulo vermelho).
Fonte: Ddria (2009).

Em tese, a anfotericina B aplicada de forma sistémica ndo deveria apresentar resultados satisfatorios, ja que esse
patégeno ndo é um fungo verdadeiro, ndo possuindo ergosterol na membrana citoplasmatica, principal sitio de agdo do
antibiotico (Poole e Brashier 2003). Entretanto, a anfotericina B apresentou-se eficaz em 92% dos casos tratados, uma
justificativa para a eficacia seria a elevada concentragdo tecidual, atingida apds a administragdo regional da anfotericina
B, além disso, deve-se considerar o tempo em que o medicamento fica retido no tecido.

Rodrigues e Luvizotto (2000) afirmam que a administracdo de anfotericina B via tépica em conjunto com o dimetil
sulféxido (DMSO) a 20%, pode ser realizada no tratamento da pitiose, pois a associagdo de ambos proporciona o
aumento da penetragdo da droga no local da lesdo.
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Dias et al (2012) realizaram o tratamento de pitiose pds remogao cirdrgica do tecido granulomatoso, associando
o DMSO e anfotericina B. O experimento procedeu-se de uma excisao cirurgica do tecido lesionado (Figura 5 A e B), com
posterior limpeza da ferida, seguida de aplicagdo tépica de iodo povidine em conjunto com 50mg de anfotericina B, 10
ml de dgua esterilizada e 10 ml de DMSO, o tratamento foi realizado duas vezes ao dia, durante 64 dias.

Na Figura 6 observa-se o aspecto macroscopico apds 20 dias (A), 30 dias (B), 45 dias (C) e 64 dias (D) de

tratamento.

Figura 5 (A) Excisdo cirurgica de lesdo granulomatosa provocada pela infecgdo de Pythiuminsidiosum na regido de flanco do equino.
(B) Aspecto macroscopico observado apds a excisdo cirdrgica e cauterizagdo da lesdo.
Fonte: Dias et al (2012).

Figura 6 Aspecto macroscdpico ap0ds excisdo cirurgica de lesdo granulomatosa ocasionada pela infecgao por Pythium insidiosum na
regido do flanco esquerdo, utilizando solugdo de anfotericina B e DMSO. (A) 20 dias apds excisdo cirurgica. (B) 30 dias apds excisdo
cirurgica. (C) 45 dias apds excisdo cirurgica. (D) 64 dias ap6s excisdo cirdrgica observam-se areas de tecido epitelial com pontos
pigmentados recobrindo quase que completamente a ferida.

Fonte: Dias et al (2012).
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Consideracgoes Finais

Diante do exposto, a remocgao cirurgica realizada isoladamente ndo apresenta resultados satisfatérios, sendo
observadas recidivas em 30% dos casos, devendo-se associa-la com outras formas de tratamento medicamentoso. O
tratamento com imunoterdpico apresenta eficacia quando realizado no periodo maximo de 60 dias de evolugdo da
pitiose. O iodeto de potassio torna-se uma opgdo viavel, favorecendo regressao da lesdo, proporcionando uma evolugdo
clinica satisfatdria. A anfotericina B se mostra eficaz quando utilizada em conjunto com DMSO e/ou a técnica de
perfusdo regional.
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