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RESUMO

Esta revisao bibliografica teve como objetivo discorrer sobre as principais doengas
de pele que acometem os equinos devido aos prejuizos causados, pois tais afec¢des
levam a perdas econbémicas e, principalmente, reducdo na qualidade de vida dos
animais podendo, inclusive, levar ao ébito. Por meio de uma ampla pesquisa na
literatura foram abordados assuntos pertinentes a etiologia, epidemiologia, sinais
clinicos, diagnostico e tratamento da habronemose, pitiose, carcinoma de células
escamosas, sarcoide e tecido de granulagdo exuberante. Sendo assim, foi possivel
evidenciar a complexidade relacionada as afecgbes supracitadas e reunir
informacdes importantes ao meio académico, Médicos Veterinarios e profissionais da
area, para contribuir para a adocao de medidas corretas diante destas afeccgoes.
PALAVRAS-CHAVE: Carcinoma de Células Escamosas; Habronemose; Pitiose;
Sarcoide; Tecido de Granulagcdo Exuberante.

PROLIFERATIVE SKIN DISORDERS IN EQUINES

ABSTRACT
This literature review aimed to discuss the main skin diseases that affect horses due
to the damage caused, as such conditions lead to economic losses and, mainly, a
reduction in the animals' quality of life and can even lead to death. Through extensive
research in the literature, issues relating to etiology, epidemiology, clinical signs,
diagnosis and treatment of habronemosis, pythiosis, squamous cell carcinoma,
sarcoid and exuberant granulation tissue were addressed. Therefore, it was possible
to highlight the complexity related to the aforementioned conditions and gather
important information for academia, veterinarians and professionals in the field, to
contribute to the adoption of correct measures in the face of these conditions.
KEYWORDS: Squamous Cell Carcinoma; Habronemosis; Pythiosis; Sarcoid; Tecido
de Granulagao Exuberante.

INTRODUGAO

Os equinos classificam-se como monogastricos pastejadores seletivos,
ingerindo principalmente folhas, colmos e brotos (ELLIS; HILL, 2005). Sao animais
pertencentes ao Reino Animalia, Filo Chordata e Classe Mammalia, com
caracteristicas de viverem em bando (GETTY, 2005). O surgimento do Equus
caballus, um animal ungulado, de acordo com a teoria evolucionista, foi resultado
das adaptagdes oriundas das frequentes alteragcbes climaticas e geograficas do
periodo pré-histérico, em que se observou um avango da espécie por areas de
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pastagens, o que promoveu o surgimento de coroas dentarias altas e camadas
grossas de cemento, além de se tornar um animal monodactilo (BENNETT, 2008).

O cavalo desempenhou importante papel do desenvolvimento econémico,
social e politico do Brasil. Economicamente exerceu as fungdes de tragéo, sela e
carga. Socialmente o equino teve papel na sela e tragao de veiculos, bem como, a
partir da segunda metade do século XIX, seu aspecto social destacou-se em
diversas modalidades esportivas e no lazer (LIMA et al. 2006).

De acordo com dados divulgados no ano de 2022 pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica, no Brasil, o rebanho equino se aproxima de 6 milhdes de
animais, sendo a grande maioria destinados ao esporte e atividades agropecuarias
(IBGE, 2024). A equideocultura brasileira esta constantemente em expansao
econdmica e gera cerca de 640.000 empregos diretos e 200.000 indiretos, chegando
a movimentar R$ 7.300.000.000 anualmente (LIMA et al., 2006).

Na clinica de equinos a evolugdo € constante e, gradativamente, as
especialidades, como a dermatologia, vao se enriquecendo de informagdes. Em
relagdo as demais espécies de produgao, os equinos se destacam como 0s mais
atendidos em afecgdes de pele (SCOTT; MILLER, 2010). Os equinos s&o animais
que geralmente possuem comportamento agitado, com reacdes bruscas que
favorecem o surgimento de lesdes, principalmente em membros (DUQUE et al.,
2015). Outros fatores, como instalagbes e pastagens inapropriadas, facilitam a
ocorréncia de traumas e feridas. Estas lesbes podem se tornar afec¢cbes graves
devido as suas particularidades no processo de cicatrizacdo nesta espécie, que
dificultam a reparacao tecidual podendo levar a formagao de tecido de granulagéo
exuberante (CASTON, 2012).

Além do tecido de granulagdo exuberante os equinos podem desenvolver
outras doencgas proliferativas cutdneas de importancia clinica e econbmica como o
sarcoide (MAULDIN; PETERS-KENNEDY, 2016), carcinoma de células escamosas
(GUEDES et al., 2016), pitiose (BECEGATTO et al., 2017) e habronemose (EL-
DEEB et al., 2018).

As afecgdes proliferativas possuem gravidade variavel, podendo inclusive
levar o animal ao o6bito devido a complicagdes secundarias. Por possuirem muitas
caracteristicas clinicas em comum, as dermatopatias promovem muitas vezes um
desafio ao clinico para chegar ao diagnostico. Diante das dificuldades terapéuticas,
da complexidade envolvida no desenvolvimento dessas doengas e dos prejuizos
econdmicos causado por elas, a presente revisdo de literatura teve como objetivo
compilar os principais dados referentes as afeccdes proliferativas cutaneas de
equinos, abordando aspectos ligados a etiologia, epidemiologia, sinais clinicos,
diagndstico e tratamento da habronemose, sarcoide, carcinoma de células
escamosas, pitiose e tecido de granulacao exuberante.

HABRONEMOSE

Etiologia

Nematddeos do género Habronema pertencem a ordem Spirurida, com trés
especies relevantes na Medicina Veterinaria; Habronema microstoma, Habronema
muscae (THOMASSIAN, 2005) e Draschia megastoma (PUGH et al., 2014),
causadoras da Habronemose (Figura 1) em equideos, enfermidade que possui as
formas conjuntival, cutdanea e gastrica (GASTHUY et al., 2004). A doenga nos
equinos € conhecida popularmente pelos nomes “ferida de verao”, “cancer do
pantano” e “bursattee” (RADOSTITS et al., 2021).
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FIGURA 1. Habronemose em equino.

Fonte: Cardona-AIarez et al. (217)

As fémeas de Habronema sp. fazem postura de ovos embrionados, que séo
liberados nas fezes, com ecloséo e liberagdo das larvas de primeiro estadio (L1).
Uma vez no ambiente, as Ly podem ser ingeridas por larvas de Musca domestica ou
Stomoxys calcitrans, hospedeiros intermediarios, com o desenvolvimento das larvas
de Habronema sp. concomitante ao das moscas. Posteriormente, o hospedeiro
intermediario adulto pode depositar a larva infectante (L3) em feridas cutaneas
(habronemose cuténea) ou da regiao ocular (habronemose ocular, frequentemente
restrita a pele da comissura, sem atingir a conjuntiva) dos equideos, ou estes podem
ingerir a L3 (habronemose gastrica) (PUGH et al.; 2014). Nas formas cutanea e
ocular as larvas invadem os tecidos, porém n&o completam seu ciclo (FREITAS et
al., 2011).

E possivel observar duas formas de habronemose gastrica, sendo a
produzida por Draschia megastoma a forma mais grave. Ao invadir a mucosa
estomacal as larvas induzem a formagcdo de massas granulomatosas que,
posteriormente, fibrosam. Essas estruturas possuem um orificio central, através do
qual ovos e larvas do parasito adulto alcangam o lumen. As lesdes geralmente
provocam apenas gastrite cronica discreta ou moderada, porém, raramente, pode
haver perfuragdo gastrica associada a peritonite local, com potencial para ocasionar
obstrucao intestinal e/ou formagao de abscesso esplénico. H. microstoma e H.
muscae nao formam granuloma gastrico, mas penetram nas glandulas gastricas,
promovendo gastrite catarral com produgcdo de muco espesso e aderente e,
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dependendo da carga parasitaria, provocar ulceragdo (BARLAAM et al., 2020).

Nas formas cutdnea e ocular da habronemose as larvas de Habronema spp.
sdo depositadas em feridas, o que produz inflamagéo local granulomatosa com
desenvolvimento de tecido de granulagdo exuberante. Secundariamente, bactérias
e/ou fungos podem invadir a lesdo. Ja no olho, sdo formadas lesdes semelhantes na
comissura medial, na membrana nictitante ou na palpebra, com intenso
lacrimejamento (RADOSTITS et al., 2021).

Achados epidemioldgicos

Prevalente em regides subtropicais e tropicais, a habronemose
frequentemente cursa com lesdes em locais de maior ocorréncia de traumas e que
0s animais possuem dificuldades em remover as moscas, como membros, prepucio,
genitalia externa e abdome ventral (EL-DEEB et al., 2018), e locais de umidade ou
com secregao, como comissura labial e palpebral e prepucio (PUGH et al., 2014). As
lesdes formadas evoluem rapidamente e podem atingir grandes extensdes, com
formacgao de tecido de granulagdo (THOMASSIAN, 2005).

Equideos de todas as idades sdo suscetiveis a doenga, embora seja mais
comum em adultos, principalmente em areas mais umidas e periodos mais quentes,
em que os hospedeiros intermediarios sdo mais frequentes. Os granulomas
gastricos e grande parte das lesdes de pele sdo causadas por D. megastoma
(RADOSTITS et al., 2021), contudo, no Brasil, H. muscae e H. microstoma sao as
principais espécies (THOMASSIAN, 2005).

Sinais clinicos/achados macroscopicos

Na habronemose cutdnea pode haver lesdes uUnicas ou multiplas,
representadas por ulceragdo, exsudagao, abundante tecido de granulagéo e prurido
(PUGH et al., 2014). As lesbes iniciam como pequenas papulas com centro erodido
e recoberto por crostas e possuem rapido desenvolvimento. O centro € deprimido,
com tecido de granulagao recoberto por camada acinzentada, com bordas elevadas
e espessas (RADOSTITS et al., 2021). Pode ocorrer invasao larval nos olhos, com
conjuntivite, quadro denominado habronemose conjuntival (THOMASSIAN, 2005).
Ela é caracterizada por dor e lacrimejamento (RADOSTITS et al., 2021),
acompanhados por conjuntivite granulomatosa, ulcerativa, com multiplos focos de
necrose coagulativa (FREITAS et al., 2011).

Ja a habronemose gastrica comumente ndo manifesta sinais clinicos, contudo
os equideos acometidos podem apresentar pelagem de ma qualidade e variagdo no
apetite. Ademais, granulomas grandes podem obstruir o piloro, com distenséo
gastrica. Se houver perfuragdo da parede do estdbmago sdo notadas apatia, febre e
coélica acentuada ou moderada em casos de estenose intestinal. Se envolver o baco,
sdo observados quadros de anemia, com elevagao da contagem de leucdcitos com
desvio para a esquerda (RADOSTITS et al., 2021).

Achados histopatolégicos

Microscopicamente a lesdo da habronemose é uma dermatite nodular
acompanhada de macrofagos epitelioides, eosindfilos e, eventualmente, células
gigantes multinucleadas envolvendo as larvas e o conteudo necrosado. Na
superficie ulcerada da lesdo predomina tecido de granulagéo associado a infiltrado
inflamatdrio neutrocitario (HARGIS, 1998).
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Critérios diagnésticos

O diagnostico da habronemose cutanea é feito pela identificagcao de larvas em
raspados de pele ou biopsia da lesdo (TRAVERSA et al., 2007). Além disso, a dificil
detecgédo das larvas nas fezes em técnicas de flutuagdo atrapalha o diagnostico
(FORTES, 2004), com a gastroscopia sendo a técnica mais eficiente para identificar
os parasitos (BELLI et al., 2005). Pode também ser utilizado o xenodiagndstico e a
deteccgdo de parasitas a partir da lavagem gastrica, porém com pouca praticidade e
eficiéncia (FORTES, 2004; THOMASSIAN, 2005).

Tratamento

Diferentes tratamentos sao empregados no combate a habronemose,
incluindo administracao sistémica de anti-inflamatérios esteroidais; mistura de anti-
inflamatorio, larvicida e antibiético para uso topico (GASTHUY et al., 2004),
aplicacao de pomada oftalmica na habronemose conjuntival (YARMUT et al., 2008);
radioterapia (SMITH, 2006) e uso sistémico de ivermectina (PEREZ et al., 2002).
Ademais, o tratamento cirurgico deve ser instituido em casos de lesbes que nao
cicatrizam, com formacéao de tecido de granulagao exuberante (SMITH, 2006).

A terapia sistémica com anti-inflamatorios esteroidais pode ser feita com
administragao por via intravenosa de dexametasona na dose de 0,2 mg/kg a cada 24
horas (RADOSTITS et al.,, 2021) por sete dias. Ja a ivermectina pode ser
administrada por via oral na dose 200 ug/kg, a cada 10 dias, totalizando quatro
aplicacbes (FREITAS et al., 2011), além da doramectina, que pode ser utilizada por
via oral na dose de 0,2 mg/kg (PEREZ et al., 2002).

Controle

Como praticas de controle da habronemose, nas areas enzooticas, todas as
feridas cutaneas dos equideos devem ser tratadas imediatamente, promovendo a
cicatrizacdo e, consequentemente, protegendo-as contra moscas. Pode-se
interromper o ciclo bioldgico pela eliminagado adequada das fezes dos animais, o que
controla a populagcéo de moscas (RADOSTITS et al., 2021).

A utilizag&do de anti-helminticos lactonas macrociclicas é recomendada em um
programa de desverminagao, pois elimina as larvas adultas do estdmago. Dessa
forma, a administragao racional periddica de ivermectina, associada a estratégias de
manejo como a limpeza das instalagbes e controle de vetores, sdo fundamentais
para o controle da habronemose (PUGH et al., 2014).

PITIOSE

Etiologia

Causada pelo oomiceto Pythium insidiosum (COCK et al., 1987), a pitiose
(Figura 2), também conhecida pelos nomes de “swamp cancer”’, zigomicose,
dermatite granular, “Florida leeches”, granuloma ficomicotico e hifomicose (CHAFFIN
et al., 1995), € uma enfermidade que acomete equideos, felinos, caninos, bovinos e
humanos em areas temperadas, subtropicais e tropicais, com maior prevaléncia nos
equideos (MENDOZA; NEWTON, 2005). As formas granulomatosas cuténea e
subcutédnea sdo as mais comuns, com focos necréticos conhecidos como kunkers
nas lesbes (MEIRELES et al., 1993).
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FIGURA 2. Pitiose equino.

Fonte: Cardona-Alvarez et al. (2016)

A nomenclatura e a classificagdo do agente etiolégico da pitiose foram
amplamente discutidas ao longo dos anos. Os oomicetos sédo eucariotas produtores
de zodsporos biflagelados, propriedade comum a Pythium insidiosum, pertencente a
ordem Peronospolares, filo Oomycota e reino Protista (GAASTRA et al., 2010).
Contudo, P. insidiosum também foi apresentado como membro do Reino Chromista,
filo Pseudofungi, classe Oomycetes, ordem Pythiales e familia Pythiaceae
(MENDOZA et al., 1996). Todavia, pesquisas detalhadas relacionadas a
classificagdo dos fungos separaram os organismos supracitados, anteriormente
classificados como fungos em trés reinos: Fungi, Stramenopila e Protista
(ALEXOPQULOS et al.,, 1996). Finalmente, com base nessa classificagcdo, ficou
estabelecido que o agente etiolégico da pitiose pertence ao reino Stramenopila, filo
Oomycota, familia Pythiaceae e espécie Pythium insidiosum (LEAL et al., 2001).

Equideos que apresentam alguma ferida e entram em contato com agua
contaminada pelo zodsporo podem se infectar. P. insidiosum contamina plantas
aquaticas, se reproduz de forma sexuada e origina zoosporangios (BIAVA et al.,
2007). Assim, zoosporos livres na agua com forte tropismo por pelos e tecidos
animais encistam e secretam material amorfo que os permite ficar aderidos a
superficie do seu hospedeiro (MENDOZA et al., 1993). As lesdes ocorrem mais
frequentemente nas regides distal dos membros, ventral do abdome e térax, pois
estdo mais em contato com areas alagadicas (BECEGATTO et al., 2017).
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Achados epidemioldgicos

A pitiose ocorre em regides de clima temperado, subtropical e tropical, sendo
descrita nas Américas, Europa e Asia (CHAFFIN et al., 1995). Nao ha predisposicéo
por sexo, idade ou raga e nao é relatada transmissao animal-animal ou animal-
humanos (GAASTRA et al., 2010).

Para a producgao de zodsporos a temperatura ambiental deve estar entre 30 e
40°C, em colegdes de agua em banhados e lagoas. Boa parte dos casos de pitiose
ocorre em periodos chuvosos ou posteriores e, com base em dados
epidemioldgicos, supde-se que existe um periodo de incubagao de varias semanas
(MILLER.; CAMPBELL, 1982). No Pantanal Matogrossense ha registros de pitiose
principalmente no periodo de fevereiro a maio, que corresponde ao auge das cheias
(LEAL et al., 2001). Um estudo na Paraiba mostrou que boa parte de 38 casos de
pitiose aconteceram de julho a setembro; sete a 10 meses apds o inicio das chuvas
(TABOSA et al., 1999). Marcolongo-Pereira et al. (2012) mostraram que no periodo
compreendido entre os anos de 1979 e 2011 o Laboratério Regional de Diagndstico
da Faculdade de Veterinaria, Universidade Federal de Pelotas (UFPel), recebeu
1888 materiais de equinos. Destes, 435 eram relacionados ao sistema tegumentar e
a pitiose totalizou 63 casos.

O primeiro relato de pitiose equina no Brasil aconteceu no Rio Grande do Sul
(SANTOS; LONDERO, 1974). Gradativamente os relatos foram surgindo e existem
inumeros trabalhos realizados em estados como S&o Paulo, Paraiba, Rio Grande do
Sul, Pernambuco, Mato Grosso e Mato Grosso do Sul (LEAL et al., 2001) mas,
possivelmente, o Pantanal Brasileiro € o local de maior ocorréncia de pitiose no
mundo (MENDOZA et al., 1996). Ainda que os dados literarios ndo sejam exatos, a
ocorréncia de pitiose no Brasil representa um problema para a Equideocultura,
principalmente em regides alagadas (LEAL et al., 2001).

Sinais clinicos/achados macroscopicos

A pitiose € caracterizada pela formagcdo de lesdes granulomatosas
ulcerativas, originando massas teciduais extensas, com bordas irregulares e hifas
recobertas por células necrosadas, formando os kunkers. Estes possuem forma
irregular, ramificada, com aspecto arenoso e adentram o tecido granular, formando
um “sinus” de longo trajeto. O tamanho da lesdo depende da localizagdo e da
duracdo do processo, com exsudato serossanguinolento, mucossanguinolento,
hemorragico e, eventualmente, mucopurulento, fluindo por meio do “sinus” da lesao.
Os animais exibem forte prurido e comumente mutilam a lesdo, com intuito de
amenizar o desconforto e, quando os membros sao acometidos, pode haver
claudicagdo (CHAFFIN et al., 1995). Em boa parte dos casos relatados a leséo é
unica, mas lesdes cutaneas multifocais também podem estar presentes (CHAFFIN et
al., 1992).

Outros sinais clinicos sdo edema, dor, apatia, inapeténcia, emagrecimento
progressivo, hipoproteinemia e piodermites secundarias (CHAFFIN et al., 1995). O
emagrecimento progressivo pode estar relacionado a infec¢gdes secundarias por
bactérias Gram-negativas, que levam a liberagdo de fator de necrose tumoral em
alguns casos de pitiose (BROMERSCHENKEL; FIGUEIRO, 2014).

Raramente pode haver dispersdo da infeccdo através dos planos tissulares,
da fascia e dos vasos linfaticos, afetando 6rgaos internos do sistema respiratorio,
digestdrio, monocitico macrofagico e articulagdes, com mortalidade proxima a 100%
em casos nao tratados (CONCEICAOQ; LOURES, 2016). Em casos de acometimento
intestinal podem ocorrer quadros de codlica devidos a massas teciduais, que
obstruem o lumen do intestino (PURCELL et al., 1994).
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Achados histopatoldgicos

A pitiose revela lesbes com dermatite piogranulomatosa a granulomatosa,
nodular a difusa, rica em eosindfilos. Os granulomas tém focos centrais necréticos,
granulares e eosinofilicos. Além disso, é possivel observar estruturas do P.
insidiosum em cortes histologicos corados pela coloragdo hematoxilina-eosina como
estruturas lineares, ramificadas, emaranhadas e n&o coradas (CONCEICAQ;
LOURES, 2016).

Quando acomete as algas intestinais, os achados histopatologicos variam de
tecido conjuntivo fibroso com areas de necrose de coagulagcdo e focos de
mineralizagao (sem infiltrado eosinofilico) a granuloma eosinofilico crénico, porém
sem kunkers (PURCELL et al., 1994).

Critérios diagnésticos

O diagndstico se baseia no histérico do animal, nos sinais clinicos, exame
histopatoldgico, isolamento e identificacdo do agente. Técnicas soroldgicas, como
imunodifusdo, ensaio de imunoabsorgao enzimatica (ELISA) e imuno-histoquimica
(SANTURIO et al., 2006), aléem de técnicas moleculares como a reacdo em cadeia
de polimerase (PCR) podem também ser utilizadas para o diagnostico da
enfermidade (HTUN et al., 2021). Uma coloragdo especial de Grocott pode ser
utilizada no diagnéstico (PEDROSO et al., 2009).

Informagdes como o ambiente onde o animal vive, rotina, alimentagdo e o
tempo de evolugdo da ferida auxiliam no diagndstico e devem ser obtidas na
anamnese (D'UTRA VAZ et al.,, 2009). A observagdo dos kunkers no tecido de
granulacao deve ser seguida de colheita do tecido para exame histopatologico. Para
coleta devem ser feitas incisdes na lesdo para remogao de amostras teciduais e dos
kunkers (MARQUEZ et al., 2010). Pode ser realizada a imuno-histoquimica com as
amostras coletadas, método que marca especificamente as hifas de P. insidiosum
(PEDROSO et al., 2009). Sendo assim, as informagdes clinicas das lesdes
associadas aos achados histopatologicos sugestivos de pitiose sdo métodos
confiaveis para o diagndstico e, quando aliados com a imuno-histoquimica,
confirmam a enfermidade (DORIA et al., 2014).

Tratamento

No tratamento pode ser empregada a excisao cirurgica da lesédo, associada a
administracdo de farmacos antifungicos. Sao utilizados iodeto de sédio por via
intravenosa (1g/kg) ou iodeto de potassio por via oral (6 a 10g/dia durante sete dias).
Além disso, a anfotericina sistémica apresenta resultados satisfatérios, com
administracao de 0,4 mg/kg, aumentando para 1,5 mg/kg/SID/IV, durante 10 a 40
dias (RADOSTITS et al., 2021), combinado com perfusdo regional de 50 mg
anfotericina (DORIA et al., 2014).

Uma vacina composta com elementos de P. insidiosum pode promover a
recuperacdo na maioria dos casos (RADOSTITS et al., 2021), através da
modificagdo da resposta imune do hospedeiro para desenvolver uma resposta
adequada contra a doenca (LORETO et al., 2014). Contudo, a vacina pode causar
reacao grave no local da administragcdo, podendo ocasionalmente formar abscessos
(RADOSTITS et al., 2021). A vacina ndo promove imunizagdo, pois animais
previamente vacinados para pitiose podem apresentar a infecgcdo em outras partes
do corpo (SANTOS et al., 2011). A utilizagdo de imunoterapicos contra a pitiose
equina vem evoluindo devido seu baixo grau de invasividade e eficiéncia proxima de
85% (SANTURIO et al., 2018).
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Controle

As formas de controle da pitiose fundamentam-se em métodos de tratamento,
pois nao existem medidas imunoprofildticas para a prevengcdo da afeccéo
(GAASTRA et al.,, 2010). A restricio de acesso as areas alagadas seria
provavelmente um método eficiente (THOMASSIAN, 2005). Porém, devido as
caracteristicas de relevo de certas regides brasileiras, como o Pantanal, essa pratica
¢ dificil de ser realizada.

CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS

Etiologia

O carcinoma de células escamosas (CCE) (Figura 3) € um tumor cutaneo
maligno e invasivo, distribuindo-se em varias regides do corpo do equino, porém
com predilegdo por areas com reduzida pigmentacdo da pele e poucos pelos
(RABBERS et al., 2014). Seu crescimento é lento e raramente ocorre metastase
(TULIO et al., 2009), acometendo as vezes a glande de cavalos orquiectomizados,
provavelmente devido a menor exposi¢cao peniana e, consequentemente, acumulo
de esmegma, irradiagcédo ultravioleta da luz solar e a presenga do papiloma virus
equino tipo 2, que afetam geralmente areas ndo pigmentadas ou levemente
pigmentadas. No entanto, a relagdo entre esses fatores e papilomavirus nao foi
completamente investigada (AGNEW; MACLACHLAN, 2017).

FIGURA 3: Carcinoma de células escamosas em equino.

Fe ayne et al. (2009) ..

Outras areas afetadas sao as corneas, palpebras e anexos, vulva, cavidades
nasal e oral (KARNAFIK et al., 2009). Além disso, infec¢cdes bacterianas secundarias
podem acontecer na superficie da neoplasia, se estiver ulcerada, agravando o caso
(RAMOS et al., 2007).

ENCICLOPEDIA BIOSFERA, Centro Cientifico Conhecer — Jandaia-GO, v.21 n.47; p. 9 2024



Quando acontece metastase dos CCE oculares, ela acomete principalmente
linfonodos e pulmdes, sendo que o fator principal que leva a formagao da neoplasia
nao foi completamente elucidado (KARNAFIK et al., 2009). Contudo, fatores
predisponentes como exposicdo excessiva aos raios ultravioletas e consequente
mutacédo do gene p53, associado a pele despigmentada, idade avancada e agentes
virais ou parasitarios, podem estar envolvidos na formacéo do tumor (PEREZ et al.,
1999).

Achados epidemioldgicos

A neoplasia tem ocorréncia maior em equinos das ragas Paint Horse,
Appaloosa, Shire e Belga, principalmente em equinos com mais de 10 anos de
idade. Ademais, a neoplasia € mais observada em jungbes mucocutaneas das
regides palpebral e genital (TAYLOR; HALDORSON, 2013).

Levantamentos de dados relacionados a ocorréncia de neoplasias em animais
de producgao indicam que o carcinoma de células escamosas € o principal ou um dos
principais tumores que ocorrem em regides do Canada (MISDORP, 1967), Holanda
(DUKES et al., 1982), Israel (YERUHAM et al, 1999) e Estados Unidos
(VALENTINE, 2006). Outro estudo, feito no Brasil, mostra que a neoplasia nos
equinos é a segunda mais frequente entre algumas espécies domésticas (RAMOS et
al., 2007).

Sinais clinicos/achados macroscopicos

O tumor apresenta-se como uma dermatose celular solar e, gradativamente,
aparecem eritema, edema e descamacdo (VAN DEN TOP et al., 2010). Séao
formadas crostas modificando a epiderme, calhando em ulceragao e pode levar a
infeccbes bacterianas secundarias com exsudato purulento (GOLDSCHMIDT,;
HENDRICK, 2017). S&o levemente elevados, varios com base ampla onde, a
medida que o tumor se torna agressivo na derme, a lesao fica mais consistente
(SMITH, 2006).

Achados histopatolégicos

No carcinoma de células escamosas sao observados ninhos integrados de
células epiteliais pleomoérficas com pontes intercelulares aparentes, citoplasma
extenso e nucleo volumoso, com cromatina frouxa e nucléolos evidentes. Em
tumores bem diferenciados sdo notadas pérolas cérneas no interior dos ninhos de
queratinécitos, enquanto em neoplasias anaplasicas existe pouca queratinizagao e
pode haver indice mitético elevado. Geralmente o CCE apresenta farta proliferacéao
de tecido conjuntivo fibroso e marcada inflamagdo, além da possibilidade de
extensas areas de necrose em neoplasias de crescimento rapido (GUEDES et al.,
2016).

Critérios diagnésticos

O diagnostico deve ser feito por meio da avaliagdo de histérico, anamnese,
avaliagao clinica do paciente e da lesdo. Contudo, a confirmacao é realizada apenas
com exame histopatolégico da lesdo (VAN DEN TOP et al., 2010), sendo que o
diagndstico pode ser dificil em tumores pouco diferenciados. Nestes casos deve ser
usada a técnica de imuno-histoquimica com utilizacdo de marcadores para
citoqueratina (GUEDES et al., 2016). Para investigagdo de metastase podem ser
utilizadas ultrassonografia e radiografia (TAYLOR; HALDORSON, 2013).
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Tratamento

O tratamento pode ser feito com ressecgao cirurgica da neoplasia,
criocirurgia, radiagao ionizante, quimioterapia e terapia fotodinamica, sendo que,
quanto mais precocemente for feito o diagndstico, mais indicada é a cirurgia
(SOUSA et al., 2019).

Controle

Devido a correlacdo da ocorréncia do tumor e auséncia de pigmentacgéo,
sugere-se um programa de reprodugdo que visa selecionar animais que tenham
maior grau de pigmentacdo em regides como as palpebras. Dessa forma, um dos
principais fatores de risco para o surgimento do CCE seria reduzido (RADOSTITS et
al., 2021).

SARCOIDE

Etiologia

Os papilomavirus bovino (BPV) tipos 1, 2 e 13 estdo envolvidos no
desenvolvimento dos sarcoides (Figura 4) em equideos (MAULDIN; PETERS-
KENNEDY, 2016). O DNA viral foi identificado em 100% dos sarcoides examinados
(BOGAERT et al., 2007), sendo que boa parte das pesquisas descrevem uma
prevaléncia do DNA do BPV-1 em relacdo ao DNA do BPV-2, o que pode estar
relacionado a diferentes localizagbes geograficas (WOBESER et al,, 2010). A
injecdo intradérmica de BPV-1 gera lesdes transitorias de sarcoide em potros
(HARTL et al., 2011), além de existir significativa correlacao entre as concentragdes
intratumorais de BPV e a gravidade da enfermidade (HARALAMBUS et al., 2010).

FIGURA 4: Sarcoide em equino. -

Fonte: Rosa et al., (2022)

Apesar da relagdo da infecgcdo pelo BPV para o surgimento do sarcoide,
existem outros fatores correlacionados com o desenvolvimento da neoplasia
(BOGAERT et al., 2008). Angelos et al.,(1998) e Plummer (2005) observaram maior
incidéncia nas racas Quarto de Milha, Puro Sangue Inglés, Arabe e Appaloosa,
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enquanto no noroeste dos Estados Unidos da América as racas Paint Horse, Quarto-
de-Milha e Puro Sangue Arabe sdo as mais acometidas, além de ser o Unico tumor
cutaneo encontrado em asininos e muares (VALENTINE, 2006). Ja no Brasil, no
estado do Rio Grande do Sul, a raga Crioula foi a mais acometida (RAMOS et al.,
2008).

Feridas cutaneas ulceradas possuem maior predisposi¢cao de desenvolverem
o sarcoide (SUNDBERG et al., 1977), possivelmente devido a possibilidade de
moscas € outros insetos atuarem como vetores do BPV na transmissao da doenca
entre os equinos. O DNA do BPV-1 foi encontrado em moscas proximas a equideos
com sarcoide, sugerindo que moscas podem transmitir o virus (FINLAY et al., 2009).

Achados epidemiolégicos

O sarcoide é a neoplasia mais frequente em equinos, representando
aproximadamente 20% dos tumores diagnosticados na necropsia (RADOSTITS et
al., 2021), além de representar cerca de 60% dos tumores de pele na espécie
(ROONEY; ROBERTSON, 1996 citados por BRUM et al., 2010). Este acomete
equinos, asininos e muares de todas as racas, porém as racas equinas Appalosa,
Arabe, Quarto-De-Milha e Puro-Sangue-Inglés estdo sob maior risco. Além disso,
existe suscetibilidade com base genética ao tumor, sendo que nas ragas mistas
suecas isso € atribuido ao gene autossomico dominante ligado ao antigeno
leucocitario equino (ALE) (RADOSTITS et al., 2021).

Em um estudo realizado no Rio Grande do Sul foi observado maior numero de
éguas com sarcoide do que cavalos, principalmente animais de 1 a 5 anos e da raga
Crioula, com o sarcoide desenvolvendo-se mais nos membros (BRUM et al., 2010).

Sinais clinicos/achados macroscopicos

O sarcoide é classificado clinicamente em verrucoso, superficial, nodular,
fibroblastico, maligno ou misto (KNOTTENBELT, 2005) e pode afetar locais distintos
do corpo (SCOTT; MILLER, 2010). O sarcoide verrucoso € semelhante a uma
verruga (KNOTTENBELT, 2005), localizado principalmente em axila e virilha, mas
pode também aparecer em regides da cabecga e pescoco (SCOTT; MILLER, 2010).
Os sarcoides ocultos ou superficiais geralmente sao circulares, alopécicos e rugosos
(KNOTTENBELT, 2005), sendo mais encontrados em pescog¢o, face, regido da
escapula e superficie medial da coxa (SCOTT; MILLER, 2010). O sarcoide nodular é
divido em subtipos A e B, onde o primeiro forma leses unicas ou agregadas,
lobuladas, de massas subcutdneas esféricas (KNOTTENBELT, 2005) e sao
encontradas predominantemente nas regides palpebral, prepucial e virilha (SCOTT;
MILLER, 2010). Ja o sarcoide nodular subtipo B possui ndédulos multiplos com
envolvimento cutaneo, ndo aderido ao tecido adjacente (KNOTTENBELT, 2005),
sendo encontrado com mais frequéncia nos mesmos locais do subtipo A (SCOTT;
MILLER, 2010).

Os sarcoides fibroblasticos do subtipo 1 atingem as regides axilar e
periocular, membros, virilha e regides com lesdo prévia (SCOTT; MILLER, 2010),
assemelhando-se a tecido de granulagao pedunculado ou tecido de granulagao
localmente invasivo (KNOTTENBELT, 2005). O sarcoide fibroblastico subtipo 2 afeta
regides periocular, axila, membros, virilha e regides anteriormente traumatizadas
(SCOTT; MILLER, 2010). O sarcoide maligno acomete preferencialmente as regides
da tuberosidade do olécrano e mandibula (SCOTT; MILLER, 2010), sendo a forma
mais agressiva, estendendo-se a pele e ao tecido subcutaneo adjacente.
Finalmente, o sarcoide tipo misto apresenta caracteristicas de dois ou mais grupos
(KNOTTENBELT, 2005).
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Achados histopatoldgicos

Histologicamente, as lesbes de sarcoide apresentam-se com acentuada
multiplicacdo fibroblastica na epiderme, com escassez de matriz extracelular
colagénica e hiperplasia da epiderme (CONCEICAQO; LOURES, 2016). A maioria dos
sarcoides apresentam componentes dermais, com proliferagdo desorganizada de
tecido conjuntivo, e epidermais, com a epiderme apresentando-se acantotica e
hiperqueratotica (GINN et al., 2007).

As células do sarcoide sao alongadas ou fusiformes (SELLON; LONG, 2010),
e é possivel observar proporcdes diferentes de colageno e fibroblastos na derme,
encontrando-se fibroblastos de nucleos ingurgitados e, na juncdo entre derme e
epiderme, com orientacdo perpendicular, formando palicadas juncionais (GINN et al.,
2007).

Critérios diagnésticos

Um diagndstico provavel de sarcoide equino é frequentemente fundamentado
no aspecto clinico e a presenga de mais de uma lesao com atributos de sarcoide é
intensamente sugestiva. O diagndstico definitivo de sarcoide requer exames
histopatoldgicos, porém trauma ou irritagdo produzida por bidpsia podem agravar a
lesdo e induzir proliferacado (KNOTTENBELT, 2005).

Tratamento

Ha diversos relatos de tratamentos de sarcoide, sendo a escolha da terapia
dependente do valor do animal e do tratamento, histérico da lesédo, tratamentos
realizados, local da les&o, existéncia concomitante de tecido de granulagéo ou outra
neoplasia, estrutura fisica do local a ser realizado o tratamento e praticidade
(KNOTTENBELT, 2005).

Sendo assim, s&do citadas as técnicas terapéuticas de ligadura, remogao
cirurgica (KNOTTENBELT, 2005), criocirurgia (REED; BAYLY, 2000), cirurgia a laser
com dioxido de carbono (CARNTANJEN et al., 1997), eletroquimioterapia associada
a aplicacdo intralesional de cisplatina, aplicacdo de cepa atenuada do
Mycobacterium bovis (BCG) (KNOTTENBELT; KELLY, 2000), radioterapia
(FERNANDES et al., 2010) e aplicacao tépica de aciclovir (STADLER et al., 2011,
ROSA et al.,, 2022). A associagao de tratamentos € recomendada para alcangar
melhores resultados (WHITE, 2006).

Controle

Devido ao complexo ciclo de replicacdo dos papilomavirus, ndo ha um
sistema que permita a produgao de virions para producdo de vacinas (LIMA et al.,
2014). A adogdo de boas praticas de manejo, evitando que equinos e bovinos
compartiihem a mesma pastagem possivelmente ajuda na redugao da incidéncia da
neoplasia.

TECIDO DE GRANULAGAO EXUBERANTE

Etiologia

O processo de cicatrizagdo da pele em equinos € iniciado assim que ha
desestruturagdo da barreira celular, seguindo etapas sincronizadas de inflamagéao
aguda, multiplicagdo celular, sintese e remodelagcdo da matriz para formar o tecido
cicatricial. Mesmo sem a completa elucidacdo dos mecanismos moleculares
envolvidos no processo, é sabido que as citocinas sdo mediadores importantes. Boa
parte das células nucleadas do organismo animal liberam as citocinas,
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glicoproteinas de sinalizagédo, responsaveis por mediar processos inflamatorios por
meio de receptores especificos da superficie celular, estimulando a migracao,
proliferacao e sintese celular (THEORET et al., 2001).

A fase inflamatéria da cicatrizagdo é fundamental para proteger contra
processos infecciosos, além de comecgar a fase da reparagdo. Sendo assim, 0s
macrofagos sdo importantes na mudanca da inflamacéao para a reparacgao, liberando
citocinas e diferentes fatores de crescimento (ABBAS et al., 2012). Nos equinos a
inflamacédo é leve, mas demorada (BUNDGAARD et al., 2016), com pouca
destruicdo bacteriana por leucdcitos e niveis reduzidos de outros mediadores
auxiliares na resposta inflamatéria e na ativagao de miofibroblastos para a contracao
da ferida (WILMINK et al., 2003). Ao contrario, o processo inflamatério intenso
auxilia no surgimento precoce de tecido de granulagaéo na fase de reparagéo, sendo
denominado “exuberante” (Figura 5) ao ultrapassar as bordas da pele, atrapalhando
a contragao da ferida e, consequentemente, atrasando a cicatrizagao (VIANA et al.,
2014).

Fonte: Varasano et al., (2018)

Em inflamagdes cronicas o influxo total de polimorfonucleares (PMN) é
elevado. Sendo assim, o desequilibrio dos mediadores liberados pelos PMN fator de
necrose tumoral alfa (TNF-a), fator de crescimento transformador beta-1 (TGF-31),
interleucinas 1 (IL-1) e 6 (IL-6) podem auxiliar na produg¢ao de tecido de granulagao
exuberante. Ademais, o TGF- 1 acelera a migragdo e multiplicagao de fibroblastos
e colageno (WILMINK; VAN WEEREN, 2005).
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Possivelmente em resposta as baixas concentragdes de oxigénio nos tecidos,
o tecido de granulagéo é produzido em cerca de 3 a 5 dias, oriundo da multiplicagéo
fibroblastica e capilar A granulagdo exuberante atrasa a cicatrizagdo das feridas por
segunda intengdo, sendo que o TGF-B1 possui papel importante no processo
(SORENSEN et al., 2014). Além de que, uma fase inflamatéria longa, com intensa
fase proliferativa devido a dificuldade dos fibroblastos se diferenciarem em
miofibroblastos também pode estar envolvida na patogénese do tecido de
granulagao exuberante (SANTOS et al., 2014).

Resposta inflamatdria especifica deficiente, apoptose inapropriada,
desequilibrio de colageno e obstrugdo microvascular podem estar relacionados ao
desenvolvimento da granulagdo exuberante. A inflamacéo cronica atrapalha a
epitelizagdo precoce e a contragcdo da ferida, pois elas requerem um tecido de
granulacao saudavel para a migragao de queratinécitos (BUNDGAARD et al., 2016).

Achados epidemioldgicos

Em relacdo as demais espécies, 0s equinos sdo comumente afetados por
lesdes traumaticas geradoras de feridas (WILMINK; VAN WEEREN, 2005). O
comportamento explosivo da espécie produz movimentos bruscos, que podem trazer
danos ao animal, principalmente em membros, sendo que instalagbes e pastagens
inadequadas favorecem a ocorréncia das lesées (DUQUE et al., 2012). As feridas de
pele estdo entre as ocorréncias mais comuns na clinica equina (PAGANELA et al.,
2009).

Em levantamento feito de 2000 a 2008 no Hospital de Clinicas Veterinaria
(HVC) da Universidade Federal de Pelotas/RS foi constatado que 37% dos casos
atendidos em equinos correspondiam a lesdes de pele. E destes, 63% eram
laceracdes, perfuracdes, incisdbes e contusdes e o restante correspondeu a
neoplasias, dermatites e tecido de granulagcéo exuberante (PAGANELA et al., 2009).

Sinais clinicos/achados macroscopicos

O tecido de granulagao exuberante € caracteristicamente irregular, com varios
sulcos, lancando-se acima da margem da ferida. E observado comumente em
feridas nos membros, mas também pode ser visto em feridas em outras regides do
corpo, sendo marcado por inflamagao cronica com restos de fibrina ndo absorvida
pela fase aguda da inflamagdo (RESENDE et al., 2019).

Achados histopatoldgicos

Histologicamente o tecido de granulagdo apresenta proliferagdo vascular com
orientagcdo perpendicular a superficie epidérmica e proliferagao fibroblastica
colagénica paralela a superficie epidermal. Além disso, geralmente ocorrem
diferentes graus de edema e infiltrado inflamatério intersticial crénico (CONCEICAO;
LOURES, 2016).

Critérios diagnésticos

Para realizagédo de diagndstico preciso, a avaliagao da ferida € imprescindivel,
permitindo saber o tipo e estagio da lesdo para escolher o adequado tratamento
(MANDELBAUM et al., 2003). Primeiramente se deve realizar anamnese e exames
clinicos detalhados, buscando saber se houve algum trauma, a causa da lesao,
tempo decorrido, tratamentos empregados e evolugao clinica (COCKBILL; TURNER,
1995). Contudo, somente através do exame histopatoldgico sera possivel diferenciar
o tecido de granulagédo exuberante das outras afecgdes proliferativas da pele, como
0 sarcoide, pitiose, carcinoma de células escamosas ou habronemose.
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Tratamento

Varios tratamentos podem ser instituidos visando reduzir a quantidade de
tecido de granulagdo exuberante. Assim sendo, s&o utilizados corticosteroides
toépicos, membranas de colageno e amnidtica, substancias causticas, inibidores
farmacoldgicos, criocirurgia, bandagem associada com aplicagdao tépica de
antibioticos, hidroterapia, curativos oclusivos e semi-oclusivos e aplicagao tépica de
ketanserina (MILLER et al., 2000; ENGELEN et al., 2004).

Controle

A adogdo de boas praticas de manejo, evitando manter os equinos em
pastagens e instalagdes inadequadas ajudam a prevenir a ocorréncia de lesdes.
Além disso, o tratamento precoce e adequado de feridas ajuda a evitar o surgimento
da granulacao excessiva.

CONSIDERAGOES FINAIS

As lesbes proliferativas cutdneas dos equideos sao afecgcdes complexas e de
tratamentos dificeis. Existem varias indicacbes terapéuticas para cada uma das
doencas descritas na presente revisdo de literatura, contudo para situagdes em que
sd0 necessarias intervengdes cirurgicas existe um padrao a ser seguido. Sendo
assim, apos emprego das técnicas de antissepsia, € necessario realizar a exérese
da granulagao excessiva, dissecando-se toda massa e tomando-se cuidados em
relacdo a hemostasia, buscando remover o maximo de tecido lesado, principalmente
devido ao risco elevado de recidivas. Sempre que for possivel aproximar as bordas
das feridas apos a excisdo do tecido exuberante, deve-se realizar a sutura da ferida
com intuito de acelerar o processo de cicatrizagcdo, porém, devido a perda tecidual,
dificilmente sera possivel o emprego de suturas, com isso a cicatrizagdo se dara por
segunda intengéo.

A gravidade da afecgéo vai depender do local acometido, da agressividade da
lesdo e do tempo de evolugdo da doenca. A afecgdo cutdanea equina com
progndéstico mais desfavoravel tende a ser o carcinoma de células escamosas, mas,
todas as doencas descritas, dependendo de sua localizagdo no corpo animal, podem
levar ao oObito de forma direta ou indireta. Dessa forma, informagdes etiologicas e
fisiopatoldgicas sobre cada uma dessas doengas sao fundamentais para se instituir
um protocolo terapéutico eficiente com base nas condi¢gdes econdmicas do tutor do
paciente.
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