Esporotricose disseminada com abscessos cerebrais em paciente sem

imunossupressao conhecida - Relato de Caso

A esporotricose, endémica no Brasil, comumente apresenta evolugdo benigna.
Contudo, desde a epidemia de transmissédo zoonética iniciada no Rio de Janeiro ao final
da década de 1990, manifestacdes atipicas tornaram-se mais comuns. O envolvimento do
sistema nervoso central € raro e potencialmente grave, caracterizado geralmente por
meningite de evolugdo subaguda em pacientes imunossuprimidos. O objetivo do presente
trabalho é descrever um quadro atipico com formacédo de abscessos cerebrais em um

paciente sem imunossupressao conhecida, ou por ora, identificada.

Trata-se de paciente masculino, 37 anos, encaminhado ao pronto-atendimento de
hospital quaternario por servigco de Oftalmologia, que havia o diagnosticado com uveite
posterior grave em olho esquerdo. Apresentava ainda lesdes cutaneas ulcerocrostosas
disseminadas ha 8 meses, associadas a sindrome consumptiva. Paciente informou ter
tido contato com gatos com lesdes pelo corpo e ja havia recebido tratamento empirico

para esporotricose com Itraconazol, porém fez uso irregular por 2 meses.

A bidpsia cutanea evidenciou dermatite crdénica granulomatosa e supurativa, com
presencga de estruturas leveduriformes, e houve crescimento de Sporothrix sp. em cultura
para fungos. Diante de confirmacdo diagnostica de esporotricose sistémica com
acometimento cutdaneo/mucoso, optado por prescrigao de Anfotericina B complexo lipidico
por 14 dias e tratamento de manutengdao com Itraconazol. Contudo, paciente evoluiu com
status epilepticus e a ressonancia magnética encefalica revelou multiplas lesoes
arredondadas, supra e infratentoriais, com sinal intermediario em T1, T2 e FLAIR, realce
homogéneo por contraste, com edema vasogénico e realce/espessamento
leptomeningeo. A analise do liquor evidenciou proteinorraquia com pleocitose neutrofilica
e reducao de glicose. Indicado entdo, novo ciclo de tratamento com Anfotericina B
lipossomal por 4 semanas, com melhora clinica. Paciente recebeu alta hospitalar em uso
de lItraconazol, atualmente em seguimento ambulatorial com equipes assistentes.
Pesquisa de imunodeficiéncia primaria (por dosagem de IgA, IgG e IgM) e secundaria por

HIV revelaram-se negativas.



Esporotricose sistémica com envolvimento do sistema nervoso central deve ser
considerada diante da concomiténcia de sintomas oculares, cutaneos, osteoarticulares ou
pulmonares a sintomas neuroldgicos. O diagndstico precoce e o conhecimento acerca das

modalidades terapéuticas sdo de suma importancia no manejo destes pacientes.



