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Resumo. A pitiose ¢ uma doenca piogranulomatosa causada por um pseudofungo
denominado Pythium insidiosum, que acomete predominantemente equinos; em caes
ocorre menos frequentemente, embora também haja relatos ocasionais em outras espécies.
Em caes, a forma cutinea é a mais frequentemente descrita; contudo, o trato gastrointestinal
também pode ser afetado, como sera apresentado no presente relato de caso. Foi atendida
uma cadela da raca Bulldog Francés, com dois anos de idade, apresentando episodios de
vOomito. Na ultrassonografia, observou-se acentuado espessamento da parede gastrica, com
perda da estratificacdo e obstrug¢do pilorica. Considerando que o animal habitava uma
chiacara com 4rea alagada, levantou-se a suspeita de pitiose géstrica. Apesar da
recomendacao de biopsia gastrica, devido ao prognostico desfavoravel, os tutores optaram
pela eutanésia. O exame histopatoldgico sugeriu a infecgao.
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Presumptive diagnosis of gastrointestinal pythiosis in a dog with
pyloric obstruction: case report

Abstract. Pythiosis is a pyogranulomatous disease caused by a pseudofungus known as
Pythium insidiosum, which predominantly affects horses; in dogs it occurs less frequently,
although occasional cases have also been reported in other species. In dogs, the cutaneous
form is the most commonly described; however, the gastrointestinal tract may also be
affected, as presented in the current case report. A two-year-old female French Bulldog
was examined due to bouts of vomiting. Abdominal ultrasonography revealed marked
thickening of the gastric wall, loss of wall layering, and pyloric obstruction. Considering
that the animal lived on a rural property with flooded areas, gastric pythiosis was suspected.
Despite the recommendation for gastric biopsy, due to the unfavorable prognosis, the
owners opted for euthanasia. Histopathological examination suggested infection.

Keywords: Dogs, gastric lesion, Pythium insidiosum.

Introducio

A pitiose ¢ uma infec¢do piogranulomatosa causada por um “pseudofungo” (Leal et al., 2001;
Santurio et al., 2006; Trost et al., 2009). No entanto, ndo se trata de um fungo verdadeiro, mas sim de
um oomiceto aquatico denominado Pythium insidiosum, pertencente ao reino Stramenopila (Hunning et
al., 2010; Mattos et al., 2024; Mendoza et al., 1996).
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A pitiose ndo ¢ classificada como uma micose verdadeira porque a parede celular do agente ndo
contém quitina, mas € composta por celulose e beta-glucanas (Berryessa, 2008; Santurio et al., 2006;
Trost et al., 2009). O Pythium insidiosum produz zo6sporos biflagelados, capazes de se movimentar em
meio aquatico. Esses zodsporos, ao entrarem em contato com o hospedeiro, encistam e iniciam o
processo infeccioso (Cardona Alvarez et al., 2013; Leal et al., 2001).

A infecgao por Pythium insidiosum pode ocorrer em varias espécies animais, sendo os equinos os
mais acometidos, seguidos pelos cdes (De Cock et al., 1987; Mendoza et al., 1996). Na espécie canina,
muitos relatos envolvam animais jovens (Cridge 2025; Querino et al., 2015). Na forma cutanea, para
que a infeccdo se estabeleca, ¢ necessario que haja uma porta de entrada, como uma ferida, corte ou
abrasdo, permitindo a penetragao dos zodsporos presentes em aguas contaminadas (De Cock et al., 1987;
Mendoza et al., 1996). Esses zoosporos apresentam quimiotaxia principalmente por tecidos lesados e
por matéria organica, o que favorece sua adesdo e posterior encistamento no hospedeiro. No entanto, no
trato gastrointestinal, segundo Kamolvit et al. (2022), o mecanismo ¢ distinto: a infeccdo ocorre
principalmente pela ingestdo de d4gua ou material vegetal contaminado, possibilitando que o0s zodsporos
entrem em contato direto com a mucosa gastrointestinal, onde podem encistar e desencadear o processo
inflamatoério caracteristico da pitiose

O Pythium insidiosum ocorre preferencialmente em regides de clima tropical e subtropical, sendo
registrado em vérios paises das Américas, Asia e Oceania, com ocorréncia mais limitada em areas de
clima temperado. Embora haja relatos em diferentes regides do mundo, sua distribui¢do nao é uniforme e
permanece associada principalmente a ambientes quentes ¢ imidos (Leal et al., 2001; Santurio et al., 2006).

A produgdo de zodsporos requer altas temperaturas e ambiente aquatico disponivel (como lagoas ¢
banhados). No Brasil, ha registros em varios estados, sendo o Pantanal a regido de maior incidéncia
(Leal et al., 2001). Os casos geralmente ocorrem apo6s o periodo chuvoso, com variagdes conforme a
regido (Macédo et al., 2015; Maroneze et al., 2012; Trost et al., 2009). No ambiente, o Pythium
insidiosum pode sobreviver ¢ se multiplicar na auséncia de hospedeiros, alojando-se em plantas em
decomposicao (Mendoza et al., 1993).

A forma mais comum de apresentagdo da doenga é a cutanea (Cardona Alvarez et al., 2013). Contudo,
ha diversos relatos de formas gastrointestinais, caracterizadas por massas que causam obstrugdo
(Hunning et al., 2010). Caes acometidos geralmente apresentam vomitos, diarreia e emagrecimento
progressivo. Em casos avangados, podem ser observadas massas abdominais palpaveis.

O diagnoéstico baseia-se em sinais clinicos, exames de imagem (ultrassonografia) e testes
laboratoriais especificos, como a colora¢do pela metenamina de prata de Grocott-Gomori (GMS),
imuno-histoquimica e PCR, muitas vezes confirmados apenas em exame post-mortem (Becegatto et al.,
2017; Lemos et al., 2018).

O tratamento da pitiose inclui a remogao cirirgica ampla da area afetada, com margens generosas,
para evitar recidivas. Esse tratamento, entretanto, pode ser invidvel em casos com intenso
comprometimento de tecidos e 6rgaos. A cirurgia deve ser associada ao uso de antifungicos (de eficacia
limitada, devido a auséncia de ergosterol na parede celular, componente presente apenas em fungos
verdadeiros) e imunoterapia especifica (Leal et al., 2001; Santurio et al., 2001, 2006).

Relato de caso

Foi atendida uma cadela da raga Bulldog Francés, de dois anos de idade, residente em Sao Mateus
do Sul, no Hospital Veterinario da Universidade Federal do Parana.

A paciente apresentava emagrecimento progressivo (escore corporal 2/9), vomitos persistentes sem
melhora com medicacdo e fezes enegrecidas e pastosas. No exame hematoldgico, observou-se leve
leucocitose e trombocitose; na bioquimica sérica, discreto aumento das enzimas hepaticas, com os
demais parametros dentro da normalidade.

Ao exame ultrassonografico, verificou-se acentuado espessamento mural em antro pilorico, piloro e
duodeno proximal (Figural A 1B), com perda da estratificacdo parietal (Fischer et al., 1994; Graham et
al., 2000). A parede chegou a medir 1,6 cm de espessura, e a lesdo apresentava aproximadamente 4,3
cm de extensdo. Observou-se espessamento pilorico acentuado, provocando reducdo significativa do

PUBVET 10.31533/pubvet.v19n11e1862



Pitiose em trato gastrointestinal de cio 3

limen gastrico. O estomago apresentava dilatagdo importante por contetido hipoecogénico, heterogéneo
e fluido. Além disso, o mesentério hiperecogénico adjacente, indicou peritonite focal, e aumento dos
linfonodos pancreatico-duodenal e gastrico. Os demais orgaos apresentaram-se dentro da normalidade.

Figura 1. Imagens ultrassonograficas, cortes longitudinal e transversal da regido antropilérica gastrica e do duodeno
proximal, evidenciando espessamento mural regional de caracteristicas difusas, associado a perda da estratificacdo parietal
e retengdo de contetido intraluminal. Paciente canino, Bulldog Francés, dois anos de idade.

Na anamnese, relatou-se que a paciente vivia em uma chacara com area alagada, onde transitava
frequentemente e ingeria coquinhos encontrados nas proximidades do lago.

Frente ao historico e aos achados ultrassonograficos graves, os diagnoésticos diferenciais elencados
foram pitiose gastrica, processo neoplasico (a exemplo: linfoma, adenocarcinoma), ou gastrite severa
com edema gastrico. Todavia, com maior probabilidade para pitiose devido a idade do paciente ¢ ao
historico clinico. Com base na literatura que aponta baixa eficacia no tratamento e prognostico
desfavoravel em casos de pitiose, os tutores optaram pela eutandsia da paciente. No exame post-mortem,
a abertura da cavidade abdominal, observou-se em regido piloroduodenal, aumento de volume
focalmente extenso e de consisténcia firme associado ao aumento dos linfonodos gastricos e multiplas
areas de aderéncia do omento. Ao corte, observou-se espessamento transmural da parede pildrica, do
canal pilérico e da por¢do inicial do duodeno descendente, com parede pilérica medindo 1,9 cm de
espessura, a parede do canal pilorico apresentava-se semiocluido medindo 1,5 cm e a parede duodenal
medindo entre 1,2 ¢ 0,4 cm. As paredes possuiam consisténcia firme, levemente fibrilar, branco-
amareladas com focos brancos. As mucosas gastrica e duodenal estavam moderadamente avermelhadas

(Figura 2A 2B).

Figura 2. Aspecto macroscopico da parede géstrica, evidenciando acentuada reduc¢do do lumen pilodrico e espessamento
da parede, que mede aproximadamente 2,0 cm. Fonte: Gentilmente cedida pelo setor de patologia veterinaria do Hospital
Veterinario da UFPR.

Ao exame histopatologico do piloro e duodeno proximal observa-se infiltrado inflamatorio
granulomatoso acentuado predominante em submucosa com extensao para lamina propria e muscular
(Figura 3), composta por macrofagos epitelidides, plasmocitos, eosinodfilos e grande quantidade de
células gigantes multinucleadas.
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Observaram-se multiplos focos de necrose acompanhada de neutréfilos e eosinofilos associados a
multiplas imagens negativas a levemente basofilicas compativeis com hifas cenociticas. Os tecidos
foram submetidos a coloracdo diferencial de PAS (Periodic Acid Schiff) e GMS (metenamina de prata
de Grocott-Gomori), sendo possivel observar hifas roseas com ramificagdes irregulares no PAS e
acastanhadas no GMS (Figura 4A e 4B), achados histologicos compativeis com infecgdo por Pythium
insidiosum, embora a confirmacdo definitiva exija métodos complementares, como PCR ou
imunohistoquimica especifica

e

Figura 3. Observa-se perda da estratificagdo transmural co
infiltrado inflamatdério mononuclear difuso acentuado predominante
na camada muscular e associado a proliferagdo de fibroblastos jovens
e grande quantidade de células gigantes multinucleadas proximas e/ou
fagocitando hifas fracamente basofilicas. Fonte: Setor de patologia
veterinaria do Hospital Veterinario da UFPR.
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Figura 4. A: Coloragdo PAS — Observa-se na camada muscular infiltrado inflamatério mononuclear difuso associado a
grande quantidade de células gigantes multinucleadas contendo no centro hifas arroxeadas. B: Coloragédo especifica GMS
— metenamina de prata, presenga de hifas acastanhadas em meio ao infiltrado inflamatério.

Discussao

A pitiose canina, embora mais frequentemente descrita de forma cutinea, também pode manifestar-
se com acometimento gastrointestinal, condi¢do menos comum e de dificil diagndstico clinico. Assim
como no relato apresentado, a apresentagdo clinica costuma causar sinais inespecificos, a exemplo de
vOomito e emagrecimento. O exame ultrassonografico apresenta-se uma ferramenta de triagem
importante. No presente relato, os achados ultrassonograficos de espessamento transmural do estdmago
com perda da estratificacdo parietal, associados ao histérico de exposi¢do a areas alagadas, reforcam a
suspeita de pitiose, posteriormente também sugeridas por exame histopatologico.
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Ao comparar-se este caso com os relatos prévios (Froes, 2009; Trost et al., 2009), verifica-se a
existéncia de duas ocorréncias documentadas de pitiose gastrointestinal no estado do Parand em um
periodo de 16 anos. Essa comparagdo evidencia a necessidade de que médicos-veterinarios da regido
incluam sistematicamente, durante a anamnese, informagdes sobre o local de residéncia do paciente e
possiveis exposi¢des prévias a areas alagadas, a fim de identificar fatores ambientais que possam
favorecer a ocorréncia de pitiose.

Baseado nos trabalhos que descreveram obstrucdes gastricas e intestinais por massas tendo o Pythium
insidiosum como causa base (Hunning et al., 2010), estabelece-se uma necessidade de abrir os
diagndsticos diferenciais em casos de obstrugdo piloricas ou intestinais em pacientes com contato com
ambiente aquatico, devendo-se incluir o diferencial para pitiose. O presente caso destaca a relevancia
da suspeita precoce e da consideragdo da pitiose no raciocinio clinico, particularmente em animais
provenientes de areas de risco, contribuindo para a redugdo de atrasos diagnosticos e para a adequada
definicdo da conduta terapéutica.

Ressalta-se a importancia do exame ultrassonografico, visto que ¢ um exame nao invasivo e de facil
acesso, que pode contribuir a elencar diagnosticos diferenciais em lesdes no trato gastrointestinal. Desta
forma, recomenda-se avaliar detalhadamente todo o trajeto do trato gastrointestinal, sendo estabelecido
0 exame ultrassonografico como um exame de triagem, ajudando na identificagdo de possivel corpos
estranhos, efeitos massas ou o espessamento com perda da estratificacdo - em casos de pitiose.

Além disso, salienta-se que o exame ultrassonografico abre uma suspeita para a infec¢ao por pitiose,
no entanto, sdo necessarios outros exames complementares para diagnéstico definitivo, uma vez que o
aspecto ultrassonografico de neoplasia infiltrativa como o linfoma ¢ o adenocarcinoma gastrico se
assemelham muito. A literatura indica que para o diagnoéstico definitivo da pitiose ¢ importante que as
analises histologicas sejam com coloracao especial como a GMS, PCR ou imunohistoquimica, para
diagndstico preciso e assertivo, corroborando com o presente relato e os descritos na literatura (Fischer
et al., 1994; Graham et al., 2000; Grooters, 2003; Hensel et al., 2003; Luis-Ledn & Pérez, 2011).

A auséncia de eosinofilia, observada em alguns casos atipicos, refor¢a que esse parametro isolado
ndo exclui a enfermidade. Do mesmo modo, a apresentagdo em fémea jovem, como no presente relato,
demonstra que a doenga pode ocorrer fora dos padrdes epidemiologicos mais descritos.

Como ja descrito anteriormente por diversos autores, a pitiose gastrointestinal em cées permanece
associada a prognostico reservado e respostas terapéuticas frequentemente insatisfatorias (Berryessa,
2008; Maroneze et al., 2012). No entanto, a literatura atual aborda novas estratégias de tratamento
(Cardona-Alvarez et al., 2016; Hensel et al., 2003: Schmiedt et al., 2012). Nesses casos, 0s pacientes
apresentaram melhora clinica apos ampla resseccdo da jungdo ileocecal, administragdo de vacina
inativada contra Pythium insidiosum € tratamento prolongado com itraconazol ¢ terbinafina. Embora a
resposta aos antifungicos convencionais seja variavel, autores atuais demonstram que combinagdes
terap€uticas, particularmente itraconazol e terbinafina, por vezes associadas ao mefenoxam, podem
contribuir para o controle da doenga em casos selecionados. A literatura também refor¢a que a ressecgdo
cirirgica deve incluir margens livres adequadas para minimizar recidivas (Schmiedt et al., 2012).
Ademais, pesquisas recentes apontam avangos promissores em imunoterapias voltadas a pitiose em caes.
A baixa eficicia dos antifingicos classicos € atribuida a ausé€ncia de ergosterol na membrana de Pythium
insidiosum, o que limita a acdo das drogas convencionais direcionadas a fungos verdadeiros.

Conclusao

A pitiose deve ser considerada entre os diagnosticos diferenciais de doengas gastrointestinais
obstrutivas em cées provenientes de areas endémicas ou com historico de exposi¢cdo a ambientes
alagados. Achados ultrassonograficos como espessamento parietal marcado e perda da estratificagdo sdo
indicativos importantes, mas a confirmagao requer exames especificos. O reconhecimento precoce da
doenca ¢ essencial para orientar a conduta clinica e evitar atrasos no diagnostico, visto que o prognostico
permanece reservado e as opgles terapéuticas apresentam eficacia limitada. Este relato reforca a
necessidade de atencdo ao historico ambiental e a avaliagdo minuciosa das alteragdes gastrointestinais,
contribuindo para o diagndstico oportuno da pitiose.
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