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& CASO SUSPEITO DE ESPOROTRICOSE HUMANA )

Paciente com lesdes cutaneas (nddulos, papulas e/ou Ulceras) que ndo cicatrizam, Unicas ou multiplas,
com ou sem comprometimento linfatico (linfangite)

E

Contato nos ultimos 6 meses com gato, cdo ou outro animal com suspeita/diagndstico de
esporotricose ou relato-de manipulacao sem uso de-luvas de matéria organica contaminada (solo, plantas)

y

(\/ Coletar swab da lesdao para ESPOROTRICOSE — CULTURA PARA FUNGOS e encaminhar para o LMC (ver p.3)

\. J

N

v'Orientar o dono do animal doente para encaminha-lo a um atendimento veterinario.e notificar a situacdo atual do
gato/animal para a Unidade de Vigilancia de Zoonoses (UVZ) da SMS de Curitiba pelo telefone 156 (ver p.8)

v’ Fazer a notificacdo no SINAN preenchendo a ficha (ver p. 7) disponivel nos QR codes abaixo (* € **) ou nos links:
http://portalsinan:saude.gov.br/images/documentos/Agravos/NINDIV/Ficha conclusao v5.pdf* e pdf editdvel/preenchivel em

\ https://www .prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/pdf - preenchivel -COVISA- SINAN -19-04 2021.pdf** ‘

\/ 1

Crianga <14 anos?
Gestante? Puérpera?
Imunossuprimido,
Diabetes, Hepatopatia e/ou
Alcoolismo cronico?
Contraindica¢do ao
Itraconazol?

Encaminhar paraa
Telerregulagdo /
Avaliacao da
Infectologia da SMS

* Iniciar tratamento com ltraconazol (ver p.2)
- Avaliar forma clinica da esporotricose (ver p. 5 e 6)

v v
[ «  FORMA LINFOCUTANEA GRAVE R FORMA CUTANEA / LINFOCUTANEA
* FORMA CUTANEA DISSEMINADA LEVE ou MODERADA
* FORMA EXTRACUTANEA
\ y \
Y r TR
7 \ * - Avaliar intera¢gdes medicamentosas (ver p.4)
- Avaliar interagcdes medicamentosas (ver p.4) * - Monitorar-possiveis eventos-adversos
*- - Monitorar possiveis-eventos adversos * - Acompanhar com consultas médicas mensais na
- Encaminhar para Telerregulacdo/Avaliacdo da UBS até o término do tratamento e cura clinica
Q Infectologia da SMS-de Curitiba > \

Refratario ao
tratamento e/ou
Evento Adverso e/ou
Complicagbes?

Encaminhar para

P Manter
TeLerrlt_egUNIacgo / SIM | NAO | acompanhamento
valiacao.da na UBS até cura
Infectologia da clinica
SMS de Curitiba

FONTE: MINISTERIO DA SAUDE, GUIA DE VIGILANCIACIA EM SAUDE , 2022 p.1
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ESPOROTRICOSE HUMANA - TRATAMENTO

(" 0 Itraconazol (capsulas de 100 mg) é o medicamento de elei¢do para o tratamento de seres humanos. R
Pertence ao Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica e é fornecido pela SMS aos usuarios do
Municipio de Curitiba, mediante:

v" Prescricdo Médica contendo o CID B42
v/ Cépia da Ficha de Notificacdo do SINAN (ver p.6)
kEsses documentos devem ser-enviados por-e-mail para o Distrito Sanitario de residéncia do(a) paciente.

J

/" FORMAS LEVES A MODERADAS ) fFORM e GRAVES N

Er?qsaeljzrgganggﬁa:z;adpuéassaclar‘rrm)ggclnagfjejalr?g:g VO.em Dose 400 mg/dia = duas capsulas de 10,0mg' VO-apds

preferencialmente junto-com suco de frutas citricas ° jal.mogo E duas capsulas de 100mg apds o jantar.

para melhorar absor¢do do Itraconazol. Iniciar o tratamento precocemente na UBSe

O tratamento deve ser feito até 30 dias apos a encaminhar o paciente para Telerregulagao visando

. o " . acompanhamento no servigo de referéncia até-a

C|catr|zal<;ao das:lesdes.au do desaparecimentd das cura cFI,inica O tratamento gode durar até 12 meses

\_sinais clinicos que ocorre em torno de 3a 6 meses.  J \_' : )

DURANTE A GESTACIT\O O ITRACONAZOL E CONTRAINDICADO! |
Encaminhar para telerregulagao :
A\

T T R Y

NAO MANIPULAR O ITRACONAZOL

)

MEDICAMENTOS DISPONIVEIS NO SUS

Adultos: 200 mg/dia, formas leves a moderadas
400 mg/dia, formas graves

200 mg: 1x/dia Até 1 més apos
Itraconazol* Criangas: 5mg/kg/dia (max. 200mg/dia) Oral 400 mg: 2x/dia desaparecimento das lesdes e

formas leves a moderadas sinais clinicos
10mg/kg/dia (max. 400mg/dia)
formas graves

(ap0s refeicdo)

* Em casos especiais, quando adultos ou criangas ndo conseguem deglutir o Itraconazol em capsulas, estas podem ser
abertas e dissolvidas em sucos citricos ou xarope para realizagao do tratamento. Ndo manipular o Itraconazol.

Fonte: adaptado de DCCI/SVS/MS

OBS: Em casos de prescricdes dos servicos de referéncia com medicag¢des alternativas,
encaminhar a solicitacao para a coordenacdo de assisténcia farmacéutica via servico de
vigilancia epidemioldgica de residéncia do paciente.

FONTE: MINISTERIO DA SAUDE, GUIA DE VIGILANCIACIA EM SAUDE , 2022 p.2
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ESPOROTRICOSE — SOLICITACAO DE EXAMES

Cadigo do Exame no E-Saude: 0202089924
Descricao do Exame no E-Sautide: Esporotricose — Cultura para fungos

Passo a passo da coleta:
a. ‘Avaliar a -natureza da lesdo: lesdo aberta ou lesdo fechada
b.- Realizar a coleta conforme cada tipo de lesdo:
Lesdo aberta: coletar com swab e acondiciona-lo em meio de STUART (MTB ou meio de transp. bact.)
* Secrec¢do de lesdo ulcerada
* Lesdo com crosta: remover a crosta e coletar da base da lesdo
* Secrec¢do ocular (lesdo granulomatosa)
¢ Abscesso (drenando ou com ponto de flutuagdo)
Lesdo fechada:
*'Nddulo (abscesso fechado): aspiracdo, acondicionar a secrecdo na propria seringa
* Bidpsia: fragmento incisional do tecido ou punch;, acondicionar em frasco coletor universal estéril
mergulhadoem solucgdo fisioldgica estéril.
c.- Conservacgao da amostra até o envio-ao LMC: sob refrigeracdo-entre 2° e 8°C
d. Transporte ao LMC: em caixa de transporte refrigerada

Prazo para Liberagao do Exame: Cultura positiva resultado em aprox.15 dias e Cultura negativa 30 dias

ESPOROTRICOSE — DIAGNOSTICO

Niveis de evidéncia para o diagndstico da esporotricose humana

DIAGNOSTICO EPIDEMIOLOGIA* QUADRO CLIiNICO** LABORATORIO (@ (b) (<)

POSSIVEL SIM SIM e NAO REALIZADO OU EM ANDAMENTO

e EXAME MICOLOGICO DIRETO E/OU
PROVAVEL SIM SIM HISTOPATOLOGICO SUGESTIVO®@)

e ANIMAL COM DIAGNOSTICO CONFIRMADO®)
CONFIRMADO SIM SIM e CULTURA POSITIVA PARA Sporothrix sp (©

e DIAGNOSTICO COMPROVADO DE OUTRA DOENGCA

DESCARTAD SIM SIM 2 -
> 0 (MICROBIOLOGICO E/OU HISTOPATOLOGICO)

* PARAMETROS EPIDEMIOLOGICOS: histéria prévia de trauma com gatos (doentes ou ndo), trauma com plantas, subprodutos vegetais ou
solo potencialmente contaminados

** pARAMETROS CLINICOS: manifestagdes clinicas de esporotricose nas formas cutdnea, mucosa ou extracutanea

(a) PRESENCA DE CELULAS LEVEDURIFORMES arredondadas, ovaladas, alongadas ou em forma de “charuto ou navete”. Presenca de corpos
asteroides.

(b) EXAME CITOPATOLOGICO OU HISTOLOGICO com grande quantidade de elementos flingicos sugestivos de esporotricose, com ou sem
cultura positiva.

(c) A cultura negativa, isoladamente, ndo descarta o diagndstico, pois pode haver contaminagdo por fungos ndo patogénicos e bactérias,
limitando assim a sensibilidade deste método diagndstico.
Fonte: adaptado de DCCI/SVS/MS

FONTE: MINISTERIO DA SAUDE, GUIA DE VIGILANCIACIA EM SAUDE , 2022 p-3
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ESPOROTRICOSE — DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

Herpes-zoster, herpes-zéster oftdlmico.

Ectima, impetigo, celulite, tuberculose®, hanseniase, nocardiose, actinomicetoma,
botricmicose, sifilis terciaria, bouba, micobacterioses®, tularemia, antraz, doenga da
arranhadura do gate (bartonelose) ete.

Cutdneas: dermatofitose granulomatoesa (granuloma de Majocchi), candidiase
granulomatosa.

Implantagio (subcut@neas): cromoblastomicose, micetomas, feo-hifomicoses.

Sistémicas: paraccccidicidomicose, histoplasmose, coccidicidomicose, criptococose,
blastomicose, talaromicose (peniciliose marmeffel), emergomicose etc.

Leishmaniose, rincsporidicse.

Helmintoses Filarioses (elefantiase), larva migrans cutidnea.

DOENCAS NAO INFECCIOSAS

MNeoplasias®, micose fungoide (linforma cutdneo de células T), doenga de Bowen, [Upus eritematoso,
psoriase, sarcoidose, pé musgoso, poedoconiose etc.

Fonte: DCCLSWS/MS.

ESPOROTRICOSE — INTERACOES MEDICAMENTOSAS

ATENCAO para as interacdes medicamentosas que diminuem o nivel sérico de itraconazol (ex.: omeprazol), para
a chance de hepatotoxicidade e para a recomendac¢ao de abstengdo de bebida alcodlica durante o tratamento.

MEDICAMENTO EFEITO DA INTERACAO COM O ITRACONAZOL

Amitriptilina Aumenta o intervalo QT3 evitar associagao

Varfarina Aumenta niveis de varfarina, evitar associacao

Bloqueador de canal de célcio Aumenta niveis de bloqueador de canal de célcio

Antiédcidos, sucralfato, antagonistas
dos receptores de histamina H2

Diminuem a absor¢ao do itraconazol

Inibidores de bomba de prétons Diminuem a absor¢ao do itraconazol

Carbamazepina Aumenta niveis de carbamazepina e diminui niveis de itraconazol

Fenitoina Diminui niveis de itraconazol

Sinvastatina e atorvastatina Aumentam niveis da estatina, com risco de rabdomiodlise

Antirretrovirais® Diminuem nivel sérico de itraconazol

Fonte: DCCI/SVS/MS.

“0O aumento do intervalo QT ocorre quando 0 coragao demora mais que o normal para recamegarentre os batimentos, resultado
de um ritmo cardiaco anormal e potencialmente fatal

*Principalmente efavirenz, ritonavir e darunavir.

FONTE: MINISTERIO DA SAUDE, GUIA DE VIGILANCIACIA EM SAUDE , 2022 p.4
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ESPOROTRICOSE — FORMAS CUTANEAS

FORMA CLINICA

ILUSTRACAO

CARACTERISTICA

ESPOROTRICOSE
CUTANEA FIXA
OU LOCALIZADA

Restrita a pele, composta de uma Unica
lesdo, no ponto de inoculacdo, também
conhecido como “cancro de inoculagdo”,
sem lesOes no trajeto linfatico.

Pode ser papular, nodular, ulcerada ou
verrucosa, recoberta ou ndo por crostas.

Em alguns pacientes, podem ocorrer
Ulceras maiores, com bordas bem definidas
ou escamosas, papulo-pustulares,
vegetativas, infiltrativas ou lesdes
crostosas.

ESPOROTRICOSE
LINFOCUTANEA

E a forma mais comum.

A lesdo inicial se caracteriza por um nédulo
ou lesdo papulo-nodular, tlcero-gomosa,
eritematosa, ou placa vegetante, podendo
ulcerar com pouco exsudato.

A partir dela, surgem diversos nédulos no
trajeto dos vasos linfaticos que drenam a
regido afetada, formando um aspecto de
rosario. Esses nddulos secundarios
também podem ulcerar ou fistulizar.

Sintomas sistémicos leves podem estar
presentes.

Pode ocorrer adenomegalia discreta.

Presenca de dor pode estar relacionada a
infeccdo secundaria.

ESPOROTRICOSE
CUTANEA
DISSEMINADA

J. Fungi 2017, 3,6

bttp. ‘emedicne medscape com article 228723-overviewsad

Presenca ndo contigua de multiplas lesGes
de pele (papulas, ulceras, gomas e
nodulos).

Em pacientes imunodeprimidos (AIDS,
neoplasias, transplantados, em uso de
corticoide ou imunossupressores,
alcoolismo crdonico e diabetes) o quadro se
da por disseminagcdo hematogénica a partir
do local da inoculag3o.

Nos hospedeiros imunocompetentes, a
apresentacdo com vdrias lesdes cutaneas
esta relacionada as multiplas e repetidas
inoculagbes traumaticas com o animal
doente, podendo apresentar lesdes fixas e
linfocutaneas em multiplos segmentos.

FONTE: MINISTERIO DA SAUDE, GUIA DE VIGILANCIACIA EM SAUDE , 2022

p.5
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ESPOROTRICOSE — FORMAS EXTRACUTANEAS

FORMA CLINICA ILUSTRAGAO CARACTERISTICA

* Qualquer membrana mucosa pode ser
afetada (boca, nariz, faringe, laringe), mas
a mucosa ocular é a mais acometida.

* A esporotricose ocular ocorre
principalmente por contato direto com
secre¢les cutaneo-mucosas ou
respiratdrias de gatos doentes. Pode se
apresentar como conjuntivite, episclerite,
uveite, coroidite, lesdes retrobulbares.

ESPOROTRICOSE
EM MUCOSAS

* Quando o ducto lacrimal é afetado, pode
ocorrer dacriocistite, como sequela.

* Pode ocorrer a sindrome de Parinaud,
com acometimento simultaneo da
An Bras Dermatol 10.1016/j:abdp.2022.09.026 mucosa ocular e linfonodos regionais.

* A ocorréncia das formas extracutaneas é
muito rara e de dificil diagndstico.

* Normalmente essas formas ocorrem apos
a disseminacdo por via hematogénica do
fungo ouinalagdo dos conidios, podendo
atingir pulmdes, testiculos, 0ssos,
articulagdes, figado e sistema nervoso
central.

* E mais frequente em pacientes com

FORMAS imunossupressao.

EXTRACUTAN EAS Figura 1 - Tomografia computadorizada de torax, mostrando cavi- . OS principais achados na forma
dades de paredes ora lisas, ora irregulares, acompanhadas de traves

fibrosas, bronquiectasias e numerosos nodulos centro-lobulares. osteoa rticular sdao osteomie“te'
Fonte: sopterj.com.br acompanhada ou n3o de artrite.

* Aforma pulmonar pode apresentar
quadro clinico de evolucdo aguda ou
cronica, sendo esta a mais frequente e
observada geralmente em pessoas com
DPOC e/ou alcoolismo.

* Alcoolismo também é fator de risco para
) Sl er 2006 53 o4 esporotricose disseminada.

» Alguns pacientes desenvolvem resposta
imune exacerbada contra o fungo, tais
como eritema nodoso, eritema

REACOES DE multiforme e sindrome de Sweet.

HIPERSSENSIBILIDADE . .
* Pode ocorrer artrite reativa, geralmente

poliarticular e migratéria, que desaparece
com o tratamento para esporotricose.

Fonte: anaisdedermatologia.org.br

FONTE: MINISTERIO DA SAUDE, GUIA DE VIGILANCIACIA EM SAUDE , 2022 p-6
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ESPOROTRICOSE HUMANA - FICHA DE NOTIFICACAO

Repiblica Federativa do Brasil SINAN
Ministério da Sadde SISTEMA DE INFORMAGAD DE AGRAVOS DE NOTIFICACAD Ne
FICHA DE NOTIFICACAQICOMCLUSAD
Tipo de Motificacio

Fl pe o 2 - Indinsdual J
= E Agraveldoenga |B¢dlg::. (CIoAD Data da MNotificacio
i Loty
(o
I PUFJPMmmm de Motilicagio Codin (IEGE]
2l | J

Unidace de Sadde (ol oulra fonte notificadora) | Cidigo | 7 |Cata dos P""“'E"“ 5'“’“““ J

| | | |

Mo do Pacienis H Data de Mascamento J

3 | J [ N
1 - Hifl esLante RagaiCor

E [m] Idade I:l 2 - DHa SE"’# FU:.,',':::D D 1P Tidesre 3.2 Tomedre  3-FTomddne I:I r\-Bm-':‘al cres 3 D
E [ ;:zam:gsw dodata  SNBs B- NGO S8 aphea e . g--’-rhtriﬂ_
= Esmlmuaﬂ&
L - O-Analateis  1-1% @ 4% sdi noormphin do EF (@nkgs g ms s 1“l§|iu| 24" sl complata do EF janlige priméno ou 19 gnau) D
= 3.5% & B g incomplla do EF (antigo gindaio ou 17 gras)  4-E [entgo gindsio ou 1% grau)  S-Ermine mbd nosmsts (g cobegial o 2 grau )
= B-Ering rddio compkis (antige colegial ou 2 grau | 7-Educagle supssmior ncomplnia  B-Educagis sup i o 10- b e agica J
3
-

P Nidman do Calds SUS Eumﬁeﬂam&
L1 L1 L1 ] IJ

|
UF ...J...m de Residencia Cédige IIBGEJI | ﬁ Distrito f
J

I
E Baimo Logradours (na, avenida,...) |C-M|§Iﬂ

] 1
E‘ MimEns Jﬁmmememn [&pte., casa, ) JEG&{J campo 1
EG""’ campo 2 JE Ponio de Referéncia JE; CEP |

E [DOD) Telefone JEEME,I Urbans Z-Fuesl | JEPM {=e residents fora do Brasi)

[ | I 3 - Pesiurbana 9 - Ignorado

Distloss de Residléneia

| Conclusio )
Cala da Inveshgs Classi Firsal Critégia de Confirm: Diescarte
o e o b tmaso o D
Lo - Cewsesrindin 1 - Laboratorial 2 - Clinico-Epidemiologios

Lacal va&vel da Funln de Infecgio

E O s & aubdcione do municipo de residénca? I:l FUF P Pais J
o)

1=3m 2-Ma0 3-Indeterminado

Ewnln'm | Cidige [IBGE] JE Distrite JE' Bairre J

Duenca Relacionada ao Trabalho Emup—an m l:'.asn I:l
1-Sim 2. Mo 9 - Ignorade DJ 1-Cura 2 - Obite pelo agrave nolificade 3 - Obito por ouiras causas O - Ignorads l

EE Diata do Sibéte I @ Data do Encesramenio I

( Informagoes complementares e observagbes )

Canelusin

Observagdes adicionais

e A

Munisipis/Unidade de Salde Cad. da Unid. de Sabde

il I J
f | [ 1| | 1
Mome Fungio Asainalira
£ I | J
MNotificachodconchusio Sinan MET SVE 272005
Llnk FN Sl NAN *: QR Code da ficha de notificagdo

de esporotricose humana

http://portalsinan.saude.gov.br/images/documentos/Agravos/NINDIV/Ficha_conclusao_v5.pdf

Link para pdf editavel/preenchivel FN do SINAN**:

https://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/pdf preenchivel COVISA SINAN 19 04 2021.pdf
FONTE: MINISTERIO DA SAUDE, GUIA DE VIGILANCIACA EM SAUDE , 2022
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COMO SE TRAN

o)

AMITE
Mil

=

O gato contaminado transmite a doenca para
outros gatos e para as pessoas por meio de
arranhoes, mordidas ou contato direto com

a pele lesionada. O fungo da esporotricose
também pode ser transmitido ao gato e

as pessoas pelo contato com materiais
contaminados, como casca de arvores, palha,
farpas, espinhos ou terra.

QUAIS OS SINAIS CLINICOS NO GATO

Nos gatos, aparecem feridas profundas, geralmente no focinho e nos

membros, principalmente apos brigas, gue nao cicatrizam e se alastram

para o resto do corpo.

CASO VOCE TENHA UM ACIDENTE COM O ANIMAL DOENTE,

PROCURE A UNIDADE DE SAUDE MAIS PROXIMA DA SUA CASA.

Procure manter seu gato restrito em casa.

Use luvas ao tocar em animais doentes.

Cuide da saude do seu gato, procure sempre atendimento médico veterinario.

Castre seus gatos para evitar que briguem durante periodos de reproducao.
Nunca abandone o seu animal, isso s0 aumenta a disseminacao da doenca.

« Animais mortos devem ser cremados para evitar a contaminagao do ambiente

- ligue 156.

apos o manuseio da terra.

UNIDADE DE VIGILANCIA DE ZOONOSES

Rua Lodovico Kaminski, 1381 - CIC
Tel.: (41) 3314-5210 | zoonoses@sms.curitiba.pr.gov.br

Para mais informacoes, ligue 156.

Maiores informagdes sobre a esporotricose animal nos links:
https://saude.curitiba.pr.gov.br/vigilancia/saude-ambiental/zoonoses-e-vetores.html
https://saude.curitiba.pr.gov.br/images/PP flyer esporotricose aprovado.pdf
https://saude.curitiba.pr.gov.br/images/FICHA%20PARA%20NOTIFICA%C3%87%C3%8
30%20DE%20CASOS%20DE%20ESPOROTRICOSE%20FELINA ago2018%201.pdf

Jardineiros e trabalhadores rurais devem usar luvas e lavar bem as maos

QR Code para notificagdo
de esporotricose felina

ik ]
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ESPOROTRICOSE ANIMAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
CENTRO DE SAUDE AMBIENTAL
UNIDADE DE VIGILANCIA DE ZOONOSES

FICHA PARA NOTIFICACAOQ DE CASOS DE ESPOROTRICOSE FELINA

l. Data da notificacio:

2. Estabelecimento notificador: 3. Telefone: () -

4. Responsavel pela notificagio:

Dados do tutor:
5. Mome: 6. Telefone: () -

7. Enderego (rua, n®, complemento, bairro):

E. Ha pessoas com lesdo de esporotricose (suspeita ou confirmada) na casa: (1) sim(2) nao

Dados do animal:

9. MNome: 10 Sexo: (1ymacho (2) fémea 11, Idade:
12, Co: 13, Raca: 14. Castracao: (1) sim (2] nio
15. Data do inicio dos sintomas:
16, Evolucio:
{1} em tratamenio (4) cutandsia
(2} abandono do tratamento (5) obato
(3} cura
17. Classificacio: (1} domicihado (2} semudomicibade  (3) comunitano (4] de rua

i

18. Endereco do  domicilioflocal onde foi adotado/recolhido  (rua, n°., complemento,  baimmo):

Dados laboratoriais:

1%. Houve coleta de matenal para exame laboratorial: (1) sim {2) nio
20. Data da coleta: N

21. Matenal{ais}) coletado]s):

22, Laboratorio:

23, Testes realizados:

24, Resultado dofs) exame(s) laboratorial{is):

25, Observacies:

Meédico{a) Veterinariofa):
CRMV/ :
Assinatura:

Rua Lodovicokaminski, 1381 - Caiuva'CIC - CEP 81280-040 - Curitiba — PR
Telafone: (41) 3314-5210 zoonosas@sms.curitiba. pr.gov.br

Maiores informagdes sobre a esporotricose animal nos links: o Coe para mofeacie
https://saude.curitiba.pr.gov.br/vigilancia/saude-ambiental/zoonoses-e-vetores.html de esporotricose feina
https://saude.curitiba.pr.gov.br/images/PP_flyer esporotricose aprovado.pdf i
https://saude.curitiba.pr.gov.br/images/FICHA%20PARA%20NOTIFICA%C3%87%C3%8

30%20DE%20CASOS%20DE%20ESPOROTRICOSE%20FELINA ago2018%201.pdf
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https://saude.curitiba.pr.gov.br/vigilancia/saude-ambiental/zoonoses-e-vetores.html
https://saude.curitiba.pr.gov.br/images/PP_flyer_esporotricose_aprovado.pdf
https://saude.curitiba.pr.gov.br/images/FICHA%20PARA%20NOTIFICA%C3%87%C3%83O%20DE%20CASOS%20DE%20ESPOROTRICOSE%20FELINA_ago2018%201.pdf
https://saude.curitiba.pr.gov.br/images/FICHA%20PARA%20NOTIFICA%C3%87%C3%83O%20DE%20CASOS%20DE%20ESPOROTRICOSE%20FELINA_ago2018%201.pdf
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