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Aspergilose

INTRODUÇÃO

o Enfermidade fúngica, infecciosa

o Localizada ou disseminada 

o Manifestação mais comum no trato respiratório

o Pulmão e sacos aéreos

o Menos frequente na pele, cérebro, olhos, 

articulações e vísceras

SINONÍMIA

o Pneumonia micótica, pneumonia da chocadeira
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HISTÓRICO

o 1842: Rayer e Montagne

o Lesão no sistema respiratório- Aspergillus spp.

o 1863: Fresenius: Aspergillus fumigatus

o 1898: Lignieres e Petit: Aspergilose em perus
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IMPORTÂNCIA ECONÔMICA

o Mais perceptível em criações de perus

o Perdas ocasionais devido a mortalidade
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SAÚDE PÚBLICA

o Não é uma doença contagiosa ou zoonótica

o Pneumonia alérgica pode se desenvolver em 

indivíduos expostos frequentemente a  

organismos alergênicos. 

o Infecções oportunistas causadas por Aspergillus

podem se desenvolver em indivíduos 

gravemente imunossuprimidos.
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ETIOLOGIA

o Reino: Fungi

o Filo: Ascomycota

o Classe: Eurotimycetes

o Ordem: Eurotiales

o Família: Trichocomaceae

o Gênero: Aspergillus

o Hifas septadas

o Conidióforos

o Vesículas -> Conídios (esporos)
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ETIOLOGIA

o Aspergillus 

o 600 espécies

o Aspergillus amstelodami

o Aspergillus chevalieri

o Aspergillus flavus

o Aspergillus fumigatus

o Aspergillus nidulans

o Aspergillus niger

o Aspergillus repens

o Aspergillus terreus

o Aspergillus ustus

o Aspergillus versicolor
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ETIOLOGIA

o Aspergillus fumigatus  e Aspergillus flavus

o Ubiquitário, no solo, vegetais em decomposição 

e grãos de alimentos

o Meio de ágar Sabouraud, ágar batata (25-

27oC), em 7 dias com 3-4 cm

o Resistente a condições ambientais
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ETIOLOGIA

o Aspergillus fumigatus

o Fumagillina, fumigacina, fumigaclavina, fumigatina, 

fumigatotoxina, fumitoxina, fumitremorgina
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ETIOLOGIA

o Aspergillus flavus

o Aflatoxina
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Aspergillus fumigatus Aspergillus flavus
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Conidióforos
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Aspergillus fumigatus

Denning et al. 2002

http://www.cityofhope.org/NR/rdonlyres/D3F468ED-044F-418B-BCCB-A199B6295D6C/0/Fig1_Conidophore_Sp.jpg
http://www.cityofhope.org/NR/rdonlyres/D3F468ED-044F-418B-BCCB-A199B6295D6C/0/Fig1_Conidophore_Sp.jpg
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Aspergillus flavus

Reddy,S.V., y Farid Waliyar
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Aspergillus fumigatus
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Aspergillus fumigatus
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Aspergillus fumigatus
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INCIDÊNCIA E DISTRIBUIÇÃO

o Mais comum em criações em confinamento

o Estresse

o Queda na resistência

o Mundial
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EPIDEMIOLOGIA

HOSPEDEIROS:

o Todas as aves

o Frangos, peru, pato, ganso, cisne, codorna, faisão, 

pombo, canário, avestruz, coruja

o aves jovens 

o Até 10 dias: forma aguda

o 3 -4 semanas: forma crônica

o pinguins

o papagaios
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TRANSMISSÃO

o Via respiratória (esporos) 

o Água

o Ração, Grãos contaminados

o Cama úmida

o Casca do ovo- poros

o Incubatório

o Queda na ventilação

o Perpetuação da contaminação-> todas etapas
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TRANSMISSÃO

Andreatti Filho. Enfermidades micóticas. In: Berchieri Jr et al. Doenças das aves. 2008
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PATOGENIA

o Aves debilitadas

o Manejo inadequado

o Imunossupressão

o Agentes imunossupressores

o Aspergillus->Micotoxinas
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FORMAS CLÍNICAS

o Aspergilose pulmonar

o Mais clássica. Dificuldade respiratória

o Aspergilose sistêmica

o Oftalmite

o Lesões unilaterais. Exsudato caseoso sobre conjuntiva

o Encefalite

o Ataxia e torcicolo

o Dermatite e Osteomicose

o Menos frequentes
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SINAIS CLÍNICOS

Aves jovens

o Alta mortalidade e morbidade

o >50%

Aves maduras

o Baixa mortalidade e morbidade

o <10%
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SINAIS CLÍNICOS

o Dispnéia, aves ofegantes e respiração acelerada 

Taquipnéia

o Sonolência

o Anorexia

o Secreção serosa na cavidade nasal e ocular

o Convulsão, Torcicolo, Incoordenação.

o Infecções naturais e experimentais
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SINAIS CLÍNICOS
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SINAIS CLÍNICOS
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LESÕES MACROSCÓPICAS

o Lesões localizadas ou generalizadas

o Nódulos caseosos esbranquiçados 

o Pulmões com áreas hiperêmicas

o Sacos aéreos torácicos ou abdominais espessados

o Quadros crônicos: placas caseosas de coloração 

branco-amarelada também na traquéia e siringe

o Colônias típicas verde-azuladas

o Cérebro

o Globo ocular
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LESÕES MACROSCÓPICAS
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LESÕES MACROSCÓPICAS
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LESÕES MACROSCÓPICAS
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LESÕES MACROSCÓPICAS
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Sacos aéreos - Pato

LESÕES MACROSCÓPICAS
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LESÕES MACROSCÓPICAS
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LESÕES MACROSCÓPICAS
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Coração - Falcão

LESÕES MACROSCÓPICAS
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LESÕES MACROSCÓPICAS
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LESÕES MACROSCÓPICAS
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LESÕES MICROSCÓPICAS

o Nódulos e placas caseosas

o Áreas necróticas eosinofílicas

o Células gigantes, macrófagos, linfócitos e tecido 

fibroso

o Estruturas fúngicas- micélios

o H&E, Gomore, PAS (Periofic Acid Schiff)

o Sem diferenciação de A. Fumigatus ou A. flavus
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LESÕES MICROSCÓPICAS



Aspergilose

LESÕES MICROSCÓPICAS
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Hematoxilina & Eosina

LESÕES MICROSCÓPICAS
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Gomori Methenamine Silver - GMS

LESÕES MICROSCÓPICAS
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PAS

LESÕES MICROSCÓPICAS
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DIAGNÓSTICO DIFERENCIAL

o Newcastle

o Influenza aviária

o Deficiência de vitamina A

o Colibacilose
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DIAGNÓSTICO

Isolamento e identificação do agente

o Amostras: 

o nódulos caseosos 

o Pulmão, sacos aéreos, cérebro, olhos

o Cultivo: 

o Ágar Czapek, CYA, Ágar Malt, Ágar Sabouraud

o Identificação da espécie:

o Características da colônia, microscopia
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DIAGNÓSTICO

Isolamento e identificação do agente

A. fumigatus A. flavus
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TRATAMENTO

o Difícil

o Inviável

o Elevado custo das drogas

o Sulfato de cobre: 1:2000 na água

o Anfotericina B (FUNGIZON): 1 mg/100 ml de salina 15´ 2x/dia 

(Nebulização)

o Anfotericina B 1,5 mg/kg IV em glicose 5% 1 x dia – 3 dias (veia 

rompe)

o Itraconazol: 10 mg/kg  Oral. Mínimo 2 semanas 2 x dia até 3 m 

(1 relato) ou 1 mg/kg IT 8/8 h / 7 dias

o Prevenção e controle -> Fundamentais
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PREVENÇÃO/CONTROLE

o Sanidade no incubatório e aviários

o Limpeza e desinfecção

o Equipamentos e instalações

o Controlar umidade da cama, Boa ventilação

o Antifúngico em cama, água, ração, incubatórios

o Ácido propiônico e Ácido acético, sulfato de cobre, 

propilenoglicol, nistatina, anfotericina B, violeta 

Genciana, tiabendazole

o Fumigação com parahidroxifenil-salicilamida
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PREVENÇÃO/CONTROLE

o Monitoramento

o Exames rotineiros e esporádicos

o Camade chão e ninho

o Casca dos ovos

o Câmara de ar dos ovos incubados e não eclodidos

o Exame do ambiente

o Exame de penugem

o Exame micológico do pulmão
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PREVENÇÃO/CONTROLE

Andreatti Filho. Enfermidades micóticas. In: Berchieri Jr et al. Doenças das aves. 2008


