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Funghi 
• patogeni primari 

• opportunisti 

 

 

   Condizioni predisponenti di varia natura 

 

Infezioni fungine 



Condizioni predisponenti 

 Malattie concomitanti 

• Infezioni 

• Malattie allergiche 

• Disfunzioni endocrine 

• Alterazione delle difese immunitarie (AIDS, terapie antirigetto in trapianti d’organo, 
chemioterapie antineoplastiche, ecc.) 

 Variazioni dello status fisiologico 

• Gravidanza 

• Prima infanzia 

• Vecchiaia 

 Fattori meccanici 

• Traumi, ustioni 

• Occlusione, macerazione dei tessuti 

• Ferite penetranti 

 Fattori iatrogeni 

• Trattamenti che alterano la microflora residente 

• Trattamenti immunomodulatori 

• Interventi chirurgici, introduzione di cateteri, protesi 
 

 

 

 

 

 

 



Origine funghi opportunisti 

“Ambientale” in senso lato 

- Ambiente esterno (Aspergillus fumigatus) 

- Mucose (Candida albicans) 

- Cute/mucose (Malassezia pachydermatis) 

 



Micosi animali 

 Specie fungine diverse che colpiscono molti animali 

 

 

                        SERBATOI di INFEZIONI  

                                                   FUNGINE  

                                                 per UOMO ?  

 



Funghi dermatofiti 

Dermatofiti (specie zoofile) 



Dermatofiti zoofili 

 Adattati a vivere e riprodursi su animali 

 Trasmissione diretta o da ambiente contaminato (gattili, negozi di animali, 

stalle, ecc.) 

 Specie diverse con animali “serbatoio” 

 

Microsporum canis        Trichophyton mentagrophytes complex (zoofilico)         T. verrucosum 

 

 

 

 



Dermatofiti zoofili 

 Tutti trasmissibili all’uomo 

 

Microsporum canis         Trichophyton mentagrophytes (zoofilico)              T. verrucosum 

 

 

 

 



 Microsporum canis 

 Trichophyton verrucosum 

 Trichophyton mentagrophytes (oggi 

considerato gruppo di specie) 

 Trichophyton equinum 

 Microsporum persicolor  

 Trichophyton erinacei 

 

Dermatofiti zoofili 



Dermatofiti zoofili: lesioni da M. canis 



Dermatofiti zoofili: lesioni da M. canis 



Dermatofiti zoofili: lesioni da M. canis 



Dermatofiti zoofili: lesioni da M. canis 



Dermatofiti zoofili 







Dermatofiti zoofili: M. canis 



Microsporum canis 



 Studentessa di Medicina Veterinaria 

 Lesioni papulari pruriginse sul braccio 

Microsporum canis 



Microsporum canis 



 Tracciabilità dell’infezione da M. canis da animale a uomo 

mediante 8 marker molecolari MS 

 Identificazione di genotipo (GT) identico in ghepardo e uomo 

 Numerosi genotipi e un genotipo più “di successo” (GT5) in 

grado di causare diverse forme cliniche e di infettare l’uomo 

 No genotipi correlati a maggior virulenza/infettività 



Dermatofiti zoofili: lesioni da T. verrucosum  



Dermatofiti zoofili: lesioni da T. verrucosum  



Dermatofiti zoofili: lesioni da T. mentagrophytes 



Dermatofiti zoofili: lesioni da T. mentagrophytes 



Trichophyton mentagrophytes 

 Colonie bianche tendenti al 

“polveroso”, retro-coltura da 

beige a marrone scuro 

 Numerosi microconidi 

rotondi/piriformi 

 



« morfospecie » Trichophyton mentagrophytes oggi: 
sempre gruppo di specie ma con tentativo di semplificazione tassonomica 

 

 

 Trichophyton mentagrophytes 

 

 Trichophyton erinacei 

 

 Trichophyton benhamiae 

 

 

 

 

 

 T. interdigitale (E’ ANTROPOFILO) 

 

 

 

Cane/gatto possibili casi di infezione a 

partire dalle diverse specie elencate sopra. 

In alcuni studi trovati molti gatti 

“cacciatori” con T. mentagrophytes 

INFEZIONE  UMANA 

IMPROBABILE 

INFEZIONE  UMANA 

MOLTO PROBABILE 



T. mentagrophytes 

 Origine animale 

 Forma infiammatoria acuta 

 Localizzazioni varie (faccia, 

corpo, non piede) 

 

 

T. interdigitale 

 Trasmissione inter-umana 

 Forma cronica 

 Localizzazione piede/unghie 

 

Importanza di questa distinzione dal punto di 

vista clinico/epidemiologico 



Dermatofiti  

 Trichophyton bullosum 



Dermatofiti geofili 

 Adattati a vivere e riprodursi nel terreno 

 Microsporum gypseum = Nannizzia gypsea 

 

 

 
Bassa patogenicità per l’uomo  

 

 



Malassezia pachydermatis 

Malassezie lipido-dipendenti 

Funghi patogeni opportunisti  







Cryptococcus neoformans 

Cryptococcus gattii 

Funghi patogeni primari/opportunisti  





“Muffe opportuniste”  

Funghi patogeni opportunisti  



“Muffe opportuniste” 

 Spesso fattori predisponenti/sottostanti non chiari 

 Infezioni considerate sporadiche/rare 

 Infezione per via inalatoria (1° localizz. naso) o traumi cutanei 

 Molte specie fungine trovate nel tempo 

 Aspergillus +++ 

 Altre: Zigomiceti, Fusarium, Penicillium…… 



Aspergillosi - GATTO 

 Rino-sinusite……..localizzazione retro-bulbare 



Aspergillosi - GATTO 

 Diagnosi: RX, TAC, Ago-aspirato, Biopsia, Coltura 

 

 Aspergillus fumigatus 



Aspergillosi - GATTO 

 Tipizzazione molecolare (ITS e β-Tubulina) 

Aspergillus viridinutans complex (Aspergillus 

felis ) 

 

Prognosi infausta  



Aspergillosi - CANE 

 Rino-sinusite (raro coinvolgimento oculare) 

 Aspergillus fumigatus “sensu stricto” 

 



Aspergillosi - CANE 

 +++ Pastore tedesco 

 Forme disseminate: rene/disco 

intervertebrale/uvea….…….qualunque organo  

 Aspergillus non-fumigatus 

 Prognosi infausta 

 

 





Aspergillosi - CAVALLO 

 Infezione tasche gutturali 

 Cheratomicosi 



Aspergillosi aviare 

 Diverse specie di uccelli 

 

 “Zootecnici” (tacchini, faraone, ecc.) 

 

 Selvatici (cigni, oche, pinguini, rapaci) 

 

 Colonizzazione e invasione sacchi aerei e polmoni 

 Per stress/immunodepressione…..infezione 

acuta/subacuta/cronica…anche vere e proprie “epidemie” 

 Segni clinici variabili (letargia, difficoltà respiratorie, ecc.) 



 Numerose specie di funghi filamentosi opportunisti 

 

Infezioni diverse dagli Aspergillus 

Caso clinico: Gatto Europeo M, 4 aa 

 Deformazione/tumefazione primo dito posteriore dx 

 FIV/FELV neg 

 No altri problemi 

 



Biopsia 

 



Fusarium oxysporum 

 

 

 

 

 

 

 Tipizzazione molecolare (ITS e β-Tubulina) 

 Saprofita ambientale…probabile inoculazione 

traumatica 



Sporothrix brasiliensis 

Sporothrix schenkii  

Funghi dimorfi 



Histoplasma capsulatum 



Conclusioni 

 

 Dermatofitosi umane: principali reservoir animali 

                                                                         

 

                       “domestici”    “selvatici”   “non convenzionali” 

      

 Sporotricosi: reservoir                gatto 

 Altri funghi                  infezioni in animali 

                                                    

                                                     non reservoir 
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