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FURUNCULOSE

Introducéao

Os furdnculos séo infec¢des cutaneas bacterianas profundas que acometem o foliculo
piloso e tecidos perifoliculares, geralmente em areas ricas em foliculos como axilas, gluteos e face
posterior das coxas. Clinicamente, apresentam-se como nédulos inflamados, dolorosos e
flutuantes, frequentemente com pustula central e ponto de drenagem. Acometem individuos de
todas as idades, sendo mais frequentes em condi¢cdes de higiene precaria, imunossupressao
(baixa imunidade) ou doencas crbnicas como diabetes mellitus.

O principal agente etiolégico € Staphylococcus aureus, incluindo cepas resistentes a
meticilina (MRSA), embora patdégenos gram-negativos como Klebsiella spp., Enterobacter spp. e
Proteus spp. possam estar envolvidos em casos especificos. A ocorréncia repetida (furunculose)
pode representar problema de salde coletiva em ambientes de convivio préximo, como escolas,
unidades prisionais e instituicdes de longa permanéncia. No contexto da Satde Unica, é relevante

considerar a resisténcia antimicrobiana e a disseminacao de cepas comunitarias e hospitalares.

Transmissao

A transmissao ocorre principalmente por contato direto com secrecao purulenta de lesdes
cutaneas infectadas ou indiretamente por meio de fOmites contaminados (toalhas, roupas,
superficies). LesBes na pele, microtraumas, sudorese intensa e calor favorecem a infecgao.
Ambientes com alta densidade populacional e ventilacdo inadequada aumentam o risco de
disseminacdo especialmente quando ha compartihamento de objetos pessoais e higiene

inadequada.

Sinais Clinicos
v Nédulo inflamatoério, eritematoso, doloroso e flutuante, frequentemente com pustula
central,
v Evolucao para drenagem espontanea de pus ou necessidade de inciséo;
v Furunculose (lesdes multiplas e recorrentes) em individuos predispostos;

Complicacgdes: carbunculos, celulite, abscessos maiores, bacteremia.



Figura 1: Furunculose humana em face e em perna
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Fonte: Pinheiro, 2026

Figura 2: Furunculose canina em espaco interdigital e regido mentoniana

Fonte: Navarro et al, 2025; Leite et al., 2023

Diagnostico
O diagnéstico é predominantemente clinico na maioria dos casos.

v Exames complementares: cultura da secrecdo purulenta em casos recorrentes,

refratarios ou com suspeita de MRSA,;

v Diferenciais: foliculite bacteriana simples, hidradenite supurativa, acne conglobata,

antraz cutaneo e tularemia.

Tratamento

v Lesdes pequenas, Unicas e ndo complicadas: aplicacdo de compressas mornas e

drenagem cirargica quando indicada;

v Lesdes em face, presenca de febre, celulite associada ou pacientes
imunocomprometidos: antibioticoterapia sistémica direcionada para S. aureus,

conforme padréo local de resisténcia;

v Furunculose recorrente: terapia antimicrobiana sistémica + descolonizagdo nasal

com mupirocina (2x/dia por 5 dias) + higiene corporal com antissépticos;

v Evitar uso indiscriminado de antibiéticos para prevenir resisténcia.



Prevencao e Controle

v
v
v
v
v
v
v
v
v

Higiene pessoal e lavagem frequente das méaos;

Evitar compartilhamento de toalhas, roupas ou objetos pessoais;
Evitar manipular ou espremer as lesoes;

Manter ambientes limpos, ventilados e com boa higiene;
Limpeza adequada de superficies em ambientes coletivos;
Identificacdo e tratamento precoce de casos para evitar surtos;
Avaliar e tratar animais com lesdes cutaneas suspeitas;

Evitar contato direto com secrecdes de lesbes em animais;

Em furunculose recorrente: investigar colonizacdo nasal por S. aureus e realizar

descolonizagdo com medicamentos e antissépticos corporais.

Destaca-se ainda a importancia do uso racional de antimicrobianos, da adocédo de medidas

de higiene e da vigilancia em ambientes coletivos, visando reduzir a disseminacado de cepas

resistentes e prevenir surtos.

Fluxograma Estadual de Apoio

Inicio: Aumento de
casos

Comunicar a
Coordenadoria de Satide
Unica

Encerramento

Confirma
Furunculose?

Consolidar dados (Formulario
google)

Prevencao e controle conforme
orientado no documento

[ Meonitorar evolugao até a cura ]

Encerramento



No contexto da furunculose e sua importancia como agravo com potencial de disseminacao
em ambientes coletivos, o presente fluxo tem como objetivo orientar e padronizar o processo de
comunicacao e registro de agravos de relevancia para a saude publica que, embora ndo estejam
incluidos na lista nacional de notificacdo compulséria, apresentem aumento inesperado de casos
ou potencial de risco a populagao.

A estruturacdo desse fluxo busca fortalecer a vigilancia em saude no ambito estadual e
municipal, garantindo a deteccéo precoce de eventos incomuns, a rapida comunicagcao entre 0s
niveis de gestdo e a adocao oportuna de medidas de investigacao, prevencao e controle. Dessa
forma, o fluxo contribui para ampliar a capacidade de resposta do sistema de saude, apoiar
tecnicamente os municipios e subsidiar a tomada de decisado baseada em evidéncias.

No fluxo estabelecido, esta previsto o preenchimento do formulario de consolidacao de

dados (https://forms.gle/ZdJgVYDcxkHSDSAV7), etapa fundamental para o registro padronizado

das informacdes relacionadas aos agravos monitorados. O adequado preenchimento desse
instrumento contribui para qualificar a andlise epidemioldgica, possibilitando o acompanhamento
da ocorréncia de casos e subsidiando a tomada de deciséo e a adocao oportuna de medidas de
vigilancia e resposta em saude.

Em caso de duvidas contatar a Coordenadoria de Saude Unica pelo telefone (67) 3318

1836 ou e-mail saudeunicams@saude.ms.gov.br.
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