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Palavras do autor

Bem-vindo ao mundo da microbiologia. O livro Microbiologia
direcionado para estudantes de microbiologia. Ele € composto de
quatro unidades, que irdo abordar fundamentos basicos de Virologia,
Bacteriologia e Micologia. Os conteudos foram amplamente revisados
e atualizados, proporcionando a vocé o autoestudo, de modo que
consiga fixar o conteudo de forma simples e adequada.

A microbiologia estuda os microrganismos acelulares (virus),
procariontes (bactérias, arqueas) e eucariontes (fungos, algas), além de
suas propriedades fisico-quimicas. O estudo da microbiologia permitira
a vocé, aluno, identificar os agentes. Com © avanco tecnologico
(microscopia otica e microscopia eletronica) e aperfeicoamento de
técnicas laboratoriais, foi possivel identificar inUmeros microrganismaos
patogénicos que acometem os animais e o ser humano, além de
desenvolver vacinas e medicamentos.

Com objetivo de incentiva-lo a desenvolver o autoestudo, cada
unidade de ensino proporcionara a vocé, aluno, a aproximagao do
conteudo tedrico-pratico a partir da situacao geradora de aprendizagem,
levando-o ao autoquestionamento do conteudo. Portanto, as situacdes
serao elaboradas conforme o conteudo de estudo, que permitira a
vOoCcé, solucionar as etapas com auxilio do conteudo abordado em
cada secao.

Na Unidade 1 abordaremos os principais grupos de microrganismaos:
conceitosbasicos, caracteristicas gerais da Protozoologia; caracteristicas
gerais dos fungos: introducao a Virologia.

Na Unidade 2 abordaremos os  agentes microbiologicos:
caracteristicas gerais das micobactérias, géneros, fungos, principais
virus de interesse medico.

Na Unidade 3 abordaremos ©s mecanismos de acao dos
antimicrobianos: historico, conceitos e caracteristicas, antimicrobianos,
técnicas e testes.



Na Unidade 4 abordaremos o ambiente e microrganismo:
defini¢des, influéncias do meio ambiente, controle, transmisséo e
tratamento de doencas imunodeprimiveis.

Prezado aluno, este livro contém informacdes basicas e sintetizadas
a fim de proporcionar o autoestudo, alem de assegurar uma formacao
adequada para vocé atuar em diferentes areas.

Assim, desejamos a vocé boas-vindas e bons estudos!



Unidade 1

Principais grupos de
Mmicrorganismos

Convite ao estudo

Microbiologia € uma palavra formada a partir do grego mikros
que significa pequeno, bios que significa vida, e logos, que significa
estudo, portanto € a ciéncia que estuda seres vivos pequenos,
denominados microrganismaos, 0s quais SO podem ser observados
por meio de varios tipos de microscopios.

Os microrganismos constituem a maior parte da biodiversidade
no planeta Terra. Sao de fundamental importancia, pois contribuem
de diversas formas com o meio ambiente, desde agentes
decompositores, auxiliando na fertilizacao do solo, até na industria,
por meio da producao bebidas, remédios, entre outros varios tipos
de utilidades.

Os estudos desta unidade permitem preparar o aluno para
0 mercado de trabalho. Dessa forma, serao apresentadas a
diversidade de microrganismos e suas necessidades nutricionais.
Vocé, aluno, tambeém aprendera a identificar quais possuem maior
importancia na area de saude e vai conhecer as técnicas aplicadas
na identificagdo dos microrganismos, além de mecanismos de
controle.

Competéncia de fundamento da area:

Conhecer e compreender conceitos basicos de microbiologia
para a formacao profissional.

Objetivos:
. Conceituar microbiologia.

. Compreender a diferenca entre células eucariontes e
procariontes.

. Compreender as caracteristicas morfologicas e fisiologicas
dos microrganismaos.
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. Compreender as necessidades nutricionais  dos
microrganismaos.

. Desenvolver habilidades técnicas de classificacao de
microrganismaos.

. Aplicar o conhecimento adquirido no estudo em situacdes
proximas da realidade profissional.

Para auxiliar no processo de conhecimento sera apresentada
uma situacao hipotética que visa aproximar os conteudos teoricos
a pratica. Leia com atencao!

Um hospital central de uma cidade grande teve, neste ultimo
ano, um aumento significativo na taxa de mortalidade dos pacientes
apos cirurgias com videolaparoscopia. Essas cirurgias sdo realizadas
para investigar dores na regiao pélvica ou para tratar doengas como
endometriose, mioma, entre outros problemas ginecologicos. Para
a execucao do procedimento € necessaria uma peguena iNcisao
no local a ser examinado, em gue € introduzido um tubo fino de
fibras oticas, para possivel observacdo dos orgaos internos e fazer
a intervencao cirurgica ou diagnostica. Sado utilizados também
iNnstrumentos cirurgicos tradicionais para auxiliar no procedimento.
Semanalmente, esse hospital central realiza esse tipo de cirurgia, e,
apos o procedimento, os pacientes podem ficar ate o dia sequinte
No quarto para recuperacao € observacao.

Cerca de 200 pacientes que realizaram a videolaparoscopia
tiveram complicagdes na recuperacdo e alguns faleceram.
Preocupado com a situacao, o diretor do hospital determinou que
0s prontuarios de todos os pacientes que fizeram o procedimento
nesse periodo fossem analisados. Para tal analise, os profissionais
da saude fizeram um checklist com itens a serem observados
em cada prontuario, como: sintomas pre e pos-Cirurgicos,
procedimentos adotados durante a intervencdo ou tratamento e
motivo do obito. Apods a verificacao dos prontuarios, foi possivel
concluir gue a maioria dos pacientes morreu de sepse.

Analisando esta situacdo, vocé consegue chegar a uma
conclusao de como ocorreu essa contaminacao? Para ajuda-
o a resolver e compreender esta situacao, em cada secao desta
unidade, vocé aprendera sobre os principais assuntos da area de
microbiologia. Vamos comecar?
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Secaoll

Conceitos basicos
Dialogo aberto

Carissimo aluno, vamos estudar a partir de agora alguns
conceitos de microbiologia, que nos permitem distinguir os tipos
de microrganismos existentes e suas formas de controle, além de
caracterizar as bacterias.

Vamos relembrar a situacdo hipotética dos pacientes em um
hospital, j& apresentada no Convite ao Estudo. Um hospital registrou
um aumento no numero de mortes devido ao processo de infeccao
hospitalar. Algumas pessoas foram encaminhadas ao hospital central
da cidade com sintomas de dor pélvica, e foi recomendada a
realizagao de videolaparoscopia para investigar © motivo das dores.
Apos a cirurgia, 0s pacientes deveriam permanecer até o dia seguinte
em observacao. Alguns deles, porém, apresentaram aumento de
temperatura no dia sequinte , © que inviabilizou a alta médica. Apos
algunsdias deinternacao, os pacientes apresentaram quadro de sepse,
com alteracdes da frequéncia cardiaca, respiratoria, da temperatura e
na contagem dos globulos brancos. Metade desses pacientes, depois
de sete dias, apresentou perda da func¢ao de alguns orgaos e faleceu.

Considerando a situacdo exposta, vocé consegue perceber
qual foi a origem das infec¢cdes generalizadas dos pacientes? Qual
€ a importancia do conhecimento estrutural e da classificagao dos
microrganismos mediante uma sepse? Como pode ser feito o
controle desses microrganismos?

Para vocé consequir responder a esses questionamentos serao
apresentados conceitos contextualizados que permitirdo que vocé
encontre respostas bem-fundamentadas e coerentes.

Nao pode faltar

Como ja foi dito, no comeco da unidade, microbiologia € a ciéncia
que estuda os seres vivos pequenos, denominados microrganismos.
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Eles podem ser compostos de uma uUnica celula, denominados
unicelulares, por agrupamentos de células, os pluricelulares, ou podem
ser acelulares, como 0s virus, que, em vez de possuirem membrana
plasmatica envolvendo a estrutura, sao compostos de uma capa
proteica.

As formas de obtencdo de alimento também ajudam no
agrupamento desses seres, pois 0s autotrofos sdo microrganismaos
capazes de produzir seu proprio alimento e os heterotrofos dependem
de alimentos disponiveis no ambiente em que vivem. Estreitando cada
vez mais 0s grupos, existe outra divisdo, mas essa leva em consideracao
a organizacao de cada tipo celular: células procarioticas e eucarioticas,
denominadas tambéem procariontes e eucariontes.

&z” Assimile

Os procaridticos e eucaridticos possuem uma semelhanca quimica
por apresentarem acidos nucleicos, proteinas, lipideos e carboidratos.
Utilizam reag¢des quimicas para o metabolismo de alimento, proteinas
e para armazenar energia. Diferem-se em relacdo a estrutura da parede
celular, membrana plasmatica e auséncia de organelas.

As organelas sdo estruturas especializadas dentro da célula com
funcdes especificas.

Dentro do grupo das células procaridticas, ha bactérias,
arquibactérias e cianobactérias. No grupo dos eucariontes estao
inclusos animais, vegetais, fungos e protistas.

Todos os conhecimentos adquiridos até o momento na area de
microbiologia foram extremamente importantes para estabelecer
a relacdo dos microrganismos com o meio ambiente e seu papel
benéfico ou ndo para a vida dos seres vivos.

E[JQ Pesquise mais

Acesse olinkdisponivelem: <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=51413-81232004000200008> e leia o artigo: “Institutos
de pesquisa em saude’, em que se relata brevemente a evolucdo das
ciéncias e a area de pesquisa. Acesso em: 28 set. 2015.

Classificagao microbiana

Ha anos os cientistas pesquisam a diversidade de microrganismaos;
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Com issO criou-se a taxonomia, ciéncia que estuda a classificacdo dos
organismos conforme sua similaridade ou parentesco. A identificacdo,
através de processos bioquimicos, moleculares, morfologicos,
determina a qual grupo pertencem. A classificagcdo reune 0s organismaos
com similaridade e os organiza em grupos (reinos, filos, classes, ordens
familias, géneros ou espécies). Apods estudos, a classificacdo dos
organismaos em grupos Os reuniu em cinco reinos:

» Reino Monera: bactéria, arqueanas e cianobactérias.
» Reino Protista: algas e protozoarios.

* Reino Fungi: fungos.

« Reino Plantae: vegetais.

 Reino Animalia: animais.

Ainda existem os virus, que nao fazem parte dessa classificacao por
nao serem considerados organismaos vivos, pois Nao possuem organelas
e ribossomos, sendo, portanto, acelulares. Observe as imagens a seguir
que exemplificam os reinos monera, protista e 0s virus.

Figura 1.1 | a. Bactéria (Cultura de Escherichia coli); b. algas e c. virus

Bactérias. Fonte: <http://portuguesbrasileiro.istockphoto.com/photo-8933299-e-coli.php?st=bdf89al>.

Virus. Fonte: <http://portuguesbrasileiro.istockphoto.com/photo-3281994-isolated-virus.php?st=47b2862>

Algas. Fonte: <http://portuguesbrasileiro.istockphoto.com/photo-27262639-seaweed-on-white.php?st=7c840e3>.
Acesso em: 6 out. 2015

U1 - Principais grupos de microrganismos
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A célula procaridtica

Os seres procariotos sao menores em relacdo aos eucariotos e
estruturalmente mais simples. Sao revestidos por uma membrana
celular e externamente a essa membrana existe uma parede celular.
Constituidos internamente de DNA (acido desoxirribonucleico)
disperso no citoplasma, ndo possuem organelas membranosas e
contém ribossomaos.

Vocabulario

Organelas: estruturas especializadas com membranas.

Ribossomos: estruturas granulosas especializadas na sintese de proteinas.

O material genético dos procariotos consiste em uma molécula
longa e muito condensada de DNA circular denominada cromossomo.
As bactérias possuem tambem uma molecula de DNA pequena e
circular, que nao faz parte dos cromossomos, denominada plasmideo.

A célula eucaridtica

Os seres eucariotos sao estruturalmente mais complexos,
por apresentarem seu DNA envolto por uma membrana nuclear,
isolando esse material do conteudo citoplasmatico. Possuem diversas
organelas revestidas por membranas. Algumas espécies, dentro do
grupo, apresentam parede celular, porem com uma constituicdo
diferente dos seres procarioticos.

8
4 Facavocé mesmo

Como os seres eucarioticos possuem organelas membranosas, faca um
quadro com o nome de cada organela e suas fungdes dentro da célula.

Classificagcdo e estruturas bacterianas

As bactérias sdo seres unicelulares, constituidos, como dito
anteriormente, por uma membrana plasmatica, e externamente a elas
ha uma parede celular, além do conteudo citoplasmatico. Entretanto,
esse grupo de microrganismos apresenta algumas particularidades,
que serdo descritas a sequir:

. Membrana plasmatica: possui invaginacdes e dobramentos,
denominados mMesossomaos, que Sao responsaveis pela respiracao
celular.
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. Citoplasma: matriz nutritiva, semifluida, gelatinosa, local de
ocorréncia das reagdes quimicas e onde estdo inseridos os ribossomos
e granulos contendo substancias armazenadas, como amido, lipidios
e ferro. Dispersos no citoplasma ha também uma longa cadeia de
DNA condensada e aderida a membrana celular, responsavel por
transmitir as caracteristicas hereditarias. Algumas espécies possuem
O plasmideo, que € um tipo de DNA circular que proporciona as
bactérias resisténcia aos antibioticos.

. Parede celular: € uma estrutura que define a forma celular,
sendo semirrigida e constituida de mureina (peptideoglicano).

Para melhor compreensao das estruturas bacterianas, observe a
ilustracao a sequir.

Figura 1.2 | llustracdo da estrutura de uma bactéria

Capsula

Parede Celular
Membrana Plasmatica

Citoplasma
Ribossomaos
Plasmideo

Pili

Flagelo
DNA Circular

Fonte <https://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/thumb/5/5a/Average_prokaryote_cell-_en.svg/1258px-
Average_prokaryote_cell-_en.svg.png>. Acesso em: 6 out. 2015.

A bactéria pode ser classificada em gram-positiva ou gram-negativa,
conforme a espessura de sua parede celular. As gram-positivas
possuem muitas camadas de peptidoglicano, tornando-as espessas €
rigidas, além de serem constituidas também de acidos teicoicos, que
tém um importante papel no crescimento celular, impedindo a ruptura
da parede celular, fornecendo também reconhecimento especifico
(antigénico) da parede e facilitando a identificacdo do tipo de bactéria.

(tz” Assimile

Como as bactérias sdo incolores, transparentes e muito peguenas,
criou-se um meétodo de coloracdo, denominado coloragao de Gram.

U1 - Principais grupos de microrganismos
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Recebeu este nome devido ao cientista que a desenvolveu, Dr. Hans
Cristian Gram. Essa técnica permite a coloracdo das paredes celulares
das bactérias. As gram-positivas possuem uma parede celular espessa e
retém o corante cristal violeta durante o procedimento, mantendo uma
coloracao de azul ate purpura. As gram-negativas possuem uma camada
fina, por isso o corante cristal violeta Ndo se fixa na parede celular, o que
lhe d& uma coloracao vermelha.

As bactérias gram-negativas sdo compostas por uma camada mais
fina de peptidoglicano e uma membrana externa, conectadas atraves de
lipoproteinas, formando uma estrutura estavel. A membrana externa é
formada por uma bicamada de fosfolipidios, proteinas e lipopolissacarideo
(LPS). Entre as proteinas da membrana externa, existe a porina, formando
canais que controlam o fluxo de entrada e saida das substancias na célula.
O componente LPS possui uma porcac denominada polissacarideo O,
que atua como antigeno e facilita a diferenciacdo das bactérias gram-
positivas. E a outra porcao que € denominada lipideo A é considerada
uma endotoxina, pois causa toxicidade quando se encontra na corrente
sanguinea. O hospedeiro pode desenvolver febre e choque ao entrar
em contato com essa substancia. Alem disso, a membrana externa, de
maneira geral, fornece uma barreira para alguns antibioticos, enzimas
digestivas, detergentes, sais biliares e alguns corantes. Também consegue
‘enganar” o sistema imunologico. Observe a figura a sequir que compara
a estrutura da parede celular.

Figura 1.3 | Estrutura da parede bacteriana
Ackdos teicoicos

Acidos lipoteicoices

Fosiolipidio
Membrana externa
Protaina

I} FEFTIDOGLICANO

mmmm
o
Parede Celular Parede Celular
Gram-negativa Gram-positiva

Fonte: adaptado de Burton et al. (2012)

O(B Reflita

Vocé sabia que as bactérias sdo adaptaveis, o que lhes permite sua
instalagdo em diversos ambientes? Entre essas adaptagdes ha a presenca
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de flagelos ou cilios ajudando na mobilidade e aumentando o fator
de viruléncia, a presenca de parede celular com LPS e os plasmideos
proporcionando resisténcia a antibioticos.

Controle microbiano

O controle de microrganismos tem como objetivo destruir, inibir ou
remover qualquer especie de microbio; para isso existerm os méetodos
fisicos e quimicos. Seguem exemplos destes méetodos:

Figura 1.4 | Mecanismos de controle microbiano

Calor; .
- Desinfetantes;
: Antissépticos;
Radiagéo; =i
Alteragdo dos gases
da atmosfera;
Dessecagao; Agentes
Ondas antimicrobianos.
ultrassénicas;
Filtrag&o.

Fonte: elaborada pela autora

Destes mecanismos de controle citados, o calor € o mais comum
pelo fato de ser barato e pratico, e a eliminacao do microrganismo vai
depender do tipo de microbio, do tempo de exposicdo ao calor e da
temperatura a qual foi submetido. Quando submetidos a temperaturas
mais baixas, 0s microrganismos apenas diminuem seu metabolismo e
com isso retardam seu crescimento.

vZ| Exemplificando

Vocé ja ouviu ou leu a respeito de incineracdo? Esse € um meétodo de
calor a seco que destroi todos 0s possiveis microrganismos e € muito
utilizado como forma de descarte de materiais bioldgicos contaminados.
Além desse, existe a autoclave, um equipamento de esterilizacao a calor
umido, utilizado tanto em laboratorios e hospitais quanto em saldes de
beleza em produtos de manicure e pedicure, que apresenta alta pressao
e eleva a temperatura esterilizando de maneira eficiente.

o
4 Facavocé mesmo

Para que vocé conhega mais sobre os meios de controle microbiano,
pesquise quais sao 0s principais tipos e exemplifique os Mmétodos de
controle fisicos e quimicos citados.

U1 - Principais grupos de microrganismos
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Esses fatores fisicos e quimicos permitem manter a integridade do
local, dos profissionais e dos pacientes, em caso de uma unidade de
saude. Os procedimentos a serem adotados dependem do material e da
finalidade. Seguem algumas descricdes:

- Desinfecgdo: elimina a maioria dos microrganismos, exceto os
esporos de bactérias, de objetos inanimados, atraveés de agentes fisicos
e quimicos.

- Esterilizacdo: elimina completamente todos os tipos de celulas,
esporos e virus. |deal para objetos inanimados que serao utilizados em
pProcessos Cirlrgicos.

- Sanitizacao: reducao da quantidade de microrganismos com
substancias quimicas, tais como alcool 70%.

- Antisseéptico: produto utilizado para desinfetar pele e tecidos vivos,
nao permitindo o crescimento de microrganismos.

Sem medo de errar

Agora que vocé ja aprendeu um pouco mais a respeito dos
microrganismos, sobre suas estruturas, classificacdo e meétodos de
controle, vamos resolver a situacao-problema apresentada nesta secao
no Dialogo aberto sobre pacientes que morreram no hospital apds um
procedimento de videolaparoscopia.

! Atencao

E muito comum vermos noticidrios sobre hospitais que registram
constantemente casos de pacientes com infeccao hospitalar. Por este
motivo € importante que saibamos quais sao 0s verdadeiros motivos que
geram este fator para que se tome providéncias preventivas. Sendo assim,
para conseguir resolver a situagdo-problema € importante entender a
estrutura dos microrganismos e os metodos de controle.

A maioria das infeccdes hospitalares ocorre devido a presenca de
microrganismos endogenos, os quais fazem parte da microbiotahumana,
ou de microrganismos do meio ambiente, e sua transmissao pode ocorrer
através da ma higienizacao das maos dos profissionais de saude e de
pacientes. Esses microrganismos podem ser chamados de oportunistas,
pOisS ao entrar em contato com os pacientes imunocomprometidos
causam infeccdes. Entretanto, esses Obitos podem ter ocorrido também
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devido a contaminacdo dos equipamentos com microrganismaos.
Uma falha na esterilizacdo ou a utilizacdo desses equipamentos em
locais indevidos aumenta a chance de contaminacao dos pacientes,
culminando na sepse. Para evitar tais ocorréncias € importante o
conhecimento prévio dos microrganismos quanto a sua estrutura celular
e classificacdo com relacédo ao tipo celular, tipo de microrganismos, para
assim desenvolver formas de controle medicamentoso e de assepsia.

@ Lembre-se

Os microrganismos estao  presentes em todos 0s ambientes,
constituindo a microbiota humana, habitando varias partes do corpo. Sua
disseminacao ocorre facilmente atraves do contato com outras pessoas.
Os imunossuprimidos e as criangas sdo as pessoas mais suscetiveis para
uma infeccao causada por bactéria, por exemplo. Em unidades de saude,
tais como farmacia, laboratorios, hospitais, € de extrema importancia a
assepsia para impedir a colonizacdo de microrganismos, para isso tornam-
se necessarias varias medidas de limpeza, desinfeccao e esterilizacao.

Avancando na pratica

Pratique mais

Instrucao

Desaflamos vocé a praticar o que aprendeu transferindo seus conhecimentos
para novas situagdes que pode encontrar no ambiente de trabalho. Realize as
atividades e depois as compare com as de seus colegas.

Cuidados Basicos

1. Competéncia de

Conhecer e compreender conceitos basicos de
Fundamento da

microbiologia, para a formacao profissional.

area
2. Objetivos de Aplicar os conceitos apreendidos sobre microrganismos e
aprendizagem mecanismos de controle.

3. Conteudos

. Estrutura bacteriana.
relacionados

Vocé desde pequeno deve ter observado sua mae colocar
a came para descongelar fora da geladeira. Imagina uma
situacdo em que num certo dia, a0 comer essa came
preparada em casa, todos os familiares ficaramm com dor de
barriga, vOmito e ansia.

Qual seria 0 motivo destes sintomas e qual sua relagdo
com os processos de controle bacteriano?

4. Descricdo da
situacdo-problema

U1 - Principais grupos de microrganismos
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Em todos os locais encontramos microrganismos,
principalmente em alimentos, porém, ao submetermos um
alimento ao processo de calor, eles morrem. Entretanto,
quando esses alimentos sdo submetidos a baixas
5. Resolucgéo da temperaturas, 0s microbios presentes apenas diminuem
situagdo-problema | seuritmo de crescimento e quando retornam a temperatura
ambiente iniciam novamente sua multiplicacéo. Para
que 1sso nao ocorra, 0s alimentos nao devem ficar em
temperatura ambiente durante muito tempo, logo devem
ser submetidos a altas temperaturas.

@ Lembre-se

Problemas de falta de higiene e formas erradas de manipular alimentos
proporcionam um aumento do numero de bactérias e sua ampla
contaminagao cruzada, mas com o conhecimento sobre controle de
microrganismos e possivel evitar esses problemas.

o
4 Fagavocé mesmo

Pesquise 0s mecanismos desenvolvidos pelos microrganismos para
resistir aos meétodos de controle.

Faca valer a pena

1. Os métodos de controle em uma unidade de sauide permitem a manutengao
para manté-la sempre em perfeito estado. Existem diferentes métodos de
controle, entre eles, o antisséptico. Qual é a finalidade desse tipo de controle?

a) Desinfetar pele e tecidos vivos. d) Eliminar bactérias.
b) Desinfetar tecidos vivos. e) Destruir fungos.

) Eliminar todos os microrganismos.

2. As bactérias possuem estruturas que sdo estudadas e importantes para
entender seus fatores de contaminacao, contudo a presenca da parede
celular. Com isso, como as bactérias podem ser classificadas?

a) Gram-negativas.
b) Gram-postivas. d) Virulentas.

c) Gram-negativas e Gram-positivas. e) Bactericidas.
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3. No agrupamento dos seres vivos existem seres procariontes e eucariontes,
cadagrupo com suas caracteristicas especificas. Pensando nas caracteristicas
desses grupos, qual € a alternativa correta?

a) Apenas as células eucaridticas apresentam membrana plasmatica
envolvendo a célula.

b) As células procaridticas apresentam um nucleo organizado.

c) As células eucarioticas e procaridticas possuem mitocdndria, responsavel
pela respiracao celular.

d) As células eucarioticas e procaridticas sédo envolvidas por uma membrana
plasmatica.

e) As células procarioticas sao as células mais complexas, pois apresentam
Mesossomos.
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Secao 1.2

Caracteristicas gerais da protozoologia

Dialogo aberto

Caro aluno, gostariamos de convida-lo ao estudo de uma das
principais relacdes entre 0s microrganismos e demais seres Vvivos,
O parasitismo. Para tanto, vamos retomar a situacao hipotéetica
destacada no Convite ao Estudo sobre o aumento significativo
na taxa de mortalidade de pacientes apos procedimento cirurgico
com videolaparoscopia e a conclusao da causa mortis de metade
deles por sepse. Com o intuito de aumentar a seguranca a saude
no hospital apos este incidente, uma equipe de pesquisadores foi
acionada para avaliar a contaminacao de insetos que apresentam
a capacidade de transportar microrganismos causadores de
doencgas.

Assim, amostras de moscas domeésticas, cientificamente
nomeadas de Musca domestica, foram coletadas e submetidas
a procedimentos bioguimicos para isolamento e identificagcao
dos microrganismos, revelando Ascaris lumbricoides, Taenia
spp. Enterobius vermicularis e Trichuris trichiura como principais
individuos. Cabe ressaltar que, concomitantemente a esta pesquisa,
alguns pacientes apresentaram disturbios gastrointestinais como
nauseas, diarreia, vomito, dores abdominais e consequente
diminuicao de peso.

Levando em consideragcdo a situacdo, vocé conseguiria
indicar o que pode ter acontecido com estes pacientes? Neste
contexto, qual € a relevancia do conhecimento e caracterizacao
de agentes capazes de transportar espécies que se beneficiam
nutricionalmente pela associacao com outras espécies? Quais
medidas poderiam ser tomadas para evitar este risco?

Para que vocé reuna uma fundamentacdo tedrica capaz
de compreender e chegar a uma conclusao, apresentaremaos
topicos relacionados ao potencial risco a saude humana pela
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relacdo desarmodnica interespecifica denominada parasitismo,
destacando helmintos, acaros e insetos como seus componentes,
as modalidades de parasitismo, os tipos de hospedeiros, parasitas
e 0S mecanismos e vias de penetracao dos parasitas. Tambem
indicaremos a relevancia das regras internacionais de nomenclatura
zoologica.

Nao pode faltar

Na secao anterior, vocé pdde perceber aimportancia do estudo de
microrganismos, até mesmo para seu controle. Consequentemente,
também se faz necessaria a sua organizacao, assim comao de todos os
seres vivos, em categorias baseadas nas suas relagdes evolutivas para
que sejam corretamente referenciados. As categorias, ou unidades
de classificacao denominadas taxons, sao agrupadas partindo da
unidade basica de categorizacdo — a espécie —, sendo que espécies
semelhantes se agrupam em géneros, 0s géneros em familias, as
familias em ordens, e as ordens em classes.

Regras internacionais de nomenclatura zooldgica

A atribuicao de nomes cientificos a organismos e as categorias em
que sao classificados segue o Codigo Internacional de Nomenclatura
Zoologica, com um sistema composto por dois nomes (binario)
em latim ou latinizados, sendo que © primeiro termo grafado em
maiusculo € o género e o segundo em minusculo € a espécie.
Convencionalmente, os nomes do género e da espécie sao escritos
em italico, sublinhados ou em negrito.

El9 Pesquise mais

O Codigo Internacional de Nomenclatura Zoologica foi criado a partir
de uma comissao formada no Congresso Internacional de Zoologia
(1898), cujas regras foram adotadas a partir de 1901. Para conhecer
mais sobre as normas que compdem o codigo, consulte: <http://www.
acervodigital.ufrrj.br/insetos/insetos_do_brasil/conteudo/tomo_01/01_
nomenclatura_zoologica.pdf>. Acesso em: 14 mar. 2016.
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vz| Exemplificando

O homem pertence ao género homo e a espécie sapiens, resultando no
nome cientifico Homo sapiens. O método de nomenclatura € aplicado
a0 mosquito Aedes aegypti, transmissor de dengue, zika e chikungunya.

Relagdes ecoldgicas entre seres vivos

O equilibrio e a harmonia entre microrganismos e demais
seres vivos dependem das interacdes que estabelecem com o
meio ambiente e entre si. De acordo com o nivel de dependéncia,
resultado da relacdo e tipo de espécies envolvidas, estas relagdes
ecologicas podem ser classificadas como harmdnicas ou positivas —
quando ha beneficio mutuo de ambos 0s seres vivos ou de apenas
um deles sem o prejuizo do outro —, desarmonicas ou negativas —
quando ha prejuizo de um de seus participantes em beneficio do
outro —; intraespecificas — quando ocorrem entre a mesma especie —;
interespecificas — quando ocorrem entre espécies diferentes.

Seguem 0s principais tipos de relacdes ecologicas, com sua
respectiva definicdo e prejuizo, beneficio ou neutralidade quando
reunidas ou separadas.

Quadro 1.1 | Relacdes ecologicas entre seres vivos
-- ees .

Organismos da mesma
Colonia espécie que se mantem + + 0 (o]
anatomicamente unidos.

Intraespecifica Relagéo entre individuos

que nao estdo unidos, mas
formam uma organizagdo
social.

Sociedade

Associagdo benéfica
a ambas as espécies,
mas dispensavel a sua
sobrevivéncia.

Protocooperagdo

Harmoénicas

Associagéo benéfica
a ambas as espécies
indispensavel a sua
sobrevivéncia.

Mutualismo

Interespecifica

Relagéo benéfica a uma
Comensalismo das espécies sem prejuizo + 0 0 0
da outra

Relag&o benéfica a uma
das espeécies pelo abrigo
em outra espécie sem seu
prejuizo.

Inquilinismo
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Beneficio da espécie canibal
Intraespecifica ~ Canibalismo por comer outro individuo + = 0 0
da mesma espécie

Relagédo benéfica a um dos
individuos que apresenta
uma deficiéncia metabolica
Parasitismo (parasita) e se associa a + - - 0
um individuo que o abriga
(hospedeiro) e disponibiliza
nutrientes.

Desarmonicas

liierEspeeites Beneficio do predador pela

Predatismo captura e alimentagdo da - = = 0
presa.

Prejuizo de uma espécie
(amensal) pela inibigdo
ou impedimento de outra
(inibidora).

Amensalismo

Fonte: elaborado pela autora.

Segundo © ganho no desenvolvimento da espécie pela relagao
ecologica, O representa neutralidade, + beneficio e - prejuizo.

Na drea meédica, especialmente pelo potencial de prejuizo a
saude humana, a relagcao desarmonica interespecifica € denominada
parasitismo de fundamental importancia.

o(b Reflita

Inicialmente, o parasitismo foi conceituado como uma relagdo
desarmonica unilateral, em que o parasita trazia obrigatoriamente
prejuizo ao seu hospedeiro. Entretanto, sabemos que alguns individuos
se adaptaram para reduzir sua capacidade de agressdao, O que €
evidenciado pela auséncia de danos e prejuizos evidentes ao hospedeiro
em alguns casos de parasitismo. Sob a perspectiva de que esta estratégia
evolutiva garante um ganho para o parasita, vocé conseguiria imaginar
qual seria? Releia o conceito de parasitismo para ajuda-lo!

Mecanismos de transmissao parasitaria

Apassagem do parasita ou de suas toxinas de uma pessoa ou animal
infectado para um hospedeiro suscetivel pode causar doencas. Com
iSO, torna-se importante 0 conhecimento dos elementos basicos
que compdem a cadeia de transmissao parasitaria: o patdogeno
(parasita), o hospedeiro e 0 meio ambiente. Na maioria das vezes,
entretanto, o patogeno € transportado e transmitido ao hospedeiro
por um individuo denominado vetor, que geralmente € um inseto.

Vocabulario

Patdgeno ou agente etioldgico: agente causador da doenca.

U1 - Principais grupos de microrganismos
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Figura 1.5 | Cadeia de transmissdo parasitaria

Hospedeiro

Vetor

Patégeno Ambiente

Fonte: adaptado de Leavell et al. (1976)

Uma vez dentro do hospedeiro, seja por sua penetracao com
gasto de energia (ativa) ou sem esse gasto (passiva), 0 padrao de ciclo
de desenvolvimento dos parasitas segue as fases de ovo, larva, pupa
e adulta, sendo que os estagios intermediarios de larva e pupa podem
Ou Nao estar presentes e diferem entre os componentes desta classe.

Principais vias de transmissao parasitaria

Orofecal: penetracdo do patogeno pela boca por meio de dgua ou
alimentos contaminados e sua saida pelas fezes. Podemaos citar como
exemplos a Taenia spp. causadora da teniase, Ascaris lumbricoides da
ascaridiase e a Giardia spp. da giardiase.

Respiratoria: inalacdo do agente etioldgico pelo nariz ou boca e
sua excrecao por goticulas produzidas por tosse, espirro, escarros,
secrecOes nasais e expectoracao. Esse € o caso do Streptococcus
pneumoniae causador da pneumonia.

Transcutanea: entrada do parasita por ferimentos da pele
ou mucosas (feridas, arranhdes, queimaduras) e sua saida pela
descamacao dérmica. Temos como exemplo a Leishmania spp.
responsavel por ulceras cutaneas e o Sarcoptes scabiel pela sarna.

Urogenital: os patdgenos entram e saem pelos orgaos genitais
pelo contato com secrecdes durante relacdes sexuais, por exemplo.
E o caso do virus HIV que transmite AIDS, da bactéria transmissora da
sifilis e da bactéria Neisseria gonorrhoeae que transmite a gonorreia.
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Modalidades de parasitismo

&ﬁ& Assimile

O parasitismo € uma relacao que estabelece o beneficio de uma das
espécies (parasita), que apresenta uma deficiéncia metabolica suprida
pela disponibilidade de nutrientes de um hospedador (hospedeiro).

O parasitismo pode ser classificado principalmente de acordo com:
. Exigéncia do parasitismo

Obrigatorio: o parasita € incapaz de sobreviver sem a associacao
com o hospedeiro. Podemos citar como exemplos helmintos, pulgas,
carrapatos.

Facultativo: o parasita pode alternar entre ciclos de vida livre e
parasitaria. Esse € o caso das larvas de mosca.

Acidental: parasita que pode vir a se associar a um hospedeiro nao
habitual. Temos como exemplo o Dipylidium caninum, que parasita
habitualmente o cdo, mas pode associar-se ao homem.

. Numero de hospedeiros

Autoxenos: parasitas desenvolvem todo o seu ciclo de vida em um
unico hospedeiro. E o caso do Sarcoptes scabiei, agente etiologico da
escabiose (sarna).

Monoxenos: parasitas desenvolvem todo o seu ciclo de vida no
ambiente e em um unico hospedeiro. Temos como exemplo o Ascaris
lumbricoides, agente etioldgico da ascaridiase.

Heteroxenos: parasitas desenvolvem seu ciclo de vida em mais de
um hospedeiro. Podemaos citar como exemplos o Trypanosoma cruzi
e o0 Schistosoma mansoni.

. Tempo de permanéncia do parasita no hospedeiro

Permanente: passam toda a vida espoliando um hospedeiro. E o
caso do piolho.

Temporario: buscam temporariamente o hospedeiro para se
alimentar, como 0s mosquitos hematofagos.

Periédico/Provisorio: parasitas durante um periodo (fase) de vida.

U1 - Principais grupos de microrganismos
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Temos como exemplos © Demodex spp. € o Plasmodium malariae.
. Localizacdo do parasita

Ectoparasitas: parasitas presentes sobre a pele ou epiderme, como
O Pthirus pubis.

Endoparasitas: patdgenos estdo nas mucosas e tecidos internos,
como a Taenia spp.

e  Tipo de hospedeiro

Hospedeiro definitivo: abriga o parasita em sua fase de maturidade
ou em fase de reproducdo sexuada. E o caso do homem que €
hospedeiro definitivo do Schistosoma mansoni.

Hospedeiro intermediario: € aquele que apresenta o parasita em
sua fase larvaria ou assexuada. Esse € o caso do caramujo, hospedeiro
intermediario do Schistosoma mansoni.

Hospedeiro paraténico ou de transporte: hospedeiro intermediario
de um parasita que permanecera viavel até atingir o hospedeiro
definitivo. E 0 que ocorre com o Aedes aegypti.

Principais helmintos, insetos e acaros de importancia humana

Agora que Jja sabemos como nomear corretamente  0s
microrganismaos e demais seres vivos, a definicdo de parasitismo e suas
modalidades, além dos mecanismos e vias de transmissao parasitaria,
vamos voltar nossa atencado para os helmintos, insetos e acaros como
microrganismaos metazoarios causadores de doencas ao homem.

Assim, a helmintologia é a ciéncia que estuda os helmintos (vermes),
que podem ser cilindricos (nematelmintos) ou achatados (platelmintos).
Ja a entomologia e a acarologia estudam os insetos, sendo que alguns
sao vetores de diversas doencas, e 0s acaros, respectivamente.

|'_'|_<|1 Pesquise mais

Leia sobre a biologia, ciclo de vida, mecanismo e vias de transmissao,
estratégias de prevencao e tratamento dos principais helmintos, insetos e
acaros de interesse humano no livro-texto: REY, L. Bases da parasitologia
meédica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.
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Quadro 1.2 | Classificacdo dos principais helmintos, insetos e acaros de interesse humano

Sintomas

Profilaxia

Tratamento

Helmintos

Schistossoma
mansoni

Taenia spp.

Wuchereria
bancrofti

Ascaris
lumbricoides

Enterobius
vermicularis

Ancylostoma
spp.
Necator spp.

Musca
domestica

Pediculus spp.

Sarcoptes
scabien

Fonte: elaborado pela autora

Via transcutanea
(larva cercaria) e
porta saida pela
via fecal.

Via oro-fecal pela
ingestéo de agua
ou alimentos
contaminados
cisticerco de
Taenia spp.

- teniase ou

Seus ovos —
cisticercose.

Via transcutanea
pela picada

da fémea do
mosquito Culex
quinquefasciatus.

Via oro-fecal pela
ingestdo de agua
ou alimentos
contaminados.

Via oro-fecal pela
ingestéo de agua
ou alimentos
contaminados.

Via transcutanea
ou oro-fecal pela
passagem da
Larva migrans.

Vetor de
helmintos e
protozoarios.

Via trasncutanea.

Transcutanea,
desencadeando a
escabiose.

Disturbios
gastrointestinais
(hepatoesplenomegalia),
ascite (barriga d'agua),
hipertenséo

Disturbios
gastrointestinais,
hemorragia mucosa —
teniase

Disturbios neurolégicos,
cognitivos e
comportamentais —
cisticercose.

Disturbios linfaticos e
inflamatorios (edema),
associadas a febre e
mal-estar.

Disturbios
gastrointestinais, febre
e tosse

Disturbios
gastrointestinais, prurido
anal, coceira.

Anemia, erupgao
cutanea, disturbios
gastrointestinais, febre,
dores em articulagoes e
musculos

Geralmente
relacionados a
parasitoses intestinais

Pépulas vermelhas,
com base eritematosa e
intenso prurido.

Papulas e prurido
especialmente nos
punhos, entre os
dedos, mamilos, axilas,
abdémen, nadegas e
genitalia.

Evitar entrar em
corpos d'agua
sem calgados,
saneamento
basico,
tratamento de
doentes.

Higienizacdo
adequada
pessoal e dos
alimentos
(evitar ingestdo
de carne mal
passada),
saneamento
basico.

Uso de
mosqueteiros,
inseticidas e
repelentes,
roupas
compridas.

Higienizacdo
adequada
pessoal e dos
alimentos,
saneamento
basico.

Higienizacdo
adequada
pessoal e dos
alimentos,
saneamento
basico.

Higienizacdo
adequada
pessoal e dos
alimentos,
saneamento
basico e

evitar contato
com solo
desconhecido.

Uso de
mosqueteiros,
inseticidas e
repelentes,
higienizagéo
adequada
pessoal e dos
alimentos,
saneamento
basico.

Higienizagéo de
Toupas pessoais,
de cama e
banho.

Higienizagdo de
Toupas pessoais,
de cama e
banho.

Mebendazol,
Albendazol

Mebendazol,
Albendazol,
Praziquantel

Citrato de
dietilcarbamazina

Mebendazol,
Albendazol

Mebendazol,
albendazol,
ivermectina,
pamoato de
pirantel.

Mebendazol,
Albendazol.

A depender
da parasitose
contraida

Deltametrina,
permetrina ou
monossulfiram.

Solucdes
escabicidas e
medicamentos
sistémicos
adequados
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Sem medo de errar

Agora que vocé teve a oportunidade de conhecer os principais
helmintos, acaros e insetos capazes de transmitir doencas pelo
estabelecimento darelacdo de parasitismo, incluindo sua classificacao,
mecanismo e vias de transmissao, assim comao as principais regras
gue orientam sua nomenclatura cientifica, vamos resolver a situacdo
problema apresentada nesta secao no “Didlogo aberto”.

! Atencao
O conhecimento dos diferentes tipos de patdgenos é imprescindivel
a acdes preventivas adequadas que atenuem O riSCO a sua exposicao
e a saude humana. Assim, para resolver a situagdao-problema, faz-se
necessario o entendimento da importancia das regras de identificacao

zoologica, das relacdes e classificagdo de hospedeiros e parasitas, e dos
consequentes mecanismos e vias de transmissao parasitaria.

O ambiente hospitalar € um local sujeito a diversos riscos ambientais,
evocando a necessidade da adocdo de medidas preventivas e corretivas.
Alem disto, os pacientes se apresentam imunocomprometidos, o
que os torna mais suscetiveis ao desenvolvimento de novas doengas.
Portanto, € fundamental a higienizacdo do local, dos funcionarios
e pacientes para evitar a contaminacdo por microrganismos. Visto
que a maioria dos mecanismos de transmissao parasitaria envolve o
transporte e a transmissdo do patdogeno ao hospedeiro por um vetor
(geralmente um inseto), 0 ambiente hospitalar também deve ser livre
desses organismaos.

Assim, o resultado da presenca de helmintos transportados e
transmitidos por moscas no hospital pode aponta-las como vetores
destes microrganismos. Neste sentido, a identificacdo correta do
vetor pelo nome cientifico € fundamental para a compreensdo
de qual espécie se trata e, consequentemente, quais relacoes
interespecificas com outros individuos ela estabelece. O relato de
disturbios gastrointestinais por alguns pacientes também nos direciona
para a compreensao de que se trata de uma parasitose intestinal, via
possivelmente transmissao orofecal pela ingestdo de agua ou alimentos
mal higienizados e contaminados pelos microrganismaos transportados
pela mosca. Para evitar tal ocorréncia € importante o conhecimento
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prévio dos microrganismos quanto sua a classificacdo, mecanismo e
vias de transmissao, aléem de sinais e sintomas produzidos para que
acoes preventivas e corretivas sejam tomadas.

Avancando na pratica
Estudo de caso de doenca de pele infectocontagiosa
Descricao da situagao-problema

Em setembro de 2015, Jodo foi admitido no setor de individuos
HIV positivo, apresentando lesdes altamente pruriginosas no espaco
interdigital das maos, plantas dos pés, axilas, cintura, joelhos e
cotovelos. Este paciente ficou internado por duas semanas, periodo
em que houve a estabilizacao de marcadores celulares para esta
doenca, sem ser entretanto diagnosticado ou tratado para as lesdes
cutaneas. Apos este periodo de internacao, outros pacientes daquele
setor comecaram a apresentar lesdes semelhantes aquele individuo,
sendo realizado tratamento topico. Entretanto, nenhuma medida foi
tomada em relacao aos profissionais de saude que atenderam aos
Casos.

Passados alguns dias, a profissional de enfermagem, Regina,
procurou o servico de saude ocupacional com prurido cutaneo. Em
seu relato, ela disse ter sido a responsavel por cuidar anteriormente
de pacientes que tambeém apresentaram tais lesdes e que, em alguns
Casos, Nao estava usando luvas e jaleco de mangas cumpridas durante
os atendimentos. Além disso, a profissional apresentava ferimentos
recentes nas cuticulas pelo uso de alicate de unha.

Segundo a situacao descrita, qual seria a origem dos sintomas
apresentados pela profissional de enfermagem? Sabendo do
mecanismo e vias de transmissao da doencga, quais seriam possiveis
medidas corretivas e preventivas que poderiam ser tomadas?

@ Lembre-se

Doencas de pele podem ser decorrentes da entrada do parasita
por ferimentos da pele ou mucosas e tém como porta de saida a
descamacdo dérmica, como destacado pela via de transmissao
parasitaria transcutanea.
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Resolucao da situacdo-problema

Microrganismos estdo presentes em todos os ambientes e seu
controle deve receber ainda maior atencdo em unidades de saude
pela vulnerabilidade imunologica dos pacientes e pelo fluxo de
patogenos inerentes a condicdo do local. Visto que inicialmente o
individuo internado com lesdes pruriginosas Ndo recebeu diagnostico
e tratamento adequado, ele, além de hospedar um microrganismo
patogeno, também foi fonte de sua transmissdo. Regina, responsavel
por seus cuidados, ficou exposta a este agente, que possivelmente
foi passado transcutaneamente pelos ferimentos que ela apresentava
nas maos e que Ndo foram protegidos por uma barreira pelo uso de
equipamentos de protecdo individual como as luvas.

Tendo conhecimento do mecanismo e via de transmissao,
algumas medidas corretivas e preventivas poderiam ser utilizadas
para evitar a contaminacao e reinfestacao da doenca atraves do uso
de equipamentos de protecdo individual por profissionais da area de
saude, o isolamento de individuos que apresentam lesdes pruriginosas
de facil contagio para posterior diagnostico e tratamentos adequados,
a lavagem de roupa de cama, a higiene pessoal dos pacientes, dos
profissionais de salde e seus respectivos familiares.

o
4 Facavocé mesmo

Pesquise possiveis agentes etioldgicos que poderiam desencadear a
situacdo citada e os possiveis tratamentos indicados.

Faca valer a pena

1. Assinale a alternativa que corresponde a grafia correta do nome cientifico
do agente etioldgico da febre maculosa, sequindo o Cddigo Internacional
de Nomenclatura Zoologica:

a) Rickettsia rickettsia.
b) Rickettsia Rickettsii.
C) Rickettsia rickettsia.
d) Rickettsia rickettsia.

e) Rickettsia.
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2. No sistema binario de nomes cientificos do Codigo Internacional de
Nomenclatura Zooldgica, a quais taxons correspondem o primeiro e o
segundo termos, respectivamente?

a) Classe e ordem.

b) Espécie e género.
c) Ordem e espécie.
d) Género e espécie.

e) Familia e espécie.

3. Atualmente, como podemos conceituar o termo parasitismo?

a) Relacdo intraespecifica desarmdnica, em que um individuo se beneficia
com o prejuizo do outro.

b) Relagdo interespecifica harmoénica, em que um dos individuos apresenta
uma deficiéncia metabodlica e se associa a um individuo que o abriga e
disponibiliza nutrientes.

c) Relagdo interespecifica desarmonica, em que um individuo se beneficia
com o prejuizo do outro.

d) Relagdo intraespecifica desarmdnica, em que um dos individuos apresenta
uma deficiéncia metabolica e se associa a um individuo que o abriga e
disponibiliza nutrientes.

e) Relagdo interespecifica desarmdnica, em que um dos individuos apresenta
uma deficiéncia metabolica e se associa a um individuo que o abriga e
disponibiliza nutrientes.
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Secao 1.3

Caracteristicas gerais dos fungos
Dialogo aberto

Caroaluno, gostariamosde convida-lo paraestudarascaracteristicas
morfofuncionais e culturais que auxiliam na identificacao e controle
de microrganismos especificos, os fungos. Para tanto, vamaos
retomar a situacao hipotética destacada no Convite ao Estudo sobre
O aumento do numero de morte de pacientes apos procedimento
cirurgico com videolaparoscopia por sepse bacteriana. Entre esses
pacientes que apresentaram manifestacdes clinicas comuns ao
quadro de septicemia, como febre, alteracdes da frequéncia cardiaca,
respiratoria, da temperatura e na contagem dos globulos brancos,
trés mulheres em tratamento com imunossupressores comegaram
a apresentar pequenas inflamacdes locais genitais com secrecdes
esbranquicadas e coceiras. Posteriormente, duas delas demonstraram
lesGes cutdneas essencialmente em regides quentes e umidas do
corpo, como axilas, virilha e dobras de bracos e pernas.

De acordo com a situacao descrita, vocé conseguiria indicar uma
possivel causa comum para © Nnovo quadro clinico destas pacientes?
Sob esta perspectiva, qual € a importancia do conhecimento das
caracteristicas gerais e classificacdo dos fungos como microrganismaos
que podem afetar a saude do homem? Aléem disso, vocé consegue
imaginar a relevancia doisolamento e identificagdo de microrganismos
patogenos para um diagnostico e, portanto, tratamento adequado?

Para que vocé consiga apreender e organizar conhecimentos
para chegar a uma resposta, apresentaremaos topicos que permitirdo
a compreensao das caracteristicas gerais e classificacdo dos fungos,
especialmente aqueles de interesse medico e gue demandam exames
diagnosticos diretos para sua identificacao por meio de técnicas de
isolamento.

Nao pode faltar

Os fungos compdem um grupo NUMeroso de Microrganismos,
dispersos em uma grande variedade de ambientes. Sao popularmente
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conhecidos como bolores, mofos, fermentos, levedos, orelhas-de-
pau, trufas e cogumelos-de-chapéu (champignon). Apresentam
grande importancia ecologica, pelo seu envolvimento na reciclagem
de nutrientes minerais, e econdmica, por seus beneficios na industria
quimica, farmacéutica, alimenticia e agricola. Apesar de terem
sido muitas vezes comparados a vegetais pela presenca de uma
parede celular em sua estrutura, estes microrganismos ndo realizam
fotossintese, sendo categorizados em um reino a parte, o Fungi.

Estruturas fundamentais dos fungos

Os fungos sao organismos eucariontes, heterotroficos,
unicelulares (leveduras nao filamentosas e imdveis) ou pluricelulares
(bolores filamentosos) e reproduzem-se sexuada ou assexuadamente.
Apresentam uma parede celular composta por substancias quitinosas,
membrana celular fosfolipidica e organelas celulares (mitocondrias,

complexo de Golgi, vacuolo).
Figura 1.6 | Estrutura celular do fungo

Septum

Vacuole

Golgi
apparatus

Plasma
membrane

Cell wall
Mitochondrion

Fonte: ID: 57800480. Acesso em: 29 mar. 2016,

Nutricdo e respiragcao dos fungos
&&9 Assimile

Os fungos sdo microrganismos heterotroficos, pois necessitam retirar
nutrientes essenciais, como carbono, hidrogénio, nitrogénio, oxigénio
e, em menor quantidade, fosforo, enxofre, ferro, zinco, cobre, potassio,
magneésio e calcio, do meio ambiente ao seu redor. Devido a rigidez
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de sua parede celular, esta obtencdo de energia ocorre pela absor¢cao
de moléculas simples que foram degradadas pela liberacdo de enzimas
digestivas para fora do corpo dos fungos (digestao extracelular).

Sendo assim, eles podem viver como  microrganismos
decompositores, essenciais a reciclagem de nutrientes pela obtencao
de alimentos da decomposicao de matéria organica, incluindo
organismos mortos (saprofagos); como parasitas, pela retirada de
nutrientes dos hospedeiros em que se instalam, relacao responsavel
por muitas doencgas; mutualisticos, pela associagcdo com outros
organismos em que ambos se beneficiam, como o que ocorre em
micorrizas (associacdo entre fungos e raizes de plantas); ou como
predadores pela captura e alimentacao de pequenos animais.

Em relacdo a obtencao de energia, podem realizar respiracao celular
por meio da oxidacdo completa do agucar do substrato na mitocondria
ou degradacao parcial com formacao de metabolitos em um processo
anaerobio denominado fermentacao, o qual ocorre no citoplasma. A
capacidade de alguns fungos, como o Saccharomyces cerevisiae, de
transformar o agucar de substratos em alcool etilico e gas carbdnico
(CO,) na auséncia de oxigénio durante o processo de fermentagdo e
essencial a fabricacao de bebidas alcodlicas e pao, respectivamente.

Ciclo de vida dos fungos

O ciclo de vida dos fungos é constituido por duas fases: uma fase
vegetativa caracterizada por atividades relacionadas a nutricdo e uma
fase reprodutiva em que ocorre a reproducao sexuada ou assexuada.
Assim, as unidades reprodutivas dos fungos (esporos), ao germinarem,
ramificam-se em longos filamentos finos (hifas), apociticas ou
cenociticas, que em conjunto dao origem ac micélio. Ao desenvolver-
se no interior de um substrato, o micélio também funciona como um
elemento de sustentagdo e absorcdo de nutrientes (micélio vegetativo).

Vocabulario

Hifas apociticas: apresentam paredes transversais que separam 0OS
compartimentos celulares.

Hifas cenociticas: ndo possuem septos e apresentam a possibilidade da
ocorréncia de varios nucleos dispersos em um citoplasma comum.
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Sob esta constituicao, a reproducado assexuada pode ocorrer pela
fragmentagao do micélio, em que cada fragmento origina um novo
organismo, ou pela producao de esporos assexuais formados por
transformacdes vegetativas sem a fusdo de gametas. Estes esporos
podem ser aplandsporos, sem locomocao propria e geralmente
transportados pelo vento; zodsporos, quando possuem flagelos
para movimentacdo; ou conididsporos, quando sdo produzidos
em estruturas que ddo origem aos esporos; (esporangio) chamados
de ascos. Ja na reproducao sexuada, OS esporos sexuais (gametas)
sao resultados de sucessivas etapas de mitose e meiose apos
a unido do gametangio feminino (oogdnia) com © gametangio
masculino (anteridio). Os esporos sexuais podem apresentar-se Como
basididsporos, se formados em grupos de 4 esporos em basidios, ou
ascosporos, se em grupos de 4 a 8 esporos em ascos.

Comisto, agerminacao de um esporo haploide gera uma hifa com
nucleos haploides, que pode novamente produzir esporos haploides
ou fundir-se com outra hifa haploide pela uniao de protoplasmas
- plasmogamia — e de nucleos - cariogamia — na formagao de um
nucleo diploide denominado zigoto. Finalmente, este nucleo diploide
sofre uma divisao reducional para formacao de dois nucleos haploides
pela meiose, e estes nlcleos resultantes ddo origem ao esporo.

o
4 Facavocé mesmo

Faca uma representacao em forma de ilustracdo do ciclo de vida de um
fungo, indicando as fases de reproducado assexuada e sexuada, estruturas
€ processos envolvidos.

Taxonomia dos fungos

A taxonomia dos fungos € tradicionalmente baseada em
caracteristicas citologicas e morfologicas particularmente das estruturas
reprodutivas (assexuadas ou sexuadas), mas atualmente também pode
levar em conta aspectos moleculares. Entre os filos em que o Reino
Fungi € dividido, quatro destacam-se pela importancia medica:
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Quadro 1.3 | Divisdo de fungos que apresentam importancia médica

Divisao Tipo de Hifa | Tipo de Reproducao Tipo de Esporos
Zygomycota cenocitico sexuado Zigosporos
assexuado esporangiosporos
Ascomycota apocitico sexuado ascoOsporos
assexuado conidios
Basidiomycota apocitico assexuado basidiosporos
conidios
Deuteromycota apocitico assexuado conidios

Fonte: elaborado pela autora
Crescimento, disseminacao e penetracao dos fungos

O crescimento dos fungos, ou seja, © aumento No Numero de
suas ceélulas, depende fundamentalmente da disponibilidade de
materia organica e de condic¢Oes fisicas favoraveis de temperatura,
pH, luz e umidade. A disseminacdo de esporos ou hifas envolve sua
liberacédo do local em que foram produzidos e sua consequente
dispersdo de forma ativa, pelos proprios recursos do microrganismo
e restrita e limitada a uma area muito pequena em torno da fonte
do microrganismo, ou de forma passiva, em que © microrganismo €
transportado com auxilio de agentes de disseminacao que podem ser
diretos (proprio hospedeiro) ou indiretos (vento, agua, insetos). Uma
vez disponiveis no ambiente, os fungos podem atingir a superficie de
um hospedeiro suscetivel e causar-lhe infec¢des se sua implantacao,
germinacao e penetracao forem bem-sucedidas. Cabe ressaltar que
a penetracao pode ocorrer pelo contato com a superficie integra, por
aberturas naturais ou mesmo ferimentos pelas vias oral, respiratoria,
transcutédnea e urogenital, permitindo o estabelecimento de relagdes
parasitarias estaveis entre os fungos e o hospedeiro.

Patogenicidade dos fungos

Os fungos podem provocar danos ao homem, animais e plantas
pela secrecao de enzimas hidroliticas que danificam suas células,
causando as micoses. De acordo com sua natureza e localizacao, as
micoses podem ser classificadas como:

« Superficiais: localizadas superficialmente nas camadas da pele e
pelos, como 0s nodulos duros e escuros na haste de pelos da piedra
negra causada pela Piedraia hortae.
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» Cutdneas: atingem a pele, pelo, unhas e mucosas em maior
extensdo como na candidiase provocada pela Candida albicans.
Podem ser denominadas dermatofitoses se causadas por um grupo
especifico de fungos nomeados dermatofitos, que pertencem aos
géneros Epidermophyton, Microsporum e Trichophyton.

e Subcutaneas: encontradas na pele e tecidos subcutaneos como
na esporotricose, cromoblastomicose e micetomas.

« Sistémicas ou oportunistas: atingem 6rgdos e mucosas internas,
desencadeando reacdes intradérmicas que culminam em respostas
imunologicas importantes, como ocorre na coccidioidomicose,
blastomicose, histoplasmose, paracoccidioidomicose, criptococose
e aspergilose.

&
4 Facavocé mesmo

Faca uma tabela com as principais micoses que afetam a saude do
homem, registrando o nome do fungo, da doenca e seus respectivos
sintomas.

Aléem das micoses, muitas especies de fungos sao capazes de
provocar alergias, que se manifestam principalmente por sintomas
clinicos de asma bronquica e rinite, ou intoxicacdes pela ingestao de
alimentos contaminados com metabolitos toxicos produzidos por
bolores (micotoxinas).

Os principais medicamentos disponiveis para o tratamento
de micoses tém como alvo danos a membrana celular destes
microrganismos, caso do fluconazol, cetoconazol e itraconazol, ou No
acido nucleico, que € o mecanismo de acao da flucitosina.

o(b Reflita

Vocé sabia que a descoberta da penicilina, um potente antibidtico, se
deu por acaso? Em 1928, o médico Alexander Fleming esqueceu placas
de cultura de microrganismos em seu laboratorio e, ao retornar de férias,
notou que uma delas com Staphylococcus aureus sofreu contaminacao
por um bolor, evidenciando um halo ao redor do qual ndo havia
crescimento de bactérias.
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Diagnostico das principais infecgdes fungicas

Um tratamento eficiente depende de um diagnostico preciso e
confiavel por meio da avaliagdo da presenca do fungo em material
biologico coletado do paciente. Consequentemente, estas amostras
sao submetidas a preparacdes bioquimicas que permitem sua selecao
e identificacao por exames histopatologicos diretos ou indiretos, como
testes intradérmicos, pesquisa de anticorpos séricos e de antigenos
circulantes. Os dados obtidos devem ser criteriosamente interpretados
e correlacionados com os achados clinicos.

Coleta, transporte, armazenamento e processamento das
amostras de fungos

Para garantr um bom diagnostico micologico, existem  diversas
recomendacdes que garantem a coleta do material de forma mais
preservada da contaminacao de microrganismo e em volume suficiente.
Estas medidas gerais de coleta e transporte apresentam aplicacoes
especificas para cada tipo de amostra (sangue, urina, pele, pelos, unhas).
As amostras que também sdo processadas e conservadas de acordo com
procedimentos especificos.

v=| Exemplificando

S3o medidas gerais de coleta e transporte de amostras o uso de
equipamentos de protecdo individual e medidas de biosseguranca
adequadas, assim como O armazenamento da amostra com material
bioldogico em recipiente estéril, vedado e devidamente identificado.

Exame diagnéstico de amostras

O exame micologico direto para pesquisa de fungos utiliza
raspados de lesdes de pele, unha e pelos sob a recomendacao de
respeitar dois dias prévios ao exame sem uso de medicamento topico
e antifugico. A coleta do material biologico é realizada em placas de
Petri ou frascos estéreis, conservados em temperatura ambiente.
Utiliza-se 0 método a fresco com aplicacdo dos reagentes hidroxido
de potassio (KOH) e sulfoxido de metil (DSMO) para identificacdo
do fungo por microscopio, por exemplo. De fato, diversos exames
verificam a presenca de microrganismos por procedimentos que
permitam sua leitura microscopica, COMo O exame MICroscoOpICO
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com tinta nanquim, com coloracdo pelo metodo de gram ou
panaotica.

Cultura de amostras bioldgicas para isolamento e identificagdo
de fungos

ApOs as etapas anteriormente mencionadas, a amostra pode ser
semeada em movimento de estrias (zigue-zague) sobre a superficie
de um meio de cultura, preparacdes que a partir da disponibilidade de
nutrientes especificos permitem a multiplicagcao e o crescimento de
determinados microrganismos e, consequentemente, seu isolamento
e identificacdo. No estudo dos fungos, o meio de cultura basico
utilizado é o agar Sabouraud dextrose (ASD) ou agar Sabouraud.

U9 Pesquise mais

Para conhecer mais sobre os diferentes tipos de meios de cultura, sua
composicdo e seletividade, consulte o material disponivel em: <http://
www.epsjv.fiocruz.br/upload/d/cap4.pdf>. Acesso em: 29 mar. 2016.

Aidentificacdo dos fungos pelo seu género e espécie deve ocorrer
em qualquer amostra bioldgica que tenha apontado resultado positivo
a presenca destes microrganismos e pode ser realizada por provas
morfoldgicas e/ou bioguimicas, como a prova do tubo germinativo,
da urease, de assimilacdo de fontes de carbono e nitrogénio,
fermentacao de acucares, entre outras.

D_? Pesquise mais

Para conhecer mais sobre as etapas envolvidas no diagnostico de
infeccdes fungicas, consulte o material disponivel em: <http://www.
anvisa.gov.br/servicosaude/microbiologia/mod_7_2004.pdf>.  Acesso
em: 29 mar. 2016.

Sem medo de errar

Agora que vocé conheceu mais sobre as principais caracteristicas
dos fungos, especialmente aqueles de importancia medica
responsaveis por micoses, alergias e intoxicacdes alimentares que

U1 - Principais grupos de microrganismos

39



40

exigem exames diagnosticos para seu isolamento, identificacdo
e tratamento adequados, vamos solucionar a situagdo-problema
apresentada no Dialogo aberto.

! Atencao

Conhecer os diferentes tipos de fungos e sua possivel patogenicidade
e fundamental para agdes preventivas e tratamentos adequados que
garantam a preservacao da saude humana. Sendo assim, para a solugcao da
situagao-problema faz-se necessario compreender as caracteristicas gerais
dos fungos, incluindo seu ciclo de vida, disseminacao e penetracao em
hospedeiros, e a relevancia de exames diagnosticos com procedimentos
de isolamentos e identificacao para um tratamento adequado.

O ambiente hospitalar traz riscos de infeccdes adquiridas apos a
internacao do paciente. Neste sentido, a falta de informacao e cuidados
de uma equipe de saude hospitalar pode favorecer a proliferacao de
fungos em equipamentos invasivos, como em didlises e cirurgias,
expondo pacientes a situacdes de risco de contaminagao por estes
microrganismos. Além disso, pacientes sob tratamento prolongado
com antibiodticos também estdo mais vulneraveis ao crescimento de sua
propria microbiota fungica, reforcando a necessidade da manutencao
deste ambiente de forma asséptica e do uso de equipamentos de
protecdo individual e medidas de biosseguranca adequadas como
estratégias preventivas e corretivas.

Assim, exames diretos micologicos pela coleta adequada de
amostras biologicas cutaneas das pacientes para seu processamento
e isolamento podem permitir a identificacdo da espécie de fungo
responsavel pelos sintomas de lesdes cutaneas, secrecdes genitais
esbranquicadas e coceiras. Visto que estas manifestacdes se instalaram
em mulheres vulneraveis pelo tratamento com imunossupressores, a
analise morfoldgica e bioquimica dos dados obtidos pelo exame em
conjunto com o quadro clinico das pacientes poderia confirmar uma
infeccao causada pelo fungo Candida albicans, denominada candidiase.
E importante destacar que a penetracido deste patogeno pode ocorrer
pela via urogenital em relagdes sexuais ou pela via transcutanea pelo
contato do fungo com a pele e mucosas possivelmente nNdo integras
de hospedeiros. Para evitar tal ocorréncia € importante o conhecimento
previo das caracteristicas gerais e classificacdo dos fungos, possiveis
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mecanismos e vias de transmissao ao homem e sinais e sintomas
produzidos para que acdes preventivas e corretivas sejam tomadas.

Avancgando na pratica

Controle de ar-condicionado
Descricao da situacao-problema

A fim de avaliar a prevaléncia da microbiota fungica no ar em uma
unidade de terapia intensiva e centro cirdrgico infantil, foi realizada
a coleta de amostras de ar e de material de condicionadores de ar
por equipe especializada. Como resultado, houve a predominancia
dos géneros Aspergillus, Fusarium, Curvularia, Microsporum e
Trichophyton, patdgenos responsaveis por doencas como bronquite
alérgica, infecgdes pulmonares e dermatofitoses. Concomitantemente
a pesquisa, foi admitida nesta unidade uma crianga para procedimento
cirdrgico de retirada de cisto do colédoco, obstrucdes do ducto
hepatico relacionadas a dor e inchaco abdominal, nausea, febre e
até mesmo pancreatite. Alguns dias apos © procedimento, ainda em
unidade de terapia intensiva para observacao e estabilizacdo do quadro
clinico, notou-se o aparecimento de descamacgdes do couro cabeludo
e quebra dos cabelos com presenca de pustulas na base do fio, além
de alopecia parcial.

De acordo com a situagcdo descrita, qual seria uma estratégia
adequada para identificar a origem dos sintomas apresentados pela
crianca? Quais seriam as recomendacdes adequadas para garantir a
seguranca e confiabilidade dos resultados desta investigagcao? Por fim,
VOCEé seria capaz de elencar possiveis medidas corretivas e preventivas
que poderiam ser tomadas para que este cenario ndo se repita?

@ Lembre-se

Um tratamento eficiente depende de um diagnostico preciso e confiavel
por meio da avaliacao da presenca do fungo em material biologico
coletado do paciente seguindo recomendacdes de coleta, transporte,
armazenamento e processamento das amostras. Os dados obtidos
devem ser criteriosamente interpretados e correlacionados com os
achados clinicos.
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Resolugdo da situagdo-problema

Sob o contexto da necessidade de manutencao de um ambiente
hospitalar estéril, a verificacdo da presenca de fungos poderia ser
feita por um exame micologico direto por meio da coleta de material
biologico, como raspagem das lesdes no couro cabeludo ou fios de
cabelo. Cabe destacar a importancia de sequir medidas adequadas de
coleta, transporte, armazenamento e processamento das amostras
de acordo com sua natureza para garantia de resultados seguros e
fidedignos. Como exemplo, poderiamos citar a coleta do material
biologico em placas de Petri ou frascos estéreis, conservados em
temperatura ambiente e devidamente identificados.

Tratando-se de um exame micologico direto, poderia ser
empregado o método a fresco com aplicacdo dos reagentes hidroxido
de potassio (KOH) e sulfoxido de metil (DSMO) para identificacdo
do fungo por microscopio. A partir do isolamento e identificagdo
do patdégeno, o diagnostico e tratamento adequados podem ser
realizados, assim como medidas corretivas e preventivas cComo o uso
de antifugicos em dose e duracao terapéuticas, a lavagem de roupa
de cama, banho e pessoal do paciente e 0 uso de equipamentos
de protecdo individual adequados por profissionais, adotadas como
forma de evitar a contaminacao e reinfestacao da doenca.

J
4 Facavocé mesmo

Pesquise exames micologicos e suas respectivas provas que poderiam
identificar a presenca de possiveis agentes etiologicos capazes de
desencadear a situacao citada, indicando possiveis tratamentos.

Faca valer a pena
1. Os fungos apresentam semelhangas macroscopicas e microscopicas
com vegetais, entretanto diferenciam-se por serem organismos:
a) Autotrofos. d) Pluricelulares.
b) Heterotrofos. e) Unicelulares.

c) Procariontes.
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2. Em relacdo as caracteristicas gerais dos componentes do Reino Fungi,
podemos afirmar que sao:

a) Exclusivamente autotrofos e eucariontes.

b) Unicamente anaerobios facultativos.

c) Unicelulares (leveduras) ou pluricelulares (bolores).
d) Somente assexuados.

e) Desprovidos de membrana e organelas celulares.

3. Os fungos realizam a liberagdo de enzimas digestivas extracelulares para
degradar o substrato ao seu redor e absorver os nutrientes disponibilizados.
Quando estes microrganismos se alimentam de matéria morta, sao
denominados:

a) Saprofitos.

b) Decompositores.
c) Parasitas.

d) Predadores.

e) Mutualisticos.
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Secao 14

Introducao a virologia
Didlogo aberto

Caro aluno, gostariamos de convida-lo a estudar mais a fundo
as caracteristicas gerais de um grupo de microrganismos de grande
importdncia na area da Saude, os virus. Assim, vamos relembrar
a situacdo da realidade profissional, destacada no Convite ao
Estudo, sobre 0 aumento do numero de mortes de pacientes apos
procedimento cirurgico com videolaparoscopia por sepse bacteriana.
Entre esses pacientes que ainda se apresentavam debilitados pelas
manifestacdes clinicas da septicemia, quatro deles evoluiram para
um quadro de febre alta, dores musculares e abdominais, nausea,
vomito e diarreia, com fezes aquosas ou de pouca consisténcia (com
a presenca de sangue e muco em trés individuos). Uma investigacao
inicial deste caso revelou que 0s pacientes recebiam uma dieta
especifica em razdo de alergia a proteina do leite (APL).

Visto que os sintomas indicados pelos pacientes séo comuns a
manifestacdes clinicas induzidas por diversos microrganismos ja
estudados nesta unidade, qual seria uma estratégia adequada para
identificar a origem dos sintomas apresentados? Sob esta perspectiva,
qual € a importancia do conhecimento das caracteristicas gerais e
da classificacao dos virus como microrganismos que podem afetar a
saude do homem? Aléem disso, vocé conseguiria imaginar a relevancia
do isolamento e identificacdo de microrganismaos patdgenos para um
diagnostico e, portanto, tratamento adequado?

Para que vocé organize e apreenda conceitos que permitirdo que
VOCé encontre respostas a esses guestionamentos, apresentaremos
topicos relacionados as caracteristicas gerais e a classificacao dos virus,
especialmente daqueles de interesse para toda a area da Saude que
demandam exames diagnosticos para sua identificacdo por meio de
técnicas de isolamento e, consequentemente, tratamento adequado
pOr SOros OU Vacinas.
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Nao pode faltar

Os virus sao microrganismos simples, pois Nao possuem uma
organizacao celular tradicional (acelulares), metabolismo proprio nem
capacidade de se reproduzir autonomamente. Assim, eles dependem
de toda maquinaria de uma célula hospedeira para replicacao, sendo
considerados parasitas intracelulares obrigatorios de plantas, animais
e do homem.

o(b Reflita

A classificagdo dos virus como seres vivos ou nao vivos ainda gera
grande debate na comunidade cientifica, especialmente pelas diferentes
percepcdes sobre o conceito de vida. Os que acreditam que 0s virus
Nao sao seres vivos argumentam que eles Nao possuem caracteristicas
fundamentais como um metabolismo proprio a partir da captacdo de
nutrientes e energia do ambiente. De fato, quando ndo associados a
células do hospedeiro, 0s virus apresentam-se inertes, sem qualquer
atividade metabolica mesmo quando em meios de cultura. Entretanto,
estes microrganismos possuem como aspecto vital a habilidade de
se reproduzir por uma forma extracelular, em que ha transmissao de
material genético viral de um hospedeiro a outro, e por isso outros
estudiosos os consideram organismos vivos. E vocé? Classificaria os virus
COMO seres vivos ou Ndo?

As dimensdes reduzidas de aproximadamente 0,2um de diametro,
que sO permitem sua visualizacdo em microscopio eletrénico,
facilitam sua invasdo, inclusive em outros microrganismos como
bactérias (bacteriofagos), e o desenvolvimento de doengas no
organismo humano como a gripe, catapora ou varicela, sarampo,
rubéola, caxumba, herpes simples, febre amarela, hepatite, dengue,
zika, chikungunya, ebola e raiva.

Estrutura viral

Como dito anteriormente, os virus nao sao constituidos por
células e, embora apresentem formas bastante diferenciadas entre si,
sao tipicamente formados por uma capsula proteica (capsideo) que
armazena e protege o material genético, que pode ser DNA (acido
desoxirribonucleico) ou RNA (acido ribonucleico), mas nenhum virus
contém DNA e RNA simultaneamente. O acido nucleico viral (DNA ou
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RNA), pode possuir tanto uma fita simples quanto uma fita dupla. Ja as
proteinas do capsideo garantem a especificidade do parasitismo viral
pela compatibilidade com a membrana plasmatica lipoproteica de uma
célula hospedeira particular, os acidos nucleicos sofrem mutacdes
genéticas que levam ao surgimento de variedades ou subtipos de um
mesmo virus, dificultando seu controle.

Ainda, alguns virus apresentam uma estrutura externa ao capsideo
(envelope), normalmente derivado da membrana celular do hospedeiro
anterior.

Figura 1.7 | Estrutura celular do virus (HIV) e diferentes formas virais

Capsid

Protease Integrase

GP 41 ' Matrix

> Lipid
GP 120 membrane

Polyhedral

(Adenovirus)
Spherical
(Influenza)

Helical Complex
(Tobacco mosaic virus) (Bacteriophage)
Fonte: ID:46067808 e ID:45561846. Acesso em: 14 abr. 2016,
Multiplicagao viral *

63’ Assimile

Virus sdo microrganismos muito simples que nao possuem atividade
metabolica propria necessaria a realizacao de seu ciclo de vida,
necessitando invadir células hospedeiras que fornecem energia,
substrato e maquinaria para sintese de proteinas e replicacdo do material
genético viral,
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Aduracdo do ciclo de multiplicacao viral pode levar de poucas horas
a dias, dependendo da espécie, e, geralmente, sua invasao modifica
0 metabolismo das células que parasitam, podendo promover sua
degeneracao e morte. Ha seis etapas de multiplicacao viral:

. Adsorcao: compatibilidade entre as proteinas do envelope ou
capsideo viral e a membrana plasmatica lipoproteica de uma celula
hospedeira particular, garantindo a especificidade da infeccao viral.

. Penetracao no citosol: aderidos a membrana celular da célula
hospedeira, os virus devem introduzir seu material genético em seu
interior a fim de que ele seja replicado. Isto pode ocorrer pela injecdo
do material viral por fusao ou translocacdo ou pelo englobamento do
virus.

. Desnudamento do acido nucleico: uma vez no interior da
célula hospedeira, ocorre a desmontagem total ou parcial do capsideo
para liberacdo do material genético em um processo denominado
desnudamento ou decapsidacao.

. Processamento do material genético e biossintese: etapa em
que ocorre a replicacdo do material genético do virus em detrimento
da sintese de proteinas da propria célula do hospedeiro. Importante
destacar que virus que possuem acido nucleico no DNA realizam sua
transcricao para mRNA e consequentemente a traducao de proteinas
(adenovirus). Ja aqueles que possuem RNA podem atuar diretamente
na sintese de proteinas ou de mMRNA ou, ainda, podem realizar uma
transcricao reversa com a formacdo de DNA a partir do RNA. Este
processo de retrotranscricao € catalisado pela enzima transcriptase
reversa, Comum aos retrovirus.

. Montagem de particulas virais: formagao das particulas virais
pela unido do acido nucleico replicado com as particulas proteicas do
capsideo traduzidas na etapa anterior.

. Liberacdo e dispersdao de novos virus: apos a organizacao
e formacao do novo virus, ocorre sua liberacdo por lise da célula
infectada ou por brotamento, processo comum a fusao do virus com
a membrana celular da célula hospedeira que acaba por originar seu
envelope. Apos a liberacdo, estes Novos microrganismaos permanecem
inertes até que infectem uma nova célula e o ciclo de replicacao seja
reiniciado.
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Cabe destacar que os virus possuem dois ciclos reprodutivos: o
ciclo litico, em que ocorre a multiplicacdo viral pela inativacao do
metabolismo proprio da célula hospedeira e sua liberacao pela lise
desta célula, e o ciclo lisogénico, em que ha a integracdo do material
genético viral a célula hospedeira, produzindo algumas células-filhas
com genoma viral.

Taxonomia do virus

Apesar da controvérsia, 0s virus sdo agrupados em taxons, assim
como 0s demais seres vivos, sequindo uma regra particular que
nao inclui sua classificagcao em Reino, Filo ou Classe. Desta forma, a
nomenclatura cientifica viral € precedida pelos seguintes sufixos, de
acordo com o taxon: Ordem - virales, Familia — viridae, Subfamilia —
virinae, Género — virus, Espécie — nome do virus, como o local de sua
origem (virus ebola, do rio Ebola — Congo), ou © nome da doenca
causada (Virus da Imunodeficiéncia Humana — HIV).

v=| Exemplificando

A nomenclatura cientifica do virus do herpes simples 2 segue
como Familia Herpesviridae, Subfamilia Alphaherpesvirinae, Género
Simplexvirus, Espécie herpes virus humano 2.

A classificacdo dos virus segue critérios como a homologia da
sequéncia do genoma, hospedeiros, tropismo de tecido e células,
patogenicidade e citopatologia, forma de transmissao, propriedades
fisico-quimicas e propriedades antigénicas. Cabe destacar que esta
classificacao auxilia sua identificacdao e a elaboracao de medidas
preventivas ou terapéuticas as doencas virais.

Também vale ressaltar que existe uma instituicdo criada para
supervisionar a nomenclatura viral e que produz relatorios contendo
sua classificacao — o Comité Internacional de Nomenclatura dos Virus
ou International Committee on Taxonomy of Viruses (ICTV).

ELCIJ' Pesquise mais

Acesse o site do Comité Internacional de Nomenclatura dos Virus e
acompanhe o numero de virus atualmente classificados, disponivel em:
<http://www.ictvonline.org/virustaxonomy.asp>. Acesso em: 14 abr. 2016.
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Patogenicidade dos virus

A invasdo do virus em um hospedeiro pela via oral, respiratoria,
cutdnea, urogenital ou mesmo pelo auxilio de um vetor € capaz de
originar infec¢des virais com manifestacdes clinicas que dependem
de caracteristicas especificas do grau de patogenicidade do agente
infeccioso e da resposta imunologica do hospedeiro. Neste sentido,
uma doenca viral pode apresentar-se como localizada - replicacdo viral
proxima ao local de entrada do virus; sistémica — com a disseminacao
do virus do local de entrada para diversos 0rgaos; sintomatica — ha o
aparecimento de sintomas clinicos especificos ao tipo de patdgeno;
assintomatica — ndo ha a presenca de sintomas aparentes; aguda —
surgimento dos sintomas logo apos a invasao do virus; crénica — ha
sintomas clinicos ou nao pela manutencao de baixa carga viral.

A entrada do virus € entdo reconhecida como um agente
estranho (antigeno) que desencadeia repostas de defesa pelo sistema
imunologico do hospedeiro com o intuito de neutraliza-lo. Entre os
principais componentes deste sistema estao os leucocitos ou globulos
brancos, responsaveis por englobar, digerir e destruir os agentes
invasores do organismo (fagocitose) e pela producao de anticorpos,
proteinas que atenuam ou eliminam a acao de metabolitos toxicos
dos patogenos.

o(b Reflita

Vocé sabia que as vacinas sao feitas a partir de determinados antigenos
inativados ou atenuados para estimular a producao de anticorpos? Desta
forma controlada, caso haja 0 contato novamente com © mesmo tipo
de virus, nosso corpo dispde de uma memoria celular imunologica
que permite a rapida producao de anticorpos especificos. Com isto,
as vacinas sdao uma forma de imunizacao passiva e uma estratégia
preventiva as infeccdes virais.

~J
4 Facavocé mesmo

Faca uma tabela com as principais viroses que afetam a saude do
homem citadas inicialmente nesta secao, registrando 0 nome do virus,
da doenca, © mecanismo de contagio e seus respectivos sintomas. Para
ajuda-lo, consulte: <http://www.epsjv.fiocruz.br/upload/d/cap2.pdf>.
Acesso em: 13 abr. 2016.
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Tratamento das infecgoes virais

Os medicamentos antivirais podem atuar em qualquer uma das
etapas da multiplicacao do virus, agindo especialmente de forma a
inibir enzimas relacionadas a sintese de proteinas ou envolvidas na
replicacdo do material genético. Outro método eficaz em casos em
gue ha a necessidade de um tratamento rapido € a utilizagao de soro,
uma imunizagao passiva em que anticorpos previamente produzidos
por outro organismo, geralmente um mamifero de grande porte
como o cavalo, sdo inoculados no individuo doente. Apesar de serem
tradicionalmente conhecidos pelo tratamento de toxinas por picadas
de cobras e aranhas, 0s soros tambem sao produzidos para tratar
algumas toxinas bacterianas e rejeicao a orgaos transplantados (soro
antitimocitario).

Coleta, transporte, armazenamento e processamento de
amostras bioldgicas

Assim como descrito na secao anterior, existem diversas
recomendacdes de coleta, transporte, armazenamento e
processamento de amostras bioldgicas que garantem um diagnostico
preciso e confiavel de infec¢des virais.

v=| Exemplificando

E indicado que amostras destinadas a exames virais sejam colhidas
precocemente, antes de o virus ser liberado, assim como purificadas
para eliminagao de material ndo viral.

Isolamento e cultivo de virus

Visto que os virus se multiplicam apenas em células vivas,
seu isolamento e cultivo sO sao possiveis em culturas de células,
ovos embrionados ou animais de laboratorio, sendo a analise dos
efeitos citopaticos (alteragdes na morfologia e estrutura celular)
posteriormente realizada.

Técnicas de identificacdo e diagndstico viral

O diagndstico de uma infeccao viral pode ser feito diretamente
pelo reconhecimento do virus, antigenos ou acidos nucleicos virais,
ou, ainda, pode ser feito indiretamente pela resposta do organismo
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a sua invasdo. Podemos citar como metodos diagnosticos diretos a
identificacdo do virus por microscopia eletronica; imunoadsorvente
ligado a enzimas (ELISA) pela formacao do complexo anticorpo
antigeno que produz uma colorac¢ado; testes sorologicos pela deteccdo
do complexo antigeno anticorpo por técnicas de precipitacdo
OU marcacao com enzima, sonda radioativa ou fluorescente; ou
ensaios imunoenzimaticos (EIE), radioimunoensaios (RIE) e reacdo
de imunofluorescéncia, que se baseiam na formacao de coloragao,
radioatividade e fluorescéncia pelo conjugado enzimatico, radioativo
ou marcados com fluorocromo, respectivamente. Ja os metodos
diagnosticos indiretos fundamentam-se na identificacdo de anticorpos
antivirais, como na pesquisa de anticorpos sericos e teste de fixacdo
do complemento (FC); reacdes de inibicao de hemaglutinacdo (HIA)
ou hemadsorcao (HAD), com a formacgdo de aglutinados e aderéncias
da hemaglutininas respectivamente; neutralizacdo pela prevencao
da replicacao viral e efeitos citopaticos; imunofluorescéncia e ELISA
indiretos.

Por sua crescente importancia, também merecem destaque as
técnicas moleculares como a reacao em cadeia da polimerase (PCR),
em que a amplificacdo do acido nucleico viral permite a identificacdo
de suas particulas; a eletroforese em gel, que permite a separacao e
identificacdo de proteinas virais e 0 sequenciamento gendmico pela
elucidacdo do material genético viral.

D9 Pesquise mais

Para saber mais sobre as técnicas de identificacdo e diagnostico viral,
acesse: <http://www.ufrgs.br/labvir/material/ CBS6008/CBS6008-3.
pdf>. Acesso em: 13 abr. 2016.

Sem medo de errar

Agora que vocé teve a oportunidade de conhecer as principais
caracteristicas dos virus, especialmente aqueles de interesse na
area da saude responsaveis por infeccdes virais, que demandam
exames diagnosticos para seu isolamento, identificacdo e tratamento
adequados, vamos solucionar a situacao-problema apresentada no
Dialogo aberto.
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! Atencao

Conhecer os diferentes tipos de virus e sua possivel patogenicidade
¢ fundamental para agdes preventivas e tratamentos adequados que
garantam a preservacao da saude humana. Sendo assim, para a solucao
da situacao-problema faz-se necessario compreender as caracteristicas
gerais dos virus, incluindo seu ciclo de vida, disseminacdo e penetragdo em
hospedeiros, e a relevancia de exames diagnosticos com procedimentos
de isolamentos e identificacdo para um tratamento adequado.

A falta de informacao e cuidados de uma equipe na area da saude,
especialmente aqueles que trabalham na cozinha hospitalar, pode
favorecer a contaminagao dos alimentos por microrganismaos. Assim,
considerando que os sintomas gastrointestinais apresentados pelos
pacientes sdo comuns a manifestacdes clinicas causadas por diversos
patdgenos, muitos dos quais ja descritos nesta unidade, a identificacao
do microrganismo responsavel por este quadro pode ser feita pela
realizacao de técnicas de diagnostico viral.

Assim, técnicas diretas, indiretas ou moleculares sao aplicadas em
amostras de fezes devidamente coletadas, processadas, purificadas e
isoladas para a corretaidentificacao do virus relacionado aos sintomas
supracitados. As analises morfologica e bioquimica dos dados obtidos
pelo exame em conjunto com o quadro clinico dos individuos
podem confirmar uma gastroenterite causada por um rotavirus. Visto
que este quadro foi instalado em pacientes sob uma dieta especifica,
possivelmente houve contaminacdo durante o preparo e/ou
conservacao do alimento, originando uma infeccao viral transmitida
pela via oral. Sendo assim, as medidas corretivas seriam a hidratacao
e nutricao adequadas deste grupo, com a possivel indicagao de um
tratamento com antiviral, além das medidas preventivas comuns a
doencas gastrointestinais, como higienizacao do ambiente, pessoal
e dos alimentos, saneamento basico e cuidados dos doentes.

Avancando na pratica
Surto de Gripe A (H1IN1)
Descrigcao da situacao-problema

Em abril de 2016, o Ministério da Saude divulgou um boletim
alarmante sobre o aumento do numero de casos de gripe A (HINI)
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no Brasil, passando de 686 para 1012 notificacdes de pacientes com a
doencaemuma semana. Neste sentido foi iniciada uma campanha de
vacinacao com grupos mais vulneraveis a esta infeccdo, compostos
por idosos, gravidas a partir de 12 semanas e maes até 45 dias apos o
parto, criancas de 6 meses a 5 anos, portadores de doencas cronicas
nao transmissiveis, trabalhadores de saude, populacdo indigena e
individuos privados de liberdade. As vacinas sao tri ou tetravalente,
imunizando contra 3 ou 4 tipos de virus respectivamente. Entretanto,
também esta crescente o relato de efeitos colaterais apos a vacinacao,
sendo os sintomas mais frequentes febre, mal-estar e mialgias.

Segundo a situacdo descrita, qual seria a origem dos sintomas por
estes individuos apos a vacinacdo? Sabendo do mecanismo e vias
de transmissao da doenca, quais medidas corretivas e preventivas
poderiam ser tomadas?

@ Lembre-se

As vacinas sao uma forma de imunizacdo passiva € uma estratégia
preventiva as infeccdes virais por apresentarem caracteristicas especificas
relacionadas a sua producao.

Resolucdo da situacdo-problema

As vacinas sao preparacdes a partir de antigenos inativados ou
atenuados para a producao de anticorpos especificos, de forma que
haja uma memoria celular que garanta a rapida producao destes
anticorpos caso O organismo entre em contato com o antigeno
novamente. Neste sentido, por conter tais antigenos, mesmo que
em condi¢des mitigadas, todas as vacinas tém potencial para causar
reacOes adversas. Entretanto, seus beneficios, como uma estratégia
preventiva e promotora de imunidade a determinada doenca, ainda
superam esses possiveis danos. Uma vez que a gripe A e transmitida da
mesma forma que a gripe comum, ou seja, pela disseminagao do virus
influenza pela via oral ou respiratoria de uma pessoa contaminada
para outra, as principais medidas preventivas sdo evitar locais com
aglomeracdo de pessoas, higienizar frequentemente as maos com
agua e sabao ou alcool gel a 70%, nao compartilhar objetos pessoais
e manter os ambientes bem ventilados. O tratamento desta doenca
pode ser realizado com antivirais adequados, antitermicos, hidratacao,
alimentacao leve e repouso.
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>
4 Facavocé mesmo

Pesquise as principais vacinas disponiveis atualmente, indicando seu
nome e sua atuacao sobre qual agente etiologico, doenga e sintomas.

Faca valer a pena

1. Assinale a alternativa que contém caracteristicas gerais corretas sobre
0S Virus:

a) Acelulares, metabolismo proprio e reproducdo autdnoma.

b) Eucariontes e parasitas obrigatorios por terem metabolismo proprio e
reproducao autbnoma.

c) Acelulares e parasitas obrigatorios por possuirem metabolismo proprio
e reproducdo autbnoma.

d) Acelulares e parasitas obrigatdrios por ndo terem metabolismo proprio
ou reproducado autdbnoma.

e) Procariontes, metabolismo préprio e reprodugdo autbnoma.

2. Qual das seguintes doencas ndo € causada por virus?

a) HIV. d) Raiva.
b) Gripe. e) Dengue.
c) Tétano.

3. Todos os virus apresentam em sua constituicdo:
a) Aminoéacidos e agua.

b) DNA e proteinas.

c) DNA e RNA.

d) RNA e proteinas.

e) Acidos nucleicos e proteinas.
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Unidade 2

Agentes microbioldgicos

Convite ao estudo

Carissimo aluno, na unidade anterior tivemos a oportunidade
de estudar conceitos introdutérios da Microbiologia, a Ciéncia
que estuda os microrganismos. Desta forma, compreendemos
as caracteristicas morfofisiologicas destes individuos, incluindo
diferencas entre células eucariontes e procariontes e necessidades
nutricionais que Nos permitem desenvolver habilidades tecnicas
para sua classificacdo. Também pudemos conhecer alguns
beneficios trazidos pelos microrganismos ao homem, como a
penicilina, antibiotico extraido do fungo Penicillium spp., ou a
extracao, estoque e gasto de nutrientes e calorias da comida pelas
enterobactérias.

Entretanto, muitos microrganismos entram em contato
com o homem pela ingestao de agua e alimentos, pelo ar, por
aberturas na pele e pelo contato com sangue ou fluidos corporais
infectados, além de picadas de insetos ou mordidas de animais,
causando um desequilibrio no organismo e desencadeando
doencas. A lista de doencas provocadas por microrganismos e
muito extensa, sendo a causa de muitas mortes ac ano, de acordo
com dados da Organizacao Mundial da Saude. Neste sentido, a
presente unidade pretende aprofundar-se No estudo das principais
doencas transmitidas ao homem por bactérias, parasitas, fungos e
virus, assim como em seu diagnostico, identificacao, tratamento e
profilaxia.

Competéncia de Fundamento da Area:

Conhecer as caracteristicas e propriedades biologicas dos
principais microrganismos causadores de infeccdes em seres
humanos.

Conhecer e compreender conceitos basicos de microbiologia,
para a formacao profissional.
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Objetivos:

e |dentificar os principais microrganismos patdgenos ao
homem.

« Compreender a patogenicidade das principais doencas
microbianas que afetam o homem.

« [dentificar os principais exames microbiologicos diagnosticos,
0S quais viabilizam tratamentos adequados.

» Aprender quais sao as principais medidas preventivas e
curativas a doencas microbianas.

» Aplicar o conhecimento adquirido no estudo em situacoes
proximas da realidade profissional.

Para auxiliar neste processo de conhecimento sera apresentada
uma situacao hipotetica que visa aproximar os conteudos tedricos
da pratica. Leia com atengao!

As infeccdes do trato respiratorio sdo uma das enfermidades
mais comuns ao homem, tendo um aumento do numero de
casos na epoca do inverno, especialmente pela maior poluicao
ambiental, mudangas climaticas frequentes e acentuadas, ar seco
e a falta de uso das roupas de inverno adequadas. A patogénese
destas doencas compreende desde diversas espéecies de diferentes
géneros de bactérias a virus respiratorios e até mesmo fungos.

Assim, o pronto atendimento de um hospital recebeu nesta
época dois irmaos com manifestacdes clinicas comuns a este tipo
de infeccao, como dificuldade de respiracao, reflexos de tosse
com secrecdes de muco viscoso, febre, fadiga, prostracao e mal-
estar. Entretanto, um exame diferencial pela radiografia de torax
revelou algumas cavitagdes no tecido pulmonar de ambos os
pacientes, © que, em conjunto com o quadro clinico e anamnese,
foi determinante para orientar novos exames laboratoriais para
o diagnostico desta doenca como uma tuberculose pulmonar
provocada pela bactéria Mycobacterium tuberculosis.

Analisando esta situagcao, vocé consegue chegar a uma
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conclusao de qual a importancia do conhecimento das
caracteristicas gerais e classificacao de microrganismos que podem
afetar a saude do homem? Aléem disso, vocé conseguiria imaginar
a relevancia do isolamento e identificacdo de microrganismos
patdgenos para um diagnostico e, portanto, tratamento adequado?
Para ajuda-lo a resolver e compreender esta situagcao, em cada
secao desta unidade vocé aprendera sobre os principais assuntos
da area de microbiologia. Vamos comecar?
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Secao 2.1

Caracteristicas gerais das micobactérias
Dialogo aberto

Caro aluno, vamos estudar a partir de agora 0s Mmicrorganismos
que trazem prejuizos a saude do homem por meio das doencas.
Assim, vamos relembrar a situacdo hipotética destacada no Convite
ao Estudo sobre dois irmaos que apresentaram sintormas comuns a
diversas doengas respiratorias, mas fizeram novos exames laboratoriais
para o diagnostico da doenca como uma tuberculose pulmonar,
norteado pelo exame diferencial de radiografia do torax. Entretanto,
Jodo, o irmao mais velho, além destas manifestacdes clinicas, tambéem
apresentava pequenas feridas no orgao genital, as quais eram indolores,
Sem pus nem coceira, acompanhadas por caro¢os nas virithas (inguas),
0 que indica algum foco de inflamagdo ou infec¢ao nesta regiao. Joao
relatou ao profissional de saude ter tido relacdes sexuais desprotegidas
no més anterior. Com base nisso, ele teve de realizar testes rapidos
para triagem e/ou diagnosticos de doencas sexualmente transmissiveis,
como AIDS, sifilis e hepatites virais.

De acordo com a situacao exposta, vocé conseguiria indicar o
que pode ter acontecido com Jodo? Sob esta perspectiva, qual € a
importancia do conhecimento das caracteristicas gerais e classificacao
de bactérias como microrganismos que podem afetar a saude do
homem? Além disso, vocé conseguiria imaginar a relevancia do
isolamento e identificacdo de microrganismos patdgenos para um
diagnostico adequado?

Para que vocé organize e apreenda conceitos que permitirdo que
vOCé encontre respostas a esses questionamentos, apresentaremos
topicos relacionados as caracteristicas gerais das  bactérias
patogénicas ao homem, incluindo os géneros Mycobacterium,
Bordetella, Haemophilus, Enterobacter, Corynebacterium, Chlamydia
e as espiroquetas. Devido ao seu potencial em induzir infecgdes
microbianas, tambeém indicaremos os principais exames diagnosticos
para sua identficacdo por meio de técnicas de isolamento e,
consequentemente, medidas curativas e preventivas adequadas.
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Nao pode faltar

Como dito no Convite ao Estudo, a taxa elevada de mortalidade
por infeccbes microbianas evoca a necessidade de estudar os
microrganismos patogénicos ao homem, como as bactérias. Para
tanto, vamos retomar as caracteristicas gerais das bactérias que
compdem o Reino Monera, ou seja, seres unicelulares, procariontes,
que apresentam um cromossomao formado por uma molécula de DNA
circular condensado e outras moléculas de DNA pequenas e circulares
denominadas plasmideos. A auséncia de carioteca faz que este
material genético permaneca disperso no citoplasma, envolto por uma
membrana celular e, externamente, por uma parede celular que, de
acordo com sua espessura e Composicao, pode classificar as bactérias
em gram-positivas ou gram-negativas pela coloracao de Gram.

Para aumentar sua capacidade de causar doencas, as bactérias
apresentam estruturas, produtos e estratégias denominados fatores
de viruléncia, como forma de se preservar a resposta de defesa do
organismo de um hospedeiro.

vz| Exemplificando

Fatores de viruléncia compreendem fatores de adesdo, como adesina,
localizada nas fimbrias bacterianas, ou invasina, que permite as bactérias
aderirem e invadirem diferentes tipos de célula pela interacdo com seus
receptores. Outro fator relevante sdo as toxinas bacterianas que provocam
lesdo tecidual, especialmente pela atuacdo de endotoxinas como
lipopolissacarideos, lipideo A, antigeno O e exotoxinas do Grupo |, Il ou lIl.

Uma vez que os patdgenos alteram o metabolismo normal
das células do hospedeiro resultando em efeitos deletérios ao seu
organismo, ha a manifestacdo, evidente ou nao, de sintomas e o
individuo pode infectar outros (fase contagiosa). Um dos principais
mecanismos de transmissao ocorre pela disseminacdo de particulas
contendo o antigeno por via aérea (tosse, espirro ou saliva), como
€ O caso da lepra e tuberculose transmitidas por bactérias do
género Mycobacterium, da difteria do género Corynebacterium,
da meningite, pneumonia e sinusite do género Haemophilus e da
coqueluche do género Bordetella. A ingestao de agua, alimentos e
objetos contaminados especialmente por enterobactérias também
representa a porta de entrada pela via oral de gastroenterites
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provocadas por espécies como Escherichia coli, Shigella spp. e
Salmonella spp. Finalmente, a via de transmissdo sexual tambéem
€ capaz de desencadear doencas como a sifilis por espiroquetas e
clamidia por microrganismos do género Chlamydia.

Apresentaremos a sequir as principais bactérias patogénicas ao
homem, destacando suas caracteristicas gerais, patogenicidade e

medidas curativas e preventivas.

Quadro 2.1 | Bactérias patogénicas ao homem

Género Caracteristicas Gerais Espécies Doencas
Bactérias bacilares estruturalmente
semelhantes aos fungos, aerdbias Mycobacterium leprae
obrigatorias, imoveis e ndo Mycobacterium Lepra ou
Mycobacte- ;
. esporuladas. Apesar de apresentarem | tuberculosis Hanseniase
rium o - ; : -
caracteristicas de gram-negativas, sdo | Micobactérias ndo Tuberculose
alcool-acido resistentes (BAAR) pela tuberculosas
resisténcia a coloragdo de Gram.
Bactérias bacilares (forma de
clava), aerdbias ou anaerobias
Corynebacte- ndo facultativas, imoveis e ndo Corynebacterium
" ) Difteria
rium esporuladas. Apesar de apresentarem | diphtheriae
caracteristicas de gram-positivas, sdo
também BAAR
Bactérias cocobacilares, anaerobias
ou aerodbias facultativas, imoveis,
] gram—vmegat\vas e exigentes Haemophilus influenzae Meningite e
Haemophilus nutricionalmente, tendo bom pneumonia
. Haemophilus ducreyi .
crescimento em agar sangue ou candroide
chocolate favorecido pelo acréscimo
de helmina (fator X) e NAD ou fator V.
. Bordetella pertussis Coqueluche
Bactérias cocobacilares, estritamente . Coqueluche
. Bordetella parapertussis
Bordetella aerdbias, encapsuladas e gram- branda
Bordetella
negativas. Rinite e
bronchiseptica
tragueobronquite
Bacteérias em bastonetes, anaerobias Esgher/ch/a PP
. ) - Shigella spp. Salmonella
ou aerobias facultativas, ndo .
. spp. Citrobacter
Enterobac- esporuladas e gram-negativas que ) Disenterias e
L ) spp. Klebsiella spp.
térias colonizam como microbiota normal gastroenterites
) Enterobacter spp.
ou patogenos o trato gastrointestinal
Serratia spp, Proteus spp.
de humanos e animais
entre outras
. Sifilis
Bactérias espiroquetas de formato
o ; Treponema Doenga de Lyme
helicoidal que auxilia © movimento
. 3 Borrelia Leptospirose
Spirochaeta ondulante em forma de hélice ou
) . Leptospira Febre de
saca-rolha, anaerobias facultativas e
Spirillum mordedura do
gram-negativas
rato
Bactérias imoveis, pleomorficas Clamidiase
e gram-negativas que parasitam Chiamydia trachomatis Or_mtose ou
. obrigatoriamente células, psitacose
Chlamydia Chlamydia psittaci S
apresentando uma forma ativa capaz . Faringite, otite
. Chlamydia pneumoniae }
de multiplicar-se e uma forma latente e pneumonia
e resistente capaz de infectar células atipica

Fonte: elaborado pela autora
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Micobactérias

Patogenicidade, diagndstico e tratamento da Mycobacterium
leprae

Mycobacterium leprae ou bacilo de Hansen responsavel
pela hanseniase (lepra) € um parasita intracelular obrigatorio
predominantemente em macrofagos e células de Schwann,
componentes da mielina dos nervos periféricos que, quando
degenerados, causam a perda de tato (insensibilidade termica e
dolorosa) e deformacdes. Pode apresentar-se isoladamente ou
em grande numero, formando aglomerados (globias). O sistema
imunologico reage a sua invasao pela formacao de granulomas
que sequestram a bactéria e destroem os macrofagos infectados,
impedindo a progressao da doenca. Entretanto, se esta resposta for
insuficiente, a bactéria se dispersa especialmente para pele, mucosa
nasal e nervos periféricos e pode induzir a manifestacdo dos sintomas
ou permanecer incubada (de dois a dez anos). E transmitida por via
oral, respiratoria ou transcutanea.

A presenca da Mycobacterium leprae pode ser avaliada pela
intradermorreacao de Mitsuda, com formagao de papula apos
quatro semanas em raspado dérmico das lesdes hansénicas, alem
da avaliacdo do indice baciloscopico e morfologico pelo método
de Ziehl-Neelsen ou pelas coloracdes de hematoxilina-ecsina e
Faraco-Fite em exame histopatologico; inducdo de produgdo de
anticorpos por ensaio imunoenzimatico na sorologia; ou pela reacdo
de imuno-histoquimica, empregando anticorpos contra antigenos do
Mycobacterium leprae.

(tz” Assimile

A identificacdo de bactérias do género Mycobacterium nao pode
ser realizada pelo método de coloracdo de Gram, visto que estes
microrganismos apresentam grande quantidade de lipideos como o acido
micolico em sua parede celular, sendo assim classificadas como bactérias
alcool-acido resistentes (BAAR). Esta maior concentracdo de lipideos
também parece resultar em sua maior resisténcia ao controle bacteriano
por agentes quimicos, inclusive certos antissepticos e antibioticos.

Atualmente, as drogas mais usadas no tratamento da lepra sao a
dapsona, rifampicinae clofazimina, sendo que neurites e outroseventos
indicam a corticoterapia. Imunoterapias sequidas de quimioterapias
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apresentam eficacia em grupos especificos. A talidomina tambéem é
indicada no tratamento da lepra, embora sua liberacdo seja restrita,
sob controle e exigéncia de documentagao comprovada e receituario
pelas mas formacdes congénitas em gestantes sob seu uso. Ainda
nao existem conclusdes sobre a efetividade da vacina com o bacilo
de Calmette-Guérin (BCQ).

Patogenicidade, diagndstico e tratamento da Mycobacterium
tuberculosis

Mycobacterium tuberculosis ou bacilo de Koch, responsavel
pela tuberculose pulmonar, € um parasita intracelular obrigatorio
predominantemente das vias respiratorias, podendo tambem
acometer rins, extremidades dos ossos longos, nodulos linfaticos e
ateé o Sistema Nervoso Central pela grande oferta de oxigénio nestes
orgaos. Ao inicialmente atingir o parénquima dos lobos pulmonares
inferiores, geralmente passa para 0os nodulos linfaticos da regido hilar
formando os complexos primarios, sendo levados a diferentes 6rgaos
e tecidos pela corrente sanguinea em um quadro denominado
infeccao primaria. Em contraposicao a laténcia micobacteriana
que caracteriza a infeccao primaria como assintomatica e nao
transmissivel estd o estado de tuberculose-infeccdo, em que ha
a transmissao do patdgeno ativo pelas vias oral e respiratoria e a
apresentacao de sintomas que incluem tosse com duracao de trés
semanas ou mais, podendo apresentar sangue, fadiga, falta de apetite
e emagrecimento acentuado, febre, calafrios, sudorese noturna,
além da hipersensibilidade tardia identificada em testes apropriados.
O sequenciamento do genoma da Mycobacterium tuberculosis
tem permitido um grande avango em nossa compreensao de sua
patogénese e fatores de viruléncia, e, embora os fatores determinantes
a reativacdo da doenca ndo estejam bem estabelecidos, sabe-se
que ela é geralmente associada a falta de higiene e a condi¢cdes de
moradia em locais aglomerados.

D Reflita

Apesar de essa taxa ter caido substancialmente, o Brasil € o 162 pais
com maior incidéncia de tuberculose no mundo. Isto aumentou a
preocupacdo com essa doenca especialmente apds a pandemia de HIV/
SIDA (AIDS) na década de 1980, visto que pacientes imunossuprimidos
S380 muito suscetiveis ao bacilo de Koch. Entretanto, apesar da alta
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patogenicidade e comorbidade, apenas 10% das pessoas que entram
em contato com a bactéria desenvolvem sintomas de tuberculose pela
resisténcia do nosso sistema imunologico.

O diagnostico da tuberculose € feito principalmente pelo conjunto
do quadro clinico do paciente com exames laboratoriais, como o de
escarro (catarro), que verifica a presenca do bacilo de Koch, indicando
que o individuo estd contagioso, e a radiografia de torax, que é
importante para identificar lesdes antigas em pacientes assintomaticos,
mas que podem causar novo quadro de tuberculose pulmonar.
Pode ser que sejam necessarios outros exames, como a biopsia,
dependendo do orgao afetado. Outro teste tambem utilizado € a prova
de tuberculina, em que ha a hemaglutinacdo do soro do paciente por
anticorpos especificos.

O tratamento padrdo da tuberculose consiste em seis meses de
uso da rifampicina, isoniazida, pirazinamida e etambutol, e pode curar
O paciente se seguido corretamente. Como imunizacdo preventiva,
existe a vacina BCG (bacilo de Calmette-Guérin), que € uma mutante
atenuada da Mycobacterium bovis.

Corynebacterium

Patogenicidade, diagndstico e tratamento da Corynebacterium
diphtheriae

Corynebacterium diphtheriae € um bacilo pleomorfico que forma
grandes coldnias quando cultivado em meio agar sangue. De acordo
com suas propriedades quimicas, morfologicas e de viruléncia, ha
as sequintes classificacdes: balfanti, gravis, intermedius e mitis. Os
biotipos gravis e mitis sdo 0s mais associados com a difteria, doenca
desencadeada pela toxina diftérica que atinge mucosas do trato
respiratorio e ao entrar na corrente sanguinea pode causar miocardite
e neuropatia, levando a morte. Especificamente, amigdalas, faringe,
laringe, narina, outras mucosas e pele sdo infectadas e colonizadas,
formando placas pseudomembranosas e originando sintomas como
dor de garganta, febre baixa, dificuldade de respiracdo e pode ser
acompanhada por rouquiddo e tosse. No entanto, a Corynebacterium
diphtheriae pode ser assintomatica, dificultando o controle de sua
transmissao pela via respiratoria ou cutanea.
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Visto que estas bactérias armazenam fosfatos em granulos
metacromaticos visiveis ao microscopio, o diagnostico da difteria pode
ser feito pelo exame bacterioscopico pelo método de Gram por meio
da coleta de amostras bioldgicas em lesdes existentes (ulceracdes,
criptas das amigdalas), exsudatos de orofaringe e nasofaringe, por
exemplo.

Quando ha a necessidade de inativar a toxina circulante o mais
breve possivel, administra-se o soro antidiftérico (SAD) em unidade
hospitalar, sendo a antibioticoterapia uma medida auxiliar ao SAD.
Também sao recomendaveis repouso no leito, manutencao do
equilibrio  hidroeletrolitico, dieta liquido-pastosa, nebulizacédo ou
vaporizagao, traqueotomia no caso de insuficiéncia respiratoria alta;
diuréticos, digitalicos, marca-passo na miocardite; protese respiratoria
na polineurite e didlise peritoneal na insuficiéncia renal aguda como
tratamento de suporte. Entretanto, a estratégia mais efetiva a difteria é
a medida preventiva pela vacina triplice ou DTP, que também protege
contra infeccdes bacterianas como a coqueluche e o tétano.

Haemophilus

Patogenicidade, diagndstico e tratamento da Haemophilus
influenzae

A Haemophilus influenzae ¢ uma bactéria aerdbia oportunista que
induz manifestagdes clinicas no homem de acordo com a tipagem do
germe relacionada a fatores de viruléncia como a presencga de capsula.
Os microrganismos encapsulados sao classificados em oito sorotipos
(A-F), sendo que o sorotipo B tem maior viruléncia e incidéncia
relacionado a meningite (especialmente em criancas de 3 a 8 meses),
epiglotite (mais comum em criangas de 2 a 4 anos), pneumonia,
celulite (bochecha e regido periorbital), bacteremia e artrite séptica.
Este grupo esté coberto pela vacina contra Haemophilus influenzae
presente Nno calendario de imunizacdes do Brasil. Os ndo encapsulados
ou "nao tipaveis” sao identificados por Ndo reagir ao antissoro contra
0s sorotipos capsulares e estdo relacionados a sintomas brandos
sistémicos ou de vias respiratorias, causando otite média, sinusite (em
criancas debilitadas), pneumonia, septicemia e conjuntivite.

As infeccdes por Haemophilus influenzae tém como tratamento
cefalosporinas de amplo espectro, azitromicina ou fluoroguinolonas.
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Sinusites e otites que sdo Menos graves sao tratadas com trimetoprim-
sulfametoxazol e ampicilina. Também cabe destacar medidas
preventivas como a imunizagdo com vacinas conjugadas.

O diagnostico pode ser realizado pela coleta de liquido
cefalorraquidiano ou sinovial, sangue e secrecOes para analise
da presenca do patdogeno por microscopia direta ou em cultura
agar chocolate suplementada e exame bacterioscopico. Também
existem testes bioguimico-fisiologicos como catalase, fermentacao
de acucares, indol, urease, além de outros para rapida identificacdo
do Haemophilus influenzae sorotipo b (Hib) como aglutinagdo do
latex (LA), coaglutinagdo com proteina A estafilococica (COA) e
enzimaimunoensaio (EIA).

Bordetella
Patogenicidade, diagndstico e tratamento da Bordetella pertussis

Quando inalada por aerossois, a Bordetella pertussis atinge o
organismo do hospedeiro e se fixa as células epiteliais do trato,
produzindo lesao tecidual pela secrecao de toxinas como a pertussis,
adenililciclase, dermonecrotica, citotoxina traqueal e originando a
coqgueluche. Inicialmente, ocorrem manifestacdes como espirros,
tosse branda, mal-estar, anorexia e febre baixa, caracterizando o estagio
catarral, que é contagioso e muito semelhante a um resfriado comum.
Em seguida, ha o aparecimento de acessos de tosse com a producao
de muco, comprometendo as vias aéreas superiores — estagio
paroxistico. A involucao das manifestacdes na fase de convalescenca
especialmente pela diminuicdo da tosse pode negligenciar o
aparecimento de doencas secundarias.

O tratamento da coqueluche ocorre pela administracao de
antibioticos como azitromicina e eritromicina, que podem nao atenuar
a evolucao clinica. A prevencao desta doenca pode ser feita pela vacina
triplice DTP (difteria, tétano, pertussis).

Uma vez que atualmente a maioria das criancas recebeu esta vacina,
o diagnostico de coqueluche e raramente feito. Entretanto, podem ser
feitas a analise microbioldgica de amostras aspiradas da nasofaringe
e a verificacdo do crescimento bacteriano em meio de isolamento
primario Bordet-Gengou.
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Enterobactérias

o
4 Facavocé mesmo

Faca uma tabela indicando as principais doencgas causadas pelas especies
dos géneros citados, indicando o agente etiologico, via de transmissdo,
sintomas, profilaxia, tratamento e exames diagnosticos relacionados.

D9 Pesquise mais

Para mais informacdes sobre enterobactérias, leia o artigo disponivel
em: <http://dspace.bc.uepb.edu.br/jspui/bitstream/123456789/393/1/
PDF%20-%20R%C3%B4mulo%20Paulo%20Ribeiro%20Alves.pdf>.
Acesso em: 29 abr. 2016.

Treponema
Patogenicidade, diagndstico e tratamento da Treponema pallidum

As bactérias Treponema pallidum sao gram-negativas, anaerobias
facultativas, espiraladas com movimento helicoidal e apresentam
fatores de viruléncia capazes de originar a sifilis, doenca infecciosa
transmitida sexualmente que manifesta sinais e sintomas que variam de
acordo com a fase apresentada (primaria, secundaria, latente e terciaria).
Geralmente, a progressao da doenca segue a formacdo de uma lesdo
maculopapular denominada cancro, evoluindo para ulceracdes ou
erupcdes especialmente em mucosas dos orgaos genitais, mas pode
atingir diversas partes do corpo, incluindo o esqueleto, como na sifilis
terciaria que acarreta complicacdes neurologicas e cardiovasculares.

As bactérias Treponema pallidum podem ser identificadas no
sangue e raspados da lesdo sifilitica pela iluminacao de campo escuro
com impregnacao de prata e técnicas de imunofluorescéncia, além de
sorologia para a pesquisa de anticorpos antitreponémicos e reacao de
fixacdo de complemento pela reacao de Wassermann.

A sifilis pode ser tratada efetivamente com antibioticos,
preferencialmente a penicilina G ou ceftriaxona e doxiciclina ou
azitromicina por via oral. E necessaria a realizacdo de exames de sangue
de acompanhamento apos 3, 6, 12 e 24 meses para garantir que Nao
ha mais infeccao.

Patogenicidade, diagndstico e tratamento da Chlamydia
trachomatis
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A clamidiase originada pela Chlamydia trachomatis € uma doenca
inflamatoria especialmente dos 6rgaos genitais masculino e feminino,
podendo causar a sensacao de ardéncia ao urinar e secrecoes genitais
anormais. Por se tratar de uma doenca sexualmente transmissivel, o
uso de camisinha e higiene pos-coito sdo medidas extremamente
necessarias.

Odiagnostico da presenca deste patogeno pode ser feito pelo exame
da secrecdo uretral e sua cultura, podendo ser necessarios testes mais
elaborados como a imunofluorescéncia, ensaios imunoenzimaticos ou
a deteccdo de anticorpos anticlamidia (IgM).

A clamidia pode ser facilmente tratada com antibioticos, periodo
em que se deve evitar relacdes sexuais ateé que sua cura seja alcancgada.
Ter multiplas infec¢des de clamidia pode colocar a mulher sob alto
risco de complicagdes reprodutivas, incluindo infertilidade.

Sem medo de errar

Agora que tivemos a oportunidade de compreender as
caracteristicas gerais e a patogenicidade das bactérias responsaveis
por infeccdes que demandam exames diagnosticos para seu
isolamento, identificacdo e tratamento adequados, vamos solucionar
a situacao-problema apresentada no Dialogo Aberto.

! Atencao

Visto o grande numero de pessoas acometidas por infeccOes
microbianas, € extremamente importante compreender as diferentes
especies de bactérias responsaveis por causar doencas no homem.
Sendo assim, para a solucdo da situagao-problema € necessario
conceituar a patogenicidade e vias de transmissdo das bactérias
infecciosas e a relevancia de exames diagnosticos para sua identificacao
e tratamento adequado.

As manifestacdes clinicas apresentadas por Joao — pequenas feridas
no orgao genital indolores, sem pus ou coceira, acompanhadas por
caro¢os nasvirithas (inguas) —em conjunto com seu relato de falta de uso
de protecdo em relacdes sexuais € comum a sifilis, doenca infecciosa
cronica causada pela bactéria Treponema pallidum. Esse diagnostico
pode ser confirmado pelo teste rapido de doencas sexualmente
transmissiveis, auxiliando o inicio do tratamento adequado, sendo
necessaria a realizacdo de exames de sangue de acompanhamento
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apos 3, 6, 12 e 24 meses para garantir gue nao ha mais infecc¢ao.

Cabe destacar a importancia do uso de contraceptivos de barreira
como a camisinha para prevenir a sifilis, visto que de acordo com o
Ministério da Saude existe a previsao de 22 mil novos casos de sifilis
congénita em 2016 por todo o Brasil.

Avancando na pratica
Estudo de caso de toxinfeccao alimentar bacteriana
Descricdo da situagao-problema

Este mesmo pronto atendimento hospitalar destacado na segao
Dialogo Aberto recebeu 274 individuos ao longo de 2 dias queixando-
se dediarreia, vbmito, dor abdominal, febre e mal-estar. Surpresos com
O grande numero de pessoas apresentando manifestacdes clinicas
em comum, uma anamnese mais detalhada pelos profissionais de
saude indicou que todos os pacientes participaram de uma festa de
rua e consumiram salpicdo de frango.

e% Lembre-se

Alimentos feitos a base de ovos ou aves sao uma fonte nutricional
excelente a garantia da sobrevivéncia e transmissao de enterobactérias,
grupo de microrganismo que compde a microbiota normal do trato
gastrointestinal de humanos e animais, podendo também o infectar e
originar gastroenterites e disenteria.

Segundo a situacdo descrita, qual seria a origem dos sintomas por
estes individuos apos a ingestdo do salpicdo de frango? Como pode
ser confirmado este diagnostico? Sabendo do mecanismo e vias de
transmissao da doenca, quais medidas corretivas e preventivas podem
ser tomadas?

Resoluc¢do da situagdo-problema

A falta de informacdo e cuidados de manipuladores de alimento
pode favorecer sua contaminacao e, consequentemente, toxinfeccdo
alimentar pelo seu consumo. Além disso, alimentos feitos a base
de ovos ou aves sao uma fonte nutricional excelente a garantia da
sobrevivéncia e transmissao especialmente de enterobactérias, que em
conjunto com as manifestacoes clinicas relatadas pelos pacientes pode
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orientar a equipe de saude a suspeitar de uma infeccao causada por
estes microrganismos. Considerando que os sintomas gastrointestinais
apresentados sdo comuns a doengas causadas por diversos patdgenos,
muitos dos quais ja descritos na unidade anterior, a identificacdo do
microrganismo responsavel por este quadro pode ser feita pela analise
microscopica e bioguimica da amostra de fezes, sangue ou liquor do
paciente.

A analise morfologica e bioguimica dos dados obtidos pelo exame
em conjunto com o quadro clinico dos individuos pode confirmar uma
gastroenterite causada pela bactéria Salmonella spp., possivelmente
pela contaminacao durante o preparo e/ou conservacao do alimento,
originando uma infec¢do bacteriana que tem uma via de transmissao
orofecal. Sendo assim, as medidas corretivas sao a hidratacdo e
nutricdo adequadas deste grupo (dieta isenta de lactose), com a possivel
indicacao de um tratamento com antibioticos. As prevencdes sao as
comuns a doengas gastrointestinais, como higienizacdo do ambiente,
pessoal e dos alimentos, saneamento basico e cuidados dos doentes.

3
4 Facavocé mesmo

Elabore uma tabela com trés outros agentes etiologicos que poderiam
causar estes sintomas, indicando exames diagnosticos e tratamentos
diferenciais.

Faca valer a pena

1. A Escherichia coli, bactéria colonizadora do trato gastrointestinal que
pode provocar gastroenterite e infeccdes urinarias, € um ser procarionte.
Isto significa que este microrganismo:

a) Ndo apresenta parede celular.

b) Nao apresenta ribossomos.

c) Nao apresenta nucleo organizado.

d) Ndo apresenta o DNA como seu material genético.

e) Nao apresenta o RNA como seu material genético.

2. Seguem informacdes sobre os fatores de viruléncia bacteriana:

|. Fatores de viruléncia sao estruturas, produtos e estratégias que aumentam
a capacidade do patogeno de induzir uma doenca.
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[l. Adesinas e invasinas sdo proteinas que auxiliam na adesdo e invasdo do
microrganismo a célula hospedeira.

lll. A capsula ndo pode ser considerada um fator de viruléncia.
Destaque a alternativa que apresenta as afirmacdes corretas:
all, llelll.

b)lell

o llell

d)lell

e) Apenas |.

3. Sao doencas bacterianas com via de transmissao sexual:
a) Tuberculose e sifilis.

b) Meningite e clamidiase.

c) Lepra e sifilis.

d) Sifilis e clamidiase.

e) Lepra e clamidiase.
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Secao 2.2

Géneros
Dialogo aberto

Caro aluno, vamos estudar a partir de agora 0S Microrganismaos
que trazem prejuizos a saude do homem por meio de doencas. Assim,
vamos relembrar a situacao destacada no Convite ao Estudo sobre
dois irmaos que apresentaram sintormas comuns a diversas doencas
respiratorias, mas fizeram novos exames laboratoriais para o diagnostico
de tuberculose pulmonar, pelo exame diferencial de radiografia do
torax. O pronto atendimento deste mesmo hospital recebeu o Sr.
Pedro, homem pardo, 56 anos e morador de zona rural com a queixa
de dores de cabeca intensas e frequentes que ndo foram aliviadas pelo
uso de analgésicos.

Uma Tomografia Axial Computadorizada (TAC) permitiu visualizar
algumas regides hiperdensas disseminadas no parénquima cerebral.
A anamnese mais minuciosa revelou que O paciente teve quadros
de confusdo mental nos dias anteriores € nao possuia informagdes
claras sobre procedimentos de higiene pessoal, do ambiente e dos
alimentos, mesmo trabalhando em uma criacao de porcos. O conjunto
das manifestacdes clinicas, dos resultados da TAC e dos relatos
na anamnese direcionou © Médico a suspeitar de uma parasitose e
requisitar Novos exames para sua confirmacao.

De acordo com a situacao descrita, vocé consequiria indicar o que
pode ter acontecido com o Sr. Pedro? Sabendo da causa, quais seriam
medidas preventivas a estas manifestacdes patologicas? Sob esta
perspectiva, qual € a importancia do conhecimento das caracteristicas
gerais e da classificacao de parasitas como microrganismaos que podem
afetar a saude do homem?

Para que vocé organize e apreenda conceitos que permitirdo que
VOCé encontre respostas a esses questionamentos, apresentaremos
topicos relacionados as caracteristicas gerais dos parasitas patogénicos
ao homem, incluindo os protozoarios do Reino Protista e os helmintos
— platelmintos ou nematelmintos do Reino Metazoa. Devido ao seu
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potencial de induzir infeccdes microbianas, também indicaremos 0s
principais exames diagnosticos para sua identificacdo por meio de
técnicas de isolamento e, consequentemente, medidas curativas e
preventivas adequadas.

Nao pode faltar

Para compreendermos melhor as principais doencas causadas
por parasitas (parasitoses), vamos relembrar o conceito da relacdo
denominada parasitismo.

6&» Assimile

O parasitismo € uma relacao que estabelece o beneficio de uma das
espécies (parasita) que apresenta uma deficiéncia metabolica suprida
pela disponibilidade de nutrientes de um hospedador (hospedeiro).

Principais protozooses

Protozoarios sdo organismos unicelulares, eucariontes € em sua
maioria heterotrofos com digestao intracelular, em que o alimento €
ingerido ou entra na célula por uma estrutura denominada citostoma.
Possuem nutricdo diferenciada pelo estabelecimento de diferentes
relacdes ecologicas como predadores, parasitas ou mutualistas e,
dependendo da espécie e de sua atividade fisiologica, podem apresentar
duas fases bem definidas:

« Trofozoito: forma ativa de protozoario que se alimenta e reproduz.

« Cisto: forma de resisténcia ou inativa que, em conjunto com seu
tamanho reduzido, garante com que 0s protozoarios estejam presentes
em diferentes ambientes.

Estes  microrganismos  possuem  células  especializadas,
especialmente as relacionadas com seu sistema locomotor, que
também foi utilizado como um critério de classificacdo, agrupando
estes seres em:

» Rhyzopoda: desloca-se por expansdes de sua célula denominadas
pseudopodes, rizopodes ou axopodes (rizopodes).  Exemplo:
Entamoeba histolytica.

 Flagellata: utiliza-se de flagelos relativamente compridos em
forma de chicote e que também ajudam na captura de alimento e
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na recepcao de estimulos ambientais (flagelados). Exemplo: Giardia
lamblia, Trichomonas vaginalis, Leishmania brasiliensis, Leishrmania
chagasi e Trypanosoma cruzi.

« Ciliophora: realiza sua locomocdo pelo batimento de cilios que
tambem auxiliam sua adesao a substratos, sua alimentacao e percepcao
sensorial (ciliados). Exemplo: Balantidium coli.

e Sporozoa: sem estrutura de locomocdo, © que torna muitas
espécies em formas parasitarias de vida (esporozoarios). Exemplo:
Plasmodium vivax e Toxoplasma gondii.

@ Exemplificando

A locomogdo dos rizopodes como a Entamoeba histolytica ocorre
pela expansao de uma porcdo da celula que € acompanhada em
seguida pela outra extremidade do organismo, em um processo que
envolve a despolimerizacao dos microfilamentos do citoesqueleto. Esta
locomogao tambem pode ser denominada movimento ameboide.

Os protozoarios dulcicolas sdo  hiperténicos

O(B Reflita

(apresentam maior

concentragdo de soluto que de solvente) em relacdo ao seu meio.
Neste sentido, eles apresentam um sistema hidrostatico com vacuolos
pulsateis que eliminam o excesso de agua que tende a entrar em seu

organismo por OSMose.

Quadro 2.2 | Principais protozooses

Agente . . o
Doenca gent Transmissao Sintomas Profilaxia
Etiologico
: Higienizagao
Via orofecal d &
ela ingestao adequada
. Entamoeba P B 9 Disturbios pessoal e dos
Amebiase . . de agua ou ; .
histolytica ; gastrointestinais. alimentos,
alimentos
saneamento
contaminados. .
basico.
. Higienizagao
Via orofecal g N
; « o adequada
pela ingestdo Disturbios
o B ; . pessoal e dos
B Giardia de dgua ou gastrointestinais
Giardiase ) ; o alimentos,
lamblia alimentos e deficiéncia
. saneamento
contaminados nutricional. .
- basico e uso de
ou via sexual. .
preservativos.
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Via sexual ou
transcutanea

Secregdo genital
com coloragdo e

Tratamento de

spp.

com a forma
infecciosa do

e musculares,
taquicardia e

. Trichomonas odor caracteristicos,
Tricomoniase S pelo contato . doentes e uso
vaginalis coceira, dor ao ;
com pessoa » de preservativos.
urinar ou relagdo
infectada.
sexual.
Picada Combate aos
de inseto tesoes C“tf”easv ; mosquitos
) ) Leishmania flebotomo epatoesplenomegalia. | o6 gtuam
Leishmaniose P febre, anemia, ;
spp. com a forma leucopenia e como vetores
infecciosa do trombocitopenia e saneamento
parasita. basico.
Picada Disturbios Combate aos
de inseto gastrointestinais e mosquitos
Doenca de Trypanosoma | Triatominae cardiacos, febre, que atuam
Chagas cruzi com a forma fadiga, mal-estar, como vetores
infecciosa do dor no corpo, e saneamento
parasita. exantema. basico.
) o Higienizagao
Via orofecal Disturbios d N
; - ; . adequada
. pela ingestdo gastrointestinais,
. Balantidium . M pessoal e dos
Balantidiase ; de agua ou desidratacao ;
coli ; alimentos,
alimentos e hemorragias
- saneamento
contaminados. | intestinais. .
basico.
. Febre alta (continua
Picada do ; { Combate aos
. seguida por
mosquito . mosquitos
. intermitente),
. Plasmodium | Anopheles que atuam
Malaria dores de cabeca

como vetores
€ saneamento

contaminados
ou congénita.

Ou ceqguelra.

parasita. aumento do baco. basico.
Via orofecal Higienizacao
) . N adequada

pela ingestdo Alteragdes essoal dos

Toxoplasma de dgua ou neuroldgicas, P '
Toxoplamose . ; . alimentos e do
gondii alimentos problemas cardiacos
ambiente, e

cuidado com
fezes de felinos.

Fonte: elaborado pela autora

Principais helmintoses

Os helmintos ou vermes constituem um grupo muito numeroso de
endoparasitas, sendo que dois Filos apresentam importancia medica
por causarem doencas ac homem — Platyhelminthes (Platelmintos),
que possuem formato achatado, e Aschelminthes (Asquelmintos), que
possuem forma cilindrica e segmentada.

Filo Platyhelminthes

Classe Trematoda

Endo e ectoparasitas que possuem ventosas para fixacao, sendo
uma na regiao oral e outra na ventral. Apesar de a maioria de suas
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espécies serem hermafroditas, seu principal representante por provocar
a Esquistossomose, o Schistosoma mansoni, € dioico e a fémea vive
em uma cavidade (canal ginecoforo) do macho.

Classe Cestoda

Endoparasitas de corpo alongado, segmentado e que se alimentam
por difusao de nutrientes previamente digeridos pelo hospedeiro por
Nnao apresentarem sistema digestivo especializado. Apresentam como
principal representante a Taenia spp., agente etiologico da teniase ou
cisticercose, e podem medir até 8 metros de comprimento. Possuem
corpo dividido em cabeca ou escolex, com ventosas para fixagdo no
hospedeiro, pesco¢o ou colo, que € uma regiao intermedidria mais
afilada, e estrobilo, em que ocorre o crescimento do parasita. De fato,
nesta porcao final estao estruturas reprodutoras masculinas e femininas
(hermafroditas), as proglotes, que podem realizar autofecundagcdo com
a formacdo de ovos que podem ser desprendidos da Taenia spp. e
eliminados pelas fezes.

Filo Aschelminthes
Classe Nematoda

Vermes arredondados ou cilindricos, ndo segmentados e revestidos
de cuticula resistente de quitina. Apresentam simetria bilateral, séo
basicamente dioicos, sendo que em algumas espécies machos e
fémeas sao visualmente diferentes (dimorfismo sexual). Tém sistema
digestivo completo, sistema nervoso parcialmente centralizado com
anel e corddes nervosos e sistemas circulatorio e respiratorio ausentes.

Possuem como principais representantes pelas doencas que
causam ao homem as Familias:

o Ascarididae: composta por vermes longos e robustos, com
extremidades afiladas, coloracao leitosa e dioicos, sendo que 0s
machos sao menores que as fémeas e apresentam a extremidade
posterior do corpo curvada para a regido ventral. Possui como principal
espécie o Ascaris lumbricoides, agente etioldgico da ascaridiase.

» Oxyuridae: tem como seu principal representante o Enterobius
vermicularis ou oxiuro, vermes brancos filiformes com dimorfismo
sexual, em que 0 macho novamente € menor que a fémea e apresenta
sua cauda curvada ventralmente com espiculo.

» Strongyloididae: apresenta o Strongyloides stercoralis como
principal componente, endoparasitas intestinais e dioicos, em gque a
fémea produz ovos ou larvas denominadas rabditoides (L1) que, quando
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excretadas com as fezes, atingem o solo e podem se transformar em
larvas filarioides (L2), que sdo infectantes ao homem — ciclo direto, ou
as larvas L1 formam machos e fémeas que produzem ovos que se
transformam em L2 — ciclo indireto.

» Ancylostomatidae: familia de vermes que incluem os agentes
causadores da ancilostomiase, como o Ancylostoma duodenale e
o Necator americanus, nematodos com boca, placas ou espinhos
duros e resistentes, corpo filiforme e formato de gancho em suas
extremidades. Sdo dioicos, machos menores que as fémeas, €, assim
como na Familia Strongyloididae, ha a formacao de larvas rabditoides
e filarioides pelos ciclos diretos ou indiretos e a apresentacdo de um
estagio larval mais maduro (L3).

» Onchocercidae: familia de nematodos que inclui a Wuchereria
bancrofti, agente etiologico da Filariose ou Elefantiase, verme alongado
de cuticula lisa com machos menores que as fémeas e parte posterior
curvada ventralmente. Coloniza especialmente o sistema linfatico, em
que ovos germinados se transformam em microfilarias que migram da
circulacdo linfatica para sanguinea, onde podem ser contraidas pelo
mosquito hematofago do género Culex. No interior deste vetor ocorre
a transformacao das microfilarias em L1, L2 e L3.

Quadro 2.3 | Principais helmintoses

Agente P q e
Doenca gent Transmissdo Sintomas Profilaxia Tratamento
Etiologico
R Disturbios Evitar em’r‘ar em
Via transcuténea corpos d'agua
. gastrointestinais
Esquistossomose Schistosoma (larva cercéria) (hepatoesplenomegalia) sem calgados, Mebendazol,
a mansoni e porta de saida ascﬁe (bar?\ 2 ds Ea) " | saneamento Albendazol
pela via fecal hi ertensﬁog gual, basico, tratamento
P dos doentes.
Via orofecal pela Distirbios
ingestdo de agua Higienizagao
gastrointestinais,
ou alimentos adequada pessoal
hemorragia mucosa
Teniase ou contaminados, {tenfase) e dos alimentos Mebendazol,
Taenia spp. cisticerco de A . (evitar ingestdo de Albendazol,
Cisticercose Disturbios neurolégicos,
Taenia spp. carne malpassada), | Praziquantel
. cognitivos e
(teniase) ou saneamento
comportamentais .
seus ovos basico
(cisticercose)
(cisticercose)
Higienizacdo
Via orofecal pela | gy i adequada pessoal
. Ascaris ingestdo de dgua Mebendazol,
Ascaridiase gastrointestinais, febre e dos alimentos,
lumbricoides ou alimentos Albendazol
e tosse. saneamento
contaminados. basico
Via orofecal pela Higienizacdo
Enterobius ingestio de§ s Disturbios adequada pessoal Mebendazol,
Enterobiase vermicularis ougahmemos 9 gastrointestinais, prurido | e dos alimentos, Albendazol,
anal, coceira saneamento Ivermectina
contaminados basico
Higienizagdo
N adequada pessoal
Via transcutanea Disturbios e dos alimentos,
. Strongyloides (larva filarioide) Tiabendazol,
Estrongilodiase . gastrointestinais, tosse, saneamento basico
stercoralis e porta de saida Albendazol.
ela via fecal hemoptise e evitar andar
P descalgo em solo
desconhecido.
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Higienizagdo
Via transcutanea Ane_m\a, erupcao adequada pessoal
Ancylostoma cuténea, disturbios e dos alimentos,
. ou orofecal pela N Mebendazol,
Ancilostomiase spp. gastrointestinais, febre, saneamento basico
passagem da - Albendazol.
Necator spp. dores em articulagdes e | e evitar andar
Larva migrans. .
musculos descalco em solo
desconhecido.
Via transcutanea ! Uso de
ela picada Disturbios linfaticos e mosquiteiros
Filariose ou Wuchereria peta p inflamatorios (edemal), 9 ’ Citrato de
- da fémea do s inseticidas e
Elefantiase bancrofti associados a febre e dietilcarbamazina.
mosquito Culex mal-estar repelentes, roupas
quinquefasciatus. compridas.

Fonte: elaborado pela autora

o
4 Facavocé mesmo

Faca a ilustracdo por esquemas do ciclo bioldgico das doencas
provocadas pelos agentes etiologicos citados.

Técnicas laboratoriais de diagnodstico de protozooses e
helmintoses

Os principais métodos  utilizados para identificacao e,
consequentemente, diagnostico de protozoarios e helmintos sao
classificados em meétodos de concentracdo (ou sedimentacdo),
flutuacao e difasico.

» Método de concentragao: ¢ realizada uma diluicdo da amostra,
seguida por sua concentracao e decantacao para visualizacdo de ovos,
larvas e cistos de microrganismos. E o caso do Método de Hoffman,
em que a amostra de fezes diluida em agua é filtrada, decantada e uma
aliguota € avaliada no microscopio.

e Método de flutuacdo: € realizada a diluicdo da amostra em
um liquido com densidade superior a dos parasitas, para que eles
se destaguem na superficie da solucdo. Esse método e utilizado na
identificacdo especialmente de ovos leves, mas pode evidenciar outros
ovos, larvas e cistos, como os de Enterobius vermiculares, sequindo o
Metodo de Faust. Ele consiste na filtracdo e centrifugacdo de amostras
de fezes diluidas em agua, sendo que o sobrenadante € novamente
centrifugado e diluido até se tornar transparente. A agua da ultima
lavagem € decantada, adicionada ao sulfato de zinco e centrifugada
para sua analise N0 MICroscopio.

* Métododifasico: emprega uma solucao fecalaquosa e um solvente
de lipidios (éter) para pesquisa de ovos, cistos e menos intensamente
de larvas. Apos a centrifugacao obtém-se um sedimento livre de todos
os residuos lipofilicos, e o sedimento a ser analisado torna-se mais
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limpo. E o que ocorre no Método de Ritchie, em que uma aliquota
de fezes diluidas e filtradas € centrifugada, sendo que o sobrenadante
€ decantado, homogeneizado, centrifugado e descartado. Adiciona-se
formalina sequida por éter, e é realizada uma nova centrifugacao para
coletar o sobrenadante que € examinado ado MICroscopio.

U9 Pesquise mais

Acesse o link disponivel em: <http://ebooks.pucrs.br/edipucrs/
anais/seminarioic/20112/3/14/1/2/1.pdf> para conhecer o Método
de Baermann, destinado a extracao de larvas de Strongyloides por
meio de tropismos. Acesso em: 9 maio 2016.

No caso de parasitoses que possuem parte de seu ciclo evolutivo na
corrente sanguinea, pode-se realizar a técnica de pesquisa utilizando
O sangue como amostra biologica a ser investigada. Cabe destacar
que a presenca de parasitas no sangue periférico varia de acordo com
a espécie e seu ciclo evolutivo. E o que ocorre pela Técnica da Gota
Espessa, em que 2 a 3 gotas de sangue sdo colocadas no centro de
uma lamina, coradas pela Coloracao de Giemsa, fixadas com solucao
de metanol e lavadas em solucao-tampdo para sua avaliacao em
microscopio. Pela coloragcdo de Giemsa, o Plasmodium spp., agente
etiologico da maléria, apresenta cromatina violeta-avermelhada,
citoplasma azul e pigmentos de marrom a dourados ou pretos.

Sem medo de errar

Agora que tivemos a oportunidade de compreender as
caracteristicas gerais e a patogenicidade dos parasitas responsaveis
por infeccdes que demandam exames diagnosticos para seu
isolamento, identificacdo e tratamento adequados, vamos solucionar
a situacao-problema apresentada no Dialogo Aberto.

! Atencdo

Visto que algumas parasitoses causam serios prejuizos a saude do
hospedeiro, podendo, até mesmo, leva-lo a morte, € extremamente
importante compreender as diferentes espécies de parasitas patdgenos
ao homem. Sendo assim, para a solucao da situagcao-problema, €
necessario conceituar a patogenicidade e vias de transmissdo dos
parasitas causadores de doencas no homem e, consequentemente,
medidas preventivas adequadas.
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As manifestacdes clinicas apresentadas pelo Sr. Pedro de fortes
dores de cabeca e confusdo mental, aliadas a apresentacéo de
regides hiperdensas no parénquima cerebral visualizadas na TAC
e a falta de informacdes claras sobre procedimentos de higiene
mesmo trabalhando em uma criacdo de porcos, levam a suspeita
de cisticercose. Trata-se de uma doenca causada pela ingestao de
agua e alimentos contaminados com ovos de Taenia solium, sendo
especialmente comum pelo consumo de carne suina malpassada
quando o calor oferecido no preparo nao é suficiente para matar os
Oovos deste parasita.

Este diagnostico pode ser confirmado pela identificacdo deste
agente etiologico em exames parasitologicos por meio da coleta
de amostras de sangue, fezes ou liquor cefalorraquidiano. Uma vez
que a cisticercose apresenta como via de transmissdo a orofecal, as
medidas preventivas sao higienizacao de agua, alimentos, pessoal e
do ambiente, saneamento basico e tratamento dos doentes.

Avancando na pratica

Essa febre que ndo passal!
Descricao da situacao-problema

Este mesmo pronto atendimento hospitalar destacado no Dialogo
Aberto recebeu um paciente queixando-se de dor de cabeca, mal-
estar, calafrios com tremores e febre continua. Durante anamnese
com o profissional de saude responsavel, foi revelado que o individuo
apresentava certa confusdo mental e estava de férias pela regido
Sudeste do pais vindo da Amazoénia. O conjunto de sinais e sintomas
associados aos relatos do paciente, especialmente da regido onde
morava, orientou o profissional de saude a suspeitar de uma parasitose
e requisitar novos exames laboratoriais para confirmar este diagnostico.

e% Lembre-se

Parasitoses que apresentam vetores como mosquitos envolvidos com
o ciclo da doenca sao mais comuns em regides tropicais e subtropicais
pela chuva abundante, temperatura quente e grande quantidade de agua
estagnada, proporcionando habitat ideal para as larvas do mosquito.

Segundo a situacao descrita, qual pode ser a parasitose manifestada
pelo paciente? Sabendo do mecanismo e das vias de transmissao da
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doenca, quais sdo as medidas corretivas e preventivas a serem tomadas?
Resolugao da situagdo-problema

A manifestacdo clinica de dor de cabeca, mal-estar, calafrios
com tremores e febre continua € comum a uma grande variedade
de doencas que afetam a saude do homem. No entanto, o fato de
O paciente residir na Amazodnia, regido de clima umido e quente, o
que favorece certas condicdes para a proliferacao e sobrevivéncia
de vetores, pode evidenciar a suspeita de maladria, causada pelo
Plasmodium spp. e transmitida pela fémea do mosquito Anopheles. A
confirmacao deste diagnostico pode ser feita por exames especificos
para deteccao e identificacao do Plamosdium spp., COMO um exame
parasitologico rapido de sangue em gota espessa ou outras técnicas
bioguimicas e moleculares para identificacdo de anticorpos, antigenos
ou material genético relacionados a este patogeno.

Visto que a via de transmissao da malaria e transcutanea por meio
da picada do mosquito Anopheles, as medidas preventivas a esta
doenca sao o combate a0 mosquito pelo uso de inseticidas, de telas e
mMosquiteiros em areas como janelas e camas e eliminagdo de focos de
reproducao por medidas de saneamento basico adequadas.

J
,,_ Faca vocé mesmo

Elabore uma tabela com trés outros protozoarios ou helmintos
causadores de parasitoses a0 homem e que apresentam um vetor,
OU Ss€ja, Um organismo gue transmite o patdgeno ao hospedeiro, em
seu ciclo de vida e transmissdo. Indigue a doenca, sintomas, exame
diagnaostico e tratamentos diferenciais.

Faca valer a pena

1. Os protozoarios sdo microrganismos que pelo pequeno tamanho e
resisténcia de seus cistos conseguem colonizar diversos ambientes. Sobre
estes seres, podemos afirmar que sao:

a) Unicelulares, eucariontes e em sua maioria heterétrofos.
b) Unicelulares, eucariontes e em sua maioria autétrofos.

c) Unicelulares, procariontes e em sua maioria heterétrofos.
d) Pluricelulares, procariontes e em sua maioria heterotrofos.

e) Pluricelulares, eucariontes e em sua maioria heterotrofos.
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2. Destaque a alternativa que apresenta as afirmacdes corretas sobre o ciclo
de vida dos protozoarios:

|. Podem originar novos individuos por cissiparidade (divisdo binaria).
. Cisto € a forma resistente e inativa do parasita.

Ill. Trofozoito é a forma ativa em que o parasita penetra em seu hospedeiro.

a) Somente Il.
b) Ielll.
c)lell

d) llelll.

e)l, Ilelll.

3. Apesar de seres simples, os protozoarios apresentam um sistema de
locomogao especializado e diversificado, podendo se locomover por:

a) Flagelos e cistos.

b) Pseudopodes e cistos.

c) Cistos e pés ambulacrais.
d) Flagelos e cilios.

e) Pseudopodes e pés ambulacrais.
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Secao 2.3

Fungos

Dialogo aberto

Caro aluno, vamos estudar a partir de agora as principais infeccoes
fungicas que afetam a saude e o bem-estar do homem. Vamos
retomar o contexto da unidade de saude que atendeu os dois irmaos
com problemas respiratorios. Essa unidade presta atendimento, agora,
ao paciente Carlos, homem de 34 anos, queixando-se de falta de ar,
tosse, dor toracica, febre e perda de peso. Tambem apresenta ulceras
vermelhas na pele e mucosas, particularmente na boca e nariz. Ao
realizar uma anamnese mais detalhada sobre o caso, Ana, a profissional
de saude responsavel, verificou que Carlos € fumante, tem condicdes
precarias de higiene e nutricionais e tem contato com terra e vegetais
por ser um trabalhador rural. Estas informacdes orientaram Ana a
suspeitar que Carlos estivesse com uma infeccao fungica.

De acordo com a situagdo descrita, vocé consegue indicar
possiveis doencas relacionadas a fungos que podem desencadear
as manifestacdes clinicas de Carlos? Sob esta perspectiva, qual
€ a importancia do conhecimento das caracteristicas gerais e da
classificacdo dos fungos como microrganismos que podem afetar a
saude do homem? Como esta situacao pode ser prevenida?

Para que vocé reuna uma fundamentacao tedrica capaz de
compreender e chegar a uma conclusao, apresentaremos topicos
relacionados as caracteristicas gerais dos fungos patogénicos ao
homem, incluindo fungos pluricelulares (filamentosos e carnosos),
unicelulares (leveduras) e dimorficos. Também indicaremos as
principais doencas fungicas e a importancia de seu conhecimento
para sua correta identificacdo e, consequentemente, diagnostico e
prevencao adequados.

Nao pode faltar

Atualmente, as infeccdes fungicas representam uma parcela
significativa e crescente das principais doencas que acometem o
homem, especialmente pelo aumento de pessoas imunossuprimidas
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por condi¢des patoldgicas cronicas que as tornam vulneraveis
a patdgenos oportunistas. Isto € particularmente evidente em
ambiente hospitalar, em que a Candida spp. € considerada a quarta
principal causa de sepse, ultrapassando aquelas desencadeadas pela
Escherichia coli (REX et al.,, 2003).

Para compreendermos melhor as principais micoses, vamos
relembrar as caracteristicas gerais dos representantes do Reino Fungi
como seres eucariontes, heterdtrofos com digestédo extracelular
e grande variedade de interagcbes ecologicas — parasitas, saprofitas,
mutualistas e predadores —, que apresentam em seu ciclo de vida uma
fase vegetativa com atividades nutricionais e uma fase reprodutiva
caracterizada pela reproducao sexuada ou assexuada. Obtém energia
pela respiracdo aerdbia ou anaerdbia e sao constituidos por uma
parede celular quitinosa rigida que envolve uma organizacdo que
pode compor muitas células — fungos filamentosos e carnosos — ou
uma unica célula — leveduras.

&g& Assimile
Fungos filamentosos ou carnosos sao organismos constituidos por mais

de uma célula (pluricelulares), enquanto leveduras sao compostos por
uma unica célula (unicelulares).

Fungos filamentosos ou carnosos

Os fungos pluricelulares sdo compostos por bolores filamentosos
como dos géneros Mucor, Aspergillus e Rhizopus, 0S quais
apresentam hastes semelhantes a raizes, para absorcao de nutrientes
e sua sustentagao no substrato (rizoides), e cogumelos carnosos.
Sao  reconhecidos  macroscopicamente  pelas  caracteristicas
secas, aveludadas, algodonosas e pulverulentas de suas colonias e
microscopicamente por suas distintas estruturas reprodutivas, 0s
€sporos.

Apresentam um talo como corpo vegetativo formado por filamentos
longos de células denominados hifas, que podem estabelecer
compartimentos celulares com um Unico nucleo pela sua separacao
por paredes transversais — hifas apociticas ou septadas — ou podem
formar céelulas longas com muitos nucleos dispersos em um citoplasma
comum pela auséncia destes septos — hifas cenociticas. Além desta
distincao, a hifa também exibe uma porcao vegetativa envolvida com
a obtencao de nutrientes — hifa vegetativa — e outra relacionada a sua
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reproducdo, que € a porcao visivel por se projetar acima da superficie
de crescimento do fungo, sustentando os esporos reprodutivos (corpo
de frutificacdo) — hifa reprodutiva ou aérea. Em condicdes ambientais
favoraveis, as hifas crescem por alongamento de suas extremidades
(crescimento apical) e producao de ramificacdes laterais e formam
uma massa filamentosa visivel a olho nu, denominada micelio.

Figura 2.1 | Fungos

Septate
hyphae

Coenocytic
hyphae

Fonte: <http://www.istockphoto.com/vector/fungi-classification-based-on-cell-division-gm537550235-
578386107st=3f236b7>. Acesso em: 18 maio 2016

A multiplicacdo dos fungos filamentosos pode  ocorrer
assexuadamente pela quebra de sua hifa, em que cada fragmento
origina um novo talo fungico, ou pelo desenvolvimento de novas hifas
a partir da germinacdo de esporos assexuais, como conidiosporos,
esporangiosporos  ou  zoosporos, formando  Novos  organismaos
geneticamente iguais (clones) aqueles que lhes deram origem. Ja
a reproducao sexuada ocorre pela germinacac de esporos sexuais,
COMO ascosporos, basidiosporos e zigosporos, resultantes da fusdo
de nucleos de duas linhagens de uma mesma espécie de fungo,
conferindo aoc novo organismo caracteristicas de ambas as linhagens
parentais.

Cabe destacar que tradicionalmente a taxonomia dos fungos €
baseada nas caracteristicas citologicas e morfologicas de estruturas
reprodutivas assexuadas ou sexuadas, estabelecendo seis diferentes
filos dos quais quatro apresentam importancia medica: Zygomycota,
Ascomycota, Basidiomycota e Deuteromycota.

Leveduras

Os fungos unicelulares ndo filamentosos denominados leveduras
apresentam macroscopicamente coldnias de aspecto umido, cremaoso
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Ou pastoso e microscopicamente morfologia esférica, oval ou elipsoide.
A capacidade das leveduras de metabolizarem hidratos de carbono
para obtencdo de energia como organismos anaerobios facultativos,
Ou seja, de realizarem respiracdo aerobia na presenca de oxigénio ou
fermentacdo em sua auséncia, permite que estes fungos sobrevivam
em varios ambientes e oferecam beneficios econdmicos ao homem.
De fato, leveduras do género Saccharomyces utilizam os produtos da
fermentacao de hidratos de carbono — etanol e didoxido de carbono
(CO,) = na producao de bebidas alcodlicas e pao, respectivamente.

Em relacdo ao seu crescimento e multiplicacao, podemos classificar
estes microrganismos como leveduras de brotamento, em que ha a
formacdo de uma protuberancia (broto) na superficie externa da célula
parental que pode destacar-se desta ou nao (pseudo-hifas), como na
Candida albicans, ou leveduras de fissao, pela divisdo da célula parental
formando duas células-filhas, como no género Schizosaccharomyces.

Fungos dimorficos

Especialmente espécies de fungos patogénicos podem crescer
tanto pela producdo de hifas, que € comum aos fungos filamentosos,
como pelo brotamento inerente as leveduras. O fendbmeno de um
organismo apresentar duas formas de crescimento € denominado
dimorfismo e depende tanto da temperatura (fungos filamentosos
crescem a 25 °C e leveduras a 37 °C) quanto da concentragao de CO.,.

vz| Exemplificando

O fungo Mucor indicus apresenta um crescimento dependente da
concentragdo de CO,, visto que sua semeadura em meio de cultura
revela um crescimento leveduriforme na superficie e filamentoso em
seu interior.

EL(II Pesquise mais

O dimorfismo contribui como um fator de viruléncia fungica, visto que
alteracdes na temperatura promovem mudangas na conformacao de
moléculas de superficie dos fungos, gerando altera¢cdes antigénicas que
contribuem com a progressao do processo infeccioso. Para saber mais
sobre os mecanismos envolvidos nesta transicdo dimorfica, acesse:
<http://revistas.unincor.br/index.php/revistaunincor/article/view/604>.
Acesso em: 18 maio 2016.

Mecanismos de infecgcdes fungicas

Geralmente, individuos saudaveis e imunocompetentes
apresentam uma resisténcia inata alta a infecgdes fungicas, mesmo
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estando frequentemente expostos a estes seres Nno ambiente ou
como parte constituinte natural da microbiota endogena. Entretanto,
condig¢des especificas do patdgeno como fatores de viruléncia fungica
e do hospedeiro relacionados especialmente ao estado imunologico
podem promover a invasao e colonizagdo de fungos prejudiciais a
saude humana, originando infeccdes cronicas denominadas micoses.

O(B Reflita

Poucos sdo os fungos suficientemente virulentos capazes de romper
ativamente as defesas de um hospedeiro saudavel e imunocompetente e
iniciar uma infeccdo. Sao exemplos de patdgenos primarios Blastomyces
dermatitidis, Coccidioides spp., Histoplasma capsulatume Paracoccidioides
brasiliensis, agentes etiologicos da blastomicose, coccidioidomicose,
histoplasmose e paracoccidioidomicose, respectivamente. Realmente, a
maioria das infec¢des fungicas ocorre por patdgenos oportunistas que
sdo inofensivos em seu habitat natural, mas patogénicos a individuos
imunocomprometidos por drogas, disturbios imunes ou condi¢cdes
patoldgicas como a AIDS. E o caso da Candida, Cryptococcus spp. e
Aspergillus spp., fungos que somente causam infecgao quando ocorrem
quebras nas barreiras protetoras da pele e mucosas ou quando ha falhas
no sisterma imunologico do hospedeiro.

Dependendo de sua natureza e localizacdo, as micoses podem
ser classificadas em superficiais, quando atingem superficialmente
as camadas da pele e pelos; cutdneas ou dermatomicoses, quando
localizadas na epiderme, cabelo e unhas; subcutaneas, gquando
estabelecidas abaixo do tecido epitelial; ou sistémicas, quando infectam
orgdos e mucosas internas. E importante ressaltar que as micoses
superficiais, cutaneas e transcutaneas sdo transmitidas por contato
direto ou com pele e anexos infectados de um individuo contaminado
a outro pela via transcutanea. Ja as micoses sistémicas sao geralmente
causadas pela inalacao dos esporos de fungos que vivem no solo,
colonizando inicialmente os pulmdes e se difundindo para outros tecidos
do corpo sem o contagio de um organismo infectado para outro.

Principais infec¢des fungicas

Seguem as principais infeccdes fungicas de acordo com seu filo,
agente etioldgico, tipo de micose e sintomas.

o
4 Facavocé mesmo

Acrescente ao Quadro 2.4 informagdes sobre exames diagnosticos e
tratamentos diferenciais para cada uma destas doencas.
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Quadro 2.4 | Principais infecgdes fungicas

Filo Doenca Micose Agente Etiolégico Sintomas
Disturbios respiratorios (érgao-alvo: pulmaoes),
Zygomycota Mucormicoses Sistémica Rhizopus spp. provocando tosse, dispneia, producdo de
Mucor spp. escarro, perda de peso, hemoptise e/ou dor
toracica
Infecgdes na pele, nos olhos, nos ouvidos
. o e em outros orgaos, bem como “bola
Aspergilose Sistémica Aspergillus spp. . . .
fungica” nos pulmdes e aspergilose alérgica
broncopulmonar.
Disturbios respiratorios (orgdo-alvo: pulmoes),
originando tosse, dor no peito, dificuldade
R Blastomyces
Blastomicose Sistémica para respirar, acompanhados de febre,
dermatitidis . .
calafrios e sudagdo profunda. Também pode
afetar a pele provocando lesdes cutaneas.
Disturbios respiratorios, originando tosse
Ascomycota seca, dor no peito, mal-estar, fraqueza,
R Histoplasma acompanhados de febre, calafrios e
Histoplasmose Sistémica - .
capsulatum sudagdo profunda. Também pode provocar
manifestagdes cutaneas ou dor nas
articulagdes.
Infeccdes como Tinea capitis, corporis e pedis
Microsporum . ~ -
5 (pé de atleta) com lesdes cutaneas no couro
Dermatofitoses Superficial Trichophyton cabeludo, corpo e pés, respectivamente, que

podem apresentar areas inflamadas com
coceira ou manchas vermelhas e sensagdo
de queimagao.

SPP.

Disturbios respiratorios, neurologicos e/ou
gastrointestinais com febre, sudacéo, dor
de cabega, mal-estar, fraqueza, dispneia
Também pode acarretar Sindrome Ocular.

Microsporum
Criptococose Sistémica spp.
Trichophyton spp.

Basidiomycota 3
Disturbios cutaneos com manchas
Pitiriase ou Sistémica Cryptococcus descoloridas de pele, escamosas,

Tinea versicolor neoformans acompanhadas de coceira e visiveis apos

exposigdo ao sol

Infecgdes como Tinea unguium
(onicomicoses), com formagéao de placas
ungueais espessas, quebradicas ou distorcidas
nas unhas, ou Tinea cruris, com erupgdes
cutaneas na virilha

Epidermophyton

Dermatofitoses Superficial
spp.

Infecgdo cutdnea com formagdo de

inguas e nodulos linfaticos que podem vir
acompanhados de febre, ndusea e perda de
peso. Pode apresentar sinais semelhantes a
tuberculose

Sporothrix

Esporotricose Subcutanea
P schenckii

Deuteromycota Infecgdo pulmonar caracterizada por febre,
. sudorese, tosse, expectoracéo e dispneia
. Coccidioides D < P
Coccidioidomicose Sistémica immitis Pode haver formacéao de eritema nodoso,
conjuntivite e dores articulares e 0sseas
quando disseminada pela corrente sanguinea

Infecgé@o bucal com a formacgao de placas
cremosas, brancas e dolorosas. Infecgdo

. Cutanea enital com pequenas inflamagdes locais
Candidiase . Candida albicans | & peq - <
Sistémica genitais com secregdes esbranquicadas e
coceiras. Infecgéo sistémica ocasionando

febre e choque

Fonte: elaborado pela autora

Sem medo de errar

Agora que vocé conheceu mais sobre as principais caracteristicas
dos fungos, especialmente aqueles de importancia médica
responsaveis por micoses, alergias e intoxicacdes alimentares que
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exigem exames diagnosticos para seu isolamento, identificacdo
e tratamento adequados, vamos solucionar a situagdo-problema
apresentada no Diglogo Aberto.

! Atencao

Condic¢des inadequadas de higiene, nutricionais e socioecondmicas
podem favorecer © aparecimento de determinadas infeccOes
fungicas mesmo em pacientes imunocompetentes. Neste sentido, a
compreensdo das caracteristicas gerais dos fungos, incluindo seu ciclo
de vida, disseminacao e penetracdo em hospedeiros, € fundamental a
aplicacao apropriada de medidas curativas e preventivas.

As manifestacdes clinicas de falta de ar, tosse, dor toracica, febre
e perda de peso apresentadas por Carlos sao comuns a diversas
infeccdes microbianas. No entanto, a coocorréncia destes sinais com
ulceras vermelhas na pele e mucosas, particularmente na boca e no
nariz, e o relato de tratar-se de um trabalhador rural que tem contato
com terra e vegetais e condi¢gdes inadequadas de higiene e nutricionais,
podem direcionar para o diagnostico da principal micose sistémica
que acomete o Brasil, a paracoccidioidomicose causada pelo fungo
dimarfico Paracoccidioides brasiliensis. O diagnostico diferencial pode
ser realizado pela presenca do antigeno ou anticorpos para este agente
etiologico em exames laboratoriais.

Visto que a paracoccidioidomicose ocorre especialmente pela
inalacdo de esporos do fungo Paracoccidioides brasiliensis presentes
frequentemente na terra e vegetais, Ndo ha medidas preventivas e
corretivas efetivas e especificas a esta micose sistémica. As estratégias
mais adequadas relacionam-se ao tratamento de doentes como forma
de evitar 0 contagio de outros individuos, e a higienizacao adequada
pessoal e de ambientes.

Avancando na pratica

Micose na AIDS
Descricao da situagao-problema

A fim de avaliar a associacao de infec¢des fungicas em pacientes
imunocomprometidos, foi realizado um levantamento do numero
de atendimentos de individuos acometidos por micoses que
apresentavam deficiéncia nos mecanismos basicos de defesa
causados por outras infeccdes ou mesmo pelo tratamento com
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imunossupressores como corticoides. Neste sentido, houve uma
comorbidade significativa e crescente entre uma micose sistémica
e sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS, do inglés Acquired
Immuno Deficiency Syndrome). Uma investigacdo mais detalhada
revelou que esta micose € principalmente contraida pela inalacao
de esporos fungicos presentes nas fezes de pombos e morcegos
e estd relacionada a disturbios respiratorios, neurologicos e/ou
gastrointestinais, com febre, sudacdo, dor de cabeca, mal-estar,
fraqueza, dispneia, e pode originar a sindrome ocular.

Segundo a situacao descrita, vocé € capaz de identificar a micose
que apresenta correlacdo significativa e crescente em pacientes com
AIDS? Como vocé explicaria a coocorréncia destas duas doencas,
ou seja, quais condicdes facilitaram o estabelecimento de ambas no
mesmo individuo?

E% Lembre-se

Individuos com defeitos permanentes ou transitorios NOs Mecanismos
de defesa anti-infecciosa estao muito mais predispostos a doencas
que se aproveitam deste estado de debilidade do organismo para
causar danos que nao aconteceriam em individuos em estado normal
(infec¢Oes oportunistas).

Resoluc¢do da situagdo-problema

O virus da imunodeficiéncia humana (HIV, do inglés Human
Immunodeficiency Virus) causador da AIDS infecta especificamente
globulos brancos (linfocitos) responsaveis pela defesa do nosso
organismo, comprometendo o funcionamento do sistema imunologico
e tornando o individuo suscetivel a tumores e infecgdes microbianas.
Entre elas, a micose sistémica que provoca disturbios respiratorios,
neurolodgicos e/ou gastrointestinais, com febre, sudacdo, dor de
cabeca, mal-estar, fraqueza, dispneia, e pode originar a sindrome ocular
€ denominada criptococose. Os esporos de seu agente etiologico, o
Cryptococcus neoformans, sao principalmente inalados em fezes de
pombos e morcegos que contaminam o solo, podendo também ser
contraidos pela ingestao de frutas contaminadas.

~J
4 Facavocé mesmo

Pesquise possiveis exames micologicos e provas que poderiam identificar
a presencga de agentes etiologicos capazes de desencadear a situacao
citada, indicando os possiveis tratamentos.

U2 - Agentes microbioldgicos

91



92

Faca valer a pena

1. Conhecidos popularmente como bolores, mofos, fermentos, levedos,
orelhas-de-pau, trufas e cogumelos-de-chapéu (champignon), os fungos
S3ao seres:

a) Unicelulares ou pluricelulares, eucariontes e heterétrofos.

b) Unicelulares ou pluricelulares, procariontes e heterotrofos.

¢) Unicelulares ou pluricelulares, eucariontes e autotrofos ou heterdtrofos.
d) Pluricelulares, eucariontes e heterotrofos.

e) Pluricelulares, eucariontes ou procariontes e heterotrofos.

2. Sobre os fungos pluricelulares, podemos afirmar que:

|. S&o compostos por bolores filamentosos, como os dos géneros Mucor,
Aspergillus e Rhizopus, e cogumelos carnosos.

[l. Suas coldnias apresentam caracteristicas secas, aveludadas, algodonosas
e pulverulentas.

[ll. Podem se reproduzir apenas assexuadamente por fragmentagdo ou
germinagao de esporos assexuais.

a)lelll
b) lell
cllell
d) Somente I.

e) Somente II.

3. Os fungos pluricelulares apresentam unidades estruturais e funcionais
denominadas __________, que, em condicdes ambientais favoraveis,
formam uma massa filamentosa visivel a olho nu, denominada ______ .

a) Hifas, corpo de frutificacdo.

b) Corpo de frutificacdo, micélio.
¢) Hifas, micélio.

d) Micélio, hifa.

e) Esporos, corpo de frutificagdo.
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Secao 2.4

Principais virus de interesse médico

Dialogo aberto

Caro aluno, a partir de agora vamos nos concentrar no estudo
das principais infeccdes virais que afetam a saude e o bem-estar do
homem. O pronto atendimento ginecologico do hospital recebeu
Jagueline, mulher negra de 23 anos, com a queixa de coceira e
aparecimento de pequenas protuberancias com formato semelhante
a couve-flor na regido genital. Uma anamnese mais detalhada revelou
que Jaqueline optou pela pilula anticoncepcional como meétodo
contraceptivo nas relagcdes com seu parceiro. Esta informacdo em
conjunto com os sintomas apresentados levantou a suspeita de uma
infeccao viral, e Jagueline foi orientada a levar seu parceiro para ser
examinado também.

A partir da situacdo descrita, vocé é capaz de identificar um possivel
agente etiologico responsavel por estas manifestacdes clinicas?
Vocé consegue imaginar o motivo da orientagdo para que exames
sejam feitos tambéem no parceiro de Jaqueline? Ainda, qual seria uma
medida preventiva eficaz a esta doenca?

Para que vocé organize e apreenda conceitos que permitirdo que
VOCé encontre respostas a esses questionamentos, apresentaremos
topicos relacionados as caracteristicas gerais de virus patogénicos ao
homem, incluindo as familias de virus com genoma de DNA, como
Adenoviridae, Hepadnaviridae, Herpesviridae e Papillomaviridae,
e aquelas com genoma de RNA, como Flaviviridae e Togaviridae
(arbovirus),  Orthomyxoviridae,  Picornaviridae,  Paramyxoviridae
e Retroviridae. Pelo seu potencial de induzir doencas, também
indicaremos as principais medidas preventivas adequadas.

Nao pode faltar

As infeccdes virais ou viroses, condicdes provocadas pelo
desequilibrio entre o sistema de defesa do nosso corpo e a
patogenicidade de um agente invasor Como © virus, estdo entre as
principais causas de doengas tratadas na medicina geral e familiar.
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Conforme a viruléncia do patdgeno e os fatores de predisposicao do
hospedeiro, a aderéncia e penetracao do virus na célula hospedeira
pode alterar sua funcao celular, viabilizando a origem de Novos virus
ou sua permanéncia em estado inerte (infeccdo latente) até que seja
estimulado a voltar a atividade. Ainda, ha a possibilidade da perda de
controle sobre atividades celulares fundamentais, causando divisdo
anormal (transformacao oncogénica) ou morte (infeccdo litica) da
célula infectada.

‘tz” Assimile

Virus sdo microrganismos acelulares que ndo possuem atividade
metabolica propria necessaria a realizacao de seu ciclo de vida,
necessitando invadir células hospedeiras que fornecam energia,
substrato e maquinaria para sintese de proteinas e replicacdo do material
genetico viral.

Da mesma forma cabe lembrar que a estrutura viral apresenta uma
capsula proteica (capsideo), envolvida ou ndo por um envelope, que
armazena e protege o material genético, que pode ser DNA (acido
desoxirribonucleico) ou RNA (acido ribonucleico). De acordo com o
genoma do virus, podemos classifica-lo em virus de DNA ou de RNA.
Os virus de DNA compreendem adenovirus causadores de infeccdes
respiratorias, gastrointestinais e em conjuntivas. Por exemplo,
O hepadnavirus ¢ responsavel pela hepatite B; o herpesvirus e
responsavel pelos herpesdotipo 1, 2 e zoster, e pertencente ao mesmo
género Herpesvirus, temos o citomegalovirus humano (HCMV); e o
papilomavirus humano (HPV do inglés Human Papilomavirus) causa o
condiloma acuminado.

Ja os virus de RNA abrangem os arbovirus (virus transmitido por
artropodes como mosquitos), que causam dengue, zika, chikungunya
e febre amarela; ortomixovirus sdo responsaveis pela influenza A, B e
C; paramixovirus sao causadores da caxumba e sarampo; picornavirus
causam hepatite A e resfriados; e o retrovirus HIV causador da AIDS.

@ Reflita

Apesar da alta incidéncia de viroses, NOSsO Organismo possui barreiras
fisicas (pele, membranas mucosas, epitélio ciliado) e quimicas (pH),
alem de respostas imunologicas especificas e inespecificas mediadas
por componentes do sistema imunologico, como os globulos brancos
(linfocitos), que limitam a disseminacao do virus e o desencadeamento
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de viroses. Imunizacdes passivas (vacinas) e ativas (soros e antivirais)
ainda atuam respectivamente como medidas preventivas e curativas as
infec¢des virais.

Apresentaremos a seguir as principais viroses destacando
suas caracteristicas gerais, patogenicidade e medidas curativas e
preventivas.

Virus de DNA
Caracteristicas gerais e patogenicidade dos adenovirus

Os adenovirus, assim denominados por terem sido isolados na
adenoide de humanos, possuem 51 sorotipos imunologicamente
distribuidos em 6 espécies (A-F) resistentes a agentes fisicos e quimicos
e variacOes de temperatura e pH, permitindo sua estabilidade no
ambiente externo ou interno do hospedeiro. Pela via respiratoria ou
mesmo orofecal, os adenovirus sao disseminados e podem causar
infeccdes respiratorias que se assemelham de resfriados comuns a
pneumonia ou bronquite, infec¢des oculares como a conjuntivite,
gastroenterites e até mesmo infeccdes urogenitais como a cistite
aguda hemorragica.

Caracteristicas gerais e patogenicidade dos hepadnavirus

Hepadnavirus (do inglés hepatic DNA virus) da ordem
Orthohepadnavirus compdem um grupo de seres que apresenta DNA
de fita dupla com a transcricdo de um RNA fita simples intermediario
pela acdo da transcriptase reversa. Seu principal representante € o
virus da hepatite B (HBV) que atinge hepatdcitos, gerando inflamacao
do figado e outros sintomas, como amarelamento da pele (ictericia),
dor abdominal e nas articulagdes, febre, fraqueza e fadiga, perda de
apetite e nauseas. Caso 0 organismo nao combata adequadamente
o virus (aproximadamente 10% dos casos), hd a evolugdao do
quadro clinico para insuficiéncia ou cirrose hepatica, carcinoma
hepatocelular (cancer de figado), esplenomegalia (aumento do baco),
ascite (acumulo de liquidos na cavidade abdominal) e encefalopatia
hepética (danos no cérebro).

A transmissao da hepatite B ocorre pela via sexual por contato
direto com secrec¢des de individuos infectados durante relacdes
sexuais desprotegidas, via sanguinea pelo contato com sangue
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infectado ou via vertical pela contaminacao da crianca durante o parto
pela mde portadora de HBV. Esta infeccdo viral pode ser prevenida
pela administracdo de vacina em trés doses.

v=| Exemplificando

A transmissao sanguinea pode ocorrer pelo contato direto ou indireto
com sangue infectado como no compartilhamento de seringas entre
usuarios de drogas, acidentes com materiais perfurocortantes comuns
em profissionais da area de Saude ou transfusdao de sangue, embora
esta contaminacao esteja ficando cada vez mais rara pela avaliacao
obrigatoria prévia de contaminacao por HBV no sangue doado em
pancos de sangue.

Caracteristicas gerais e patogenicidade dos herpesvirus

Herpesvirus, nome derivado da palavra grega herpein (rastejar) como
referéncia a fase de laténcia, em que ndo ha replicacao e excrecao
viral ou sinais clinicos, pertencentes a subfamilia Alphaherpesvirinae,
compreendem virus do herpes simplex 1 e 2 (HSV-1 e HSV-2) e varicela-
zoster (HHV-3).

O HSV-1 esta mais associado com herpes oral, em que o contato
direto especialmente pela saliva com um individuo infectado pode
promover a transmissdo do virus e causar lesdes nos labios, boca,
face e menos frequentemente nos olhos e meninge cerebral
(meningoencefalite). Ja o HSV-2 é mais relacionado a herpes genital,
transmitida durante relacdes sexuais desprotegidas, causando lesdes
genitais, secrecdes e dores ao urinar. No entanto, a maioria das
infec¢Oes por HSV-2 é assintomatica, facilitando sua propagacao. Pode
também haver infeccdo cruzada entre o HSV-1 e HSV-2 caso haja
contato orogenital, em gque se pode contrair herpes genital na boca
e herpes oral na regido genital. O virus varicela-zoster, popularmente
chamado de cobrao ou cobreiro pelo aparecimento de lesdes cutaneas
bolhosas doloridas que fazem um zigue-zague por acompanharem o
nervo infectado, € mais comum em individuos com mais de 50 anos
pelo declinio da imunidade relacionado com a idade.

Como dito anteriormente, os herpesvirus HSV-1, HSV-2 e HHV-3
podem permanecer latentes (inativos) nos ganglios trigémeo, sacro
ou semilunar, respectivamente, até serem reativados em resposta a
fatores como o estresse, que causa aumento nos niveis de cortisol,
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hormonio que em concentragcdes elevadas anormais deprime o
sistema imunologico.

Caracteristicas gerais e patogenicidade do papilomavirus (HPV)

O papilomavirus humano (HPV) é um virus oncogénico que infecta
0S queratinocitos da pele ou mucosas, causando lesdes cutaneas
predominantemente benignas como verrugas venéreas (condiloma
acuminado), mas tambeém esta associado com o risco de induzir cancer
de colo de utero, pénis e anus. De fato, 95% dos casos de cancer de
colo de Utero sdo provocados pela infeccao por HPV. A transmissao
ocorre principalmente pelo contato direto com a pele ou mucosa
infectada, especialmente durante relacdes sexuais. No entanto, o uso
de preservativos ndo previne integralmente a transmissao do condiloma
acuminado, Visto que o virus pode estar alojado em regides proximas,
mas distintas dos orgaos genitais.

Em 2006, foi lancada uma vacina para prevencao dos dois tipos
mais comuns de HPV, o 6 e o 11, e os dois responsaveis pelo maior
risco de desenvolver cancer de colo de utero, o 16 e o 18. A partir de
2014 meninas entre 9 e 13 anos passaram a recebé-la gratuitamente
em escolas publicas, privadas e postos de saude.

ED Refiita

A infeccao genital pelo HPV € a doenga sexualmente transmissivel mais
frequente na populacdo mundial. Estima-se que pelo menos 50% dos
individuos sexualmente ativos terdo contato com o HPV em algum
momento de suas vidas, e em 80% das mulheres isto ocorrera até os
50 anos.

Virus de RNA
Caracteristicas gerais e patogenicidade dos arbovirus

Os arbovirus (do inglés arthropod borne virus) séo microrganismos
transmitidos ao homem por artropodes (vetores) como mosquitos que,
ao picarem um individuo infectado, contraem o patogeno (periodo de
incubacao extrinseco) e sao capazes de transmiti-lo também por meio
da picada a outro individuo saudavel (periodo de incubagao intrinseco).
Visto que o vetor das principais arboviroses € o mosquito do género
Aedes, principalmente o Aedes aegypti, € importante destacar que as
medidas preventivas a estas doencas sao © combate a0 mosquito e a
imunizacao passiva por meio de vacinas.
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Entre as familias dos arbovirus, os flavivirus da Flaviviridae apresentam
COmMo principais componentes o virus da febre amarela, da dengue
e da zika. A febre amarela, endémica de regides silvestres quentes
e umidas, causa subitamente febre alta, calafrios, cansaco, dor de
cabeca e muscular, nauseas e vomitos por cerca de trés dias, podendo
evoluir para um quadro mais grave com insuficiéncias hepatica e renal,
ictericia, manifestacdes hemorragicas e cansaco intenso. Ja a dengue
€ a arbovirose com maior numero de casos ao ano pela vulnerabilidade
de grande parte da populacao mundial a regides endémicas, induzindo
febre, dores musculares, articulares e de cabeca, além de erupcdes
cutaneas semelhantes ao sarampo.

Deacordo com o subtipoimunologico dovirus, pode haver evolugcao
para dengue hemorragica com risco de morte pelo sangramento
decorrente dos baixos niveis de plaguetas sanguineas, extravasamento
do plasma sanguineo ou até diminuicao acentuada da pressao arterial.
Finalmente, apesar de assintomatica na grande maioria dos casos, ©
virus da zika pode provocar febre baixa, dores musculares, articulares e
de cabeca, erupcdes cutaneas vermelhas com coceira e vermelhiddo
e sensibilidade nos olhos. Esses sintomas podem estar acompanhados
de disturbios gastrointestinais.

Ja a familia Togaviridae € representada pelo virus da chikungunya,
arbovirose com sintomas muitos semelhantes ao da dengue, como
febre alta, dores musculares e de cabeca e erupcdes cutaneas
vermelhas. Entretanto, as dores intensas e inchacos nas articulacoes
especialmente de pés e mdos podem distingui-las.

Caracteristicas gerais e patogenicidade dos Orthomyxoviridae

A familia Orthomyxoviridae abrange os virus da Influenza A, que
afetam espécies como aves, suinos e o homem, e Influenza B e
C, que afetam exclusivamente o homem. Eles estdo relacionados
com doengas respiratorias (gripe) com sintomas como coriza, dor
de garganta, tosse, febre, cefaleia, mialgia e prostracao. A influenza
A, responsavel pelas principais pandemias, apresenta subtipos como
HINT e H3NZ (gripe suina) e H5N1 e H/NS (gripe aviaria). Ja o virus
influenza C provoca infeccdes respiratorias brandas que nao causam
grande impacto na saude publica. A transmissdo da influenza ocorre
pela via respiratoria por meio do contato direto ou indireto (objetos)
com o individuo infectado. Medidas preventivas incluem tratamento
de doentes e higienizacao de seus pertences pessoais, higienizacao
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das maos e ventilacao do ambiente.
Caracteristicas gerais e patogenicidade dos Picornaviridae

A familia Picornaviridae abrange os géneros enterovirus, responsavel
pela poliomielite (paralisia infantil), e rinovirus, pelo resfriado comum.
O poliovirus afeta principalmente criancas e € transmitido por
agua e alimentos contaminados, multiplicando-se no intestino e
causando febre, disturbios respiratorios e gastrointestinais, dores
musculares e de cabeca. Embora frequentemente estes sintomas
desaparecam sem intervencao terapéutica, uma pequena parcela
apresenta paralisia, especialmente dos membros inferiores (pernas),
pela disseminacdo da infeccao no sistema nervoso. A descoberta da
vacina contra a poliomielite na década de 1960 por Albert Sabin e seu
uso foi efetivo na contencdo desta doenca. Por sua vez, 0s rinovirus
Sao as principais causas de resfriados comuns transmitidos por via
respiratoria pelo contato direto ou indireto (objetos) com individuos
infectados, causando secrecdo e congestao nasais, espirro, garganta
irritada, tosse, febre, dores de cabega, no corpo e prostragdo. A alta
capacidade de mutacdes antigénicas dos rinovirus dificulta a eficacia
das vacinas, embora o contato com varios tipos virais crie uma memoria
imunologica capaz de combater uma nova infecgdo pelo mesmo
agente. As principais medidas preventivas sao tratamento de doentes
e higienizacdo de seus pertences pessoais, higienizacdo das maos,
ventilacdo do ambiente, além da higienizacdo de agua e alimentos, e
saneamento basico adequado No caso da poliomielite.

Caracteristicas gerais e patogenicidade dos Paramyxoviridae

Os principais paramixovirus sdo 0s responsaveis pela caxumba e
sarampo, doencas infecciosas transmitidas pelo contato direto com
secrecdes das vias aereas superiores da pessoa infectada. A caxumba
causa inflamacao nas glandulas pardtidas, submaxilares e sublinguais,
O que pode ser visualizado pelo inchaco No pescoco abaixo da
orelha, acarretando em dor ao mastigar ou engolir, dores de cabeca
e musculares, febre, calafrios e fraqueza. A disseminacdo do virus
para regido genital pode promover inflamacdo do testiculo (orquite)
e ovarios (ooforite). O sarampo, provocado pelo virus Morbilivirus, é
caracterizado por exantema maculopapular (pele com placas asperas
avermelhadas), febre muito alta, tosse intensa, coriza e conjuntivite.
Ambas as doencas sao prevenidas pela vacina triplice viral (SCR), que
também atua contra rubéola.
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Caracteristicas gerais e patogenicidade dos Retroviridae

Os retrovirus realizam a transcricdo reversa, processo em qgue
ocorre a formacao de DNA a partir do RNA catalisado pela enzima
transcriptase reversa. O género Lentivirus compreende o virus da
imunodeficiéncia humana (HIV, do inglés human immunodeficiency
virus) causador da sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS,
do inglés acquired immuno deficiency syndrome). O HIV infecta
especificamente globulos brancos (linfocitos) responsaveis pela defesa
do nosso organismo, comprometendo o funcionamento do sistema
imunologico e tornando o individuo suscetivel a infecgdes e tumores
(doengas oportunistas) que podem levar o doente a morte.

D9 Pesquise mais

Para mais informacdes sobre patogenicidade, progressdo, tratamento
e prevencdo ao HIV, leia o manual de microbiologia clinica (ANVISA),
disponivel em: <http://www?20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.
php/publicacoes/item/infeccoes-virais>. Acesso em: 30 maio 2016.

J
4 Facavocé mesmo

Faca uma tabela com as principais viroses relacionadas com as familias
citadas, indicando a doenca, agente etiologico, via de transmissao,
sintomas, profilaxia, tratamento e exames diagnosticos relacionados.

Sem medo de errar

Agora que tivemos a oportunidade de compreender as
caracteristicas gerais e a patogenicidade dos virus que afetam a saude
e 0 bem-estar do homem, vamos solucionar a situacao-problema
apresentada no Dialogo Aberto.

! Atencédo

Conhecer os diferentes tipos de virus e sua possivel patogenicidade
¢ fundamental para acdes preventivas e tratamentos adequados que
garantam a preservacao da saude humana. Sendo assim, para a solucao
da situacao-problema, faz-se necessario compreender as caracteristicas
gerais dos virus, incluindo seu ciclo de vida, disseminacdo e penetragdo em
hospedeiros, e a relevancia de medidas preventivas e curativas adequadas.

O conjunto das manifestacdes clinicas e relatos na anamnese
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de Jaqueline direciona se tratar possivelmente da doenca venérea
condiloma acuminado, causado pelo papilomavirus humano (HPV),
um virus oncogénico que infecta os queratindcitos da pele ou
mucosas, causando lesdes cutaneas predominantemente benignas,
mas também associado com o risco de induzir cancer de colo de
utero, pénis e anus. Exames laboratoriais imuno-histologicos podem
confirmar o diagnostico desta infeccao viral que € transmitida
principalmente pelo contato direto com a pele ou mucosa infectada,
especialmente durante relacdes sexuais. No entanto, o uso de
preservativos nao previne integralmente a transmissao do condiloma
acuminado, visto que o virus pode estar alojado em regides proximas,
mas distintas dos 6rgdos genitais.

Neste sentido, € fundamental a prevencdo e o tratamento do
casal em conjunto para evitar a reinfeccdo; isso pode ocorrer por
meio de vacinas, uso de preservativo como metodo contraceptivo
de barreira, que, alem do HPV, previne a propagacdo de outras
doencas sexualmente transmissiveis e uso de métodos quimicos,
quimioterapicos, imunoterapicos e cirdrgicos para tratamento. Cabe
destacar a importancia das medidas preventivas contra o HPV, visto
que apenas 5% das mulheres afetadas apresentam sintomas, tornando
dificil sua identificacdo e facilitando a transmissao da doenca.

Avancando na pratica

Surto de Zika
Descricao da situacao-problema

Desde 2012, é crescente o numero de casos de zika relacionados
OU Ndo a casos de microcefalia em recem-nascidos no Brasil, levando
a Organizacao Mundial da Saude a acreditar na propagac¢ao do virus
por todo o continente americano até o final de 2016. Neste sentido,
medidas preventivas relacionadas a producao de uma vacina contra
0 virus da zika estao sendo investigadas e avaliadas, como a de DNA
pela farmacéutica norte-americana Inovio ou uso de recombinantes
atenuados ou do proprio virus atenuado ou inativado pela indiana Bapta
Pharma e Instituto Butantan. Entretanto, infelizmente estas estratégias
podem nao chegar a tempo de conter a propagagao do virus zika, visto
que a producao de uma vacina depende de sua avaliacdo exaustiva
sobre eficacia e toxicidade em animais de laboratorios, passando para
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um grupo controlado de seres humanos antes de ser disponibilizada a
populacdo em geral.

Assim, vocé seria capaz de descrever como sao produzidas as
vacinas de DNA ou de recombinantes de particulas virais? Sabendo do
mecanismo e vias de transmissao da doenca, quais possiveis medidas
corretivas e preventivas poderiam ser tomadas?

@ Lembre-se

As vacinas sdo uma forma de imunizacdo e uma estratégia preventiva as
infeccdes virais por apresentarem caracteristicas especificas relacionadas
a sua produgao.

Resoluc¢do da Situagdo-Problema

Asvacinas de DNA consistem em plasmideos de expressao contendo
genes que codificam um ou mais antigenos de interesse, de forma
gue sua inoculacao € reconhecida pelo organismo como um agente
invasor e deflagra respostas imunologicas, originando uma imuniza¢ao
ativa. Apesar de sua especificidade e vantagens praticas como a falta de
necessidade de refrigeracao, a vacina de DNA possui obstaculos como
a dificuldade em reconhecer, selecionar e correlacionar todas as partes
do DNA do agente que se quer combater; a possibilidade da inducao
de uma doenca autoimune; a integracao do DNA no cromossomo do
hospedeiro, causando mutagdes que poderiam levar ao aparecimento
de um cancer; e a inducao de tolerancia do hospedeiro as substancias
estimuladas pelo DNA. Ja as vacinas recombinantes sao produzidas fora
do organismo por vetores microbianos inoculados com porcdes Nao
infecciosas do antigeno que sao purificadas para estimular a producao
de anticorpos em humanaos.

Visto que a zika € uma arbovirose, as principais medidas corretivas
e preventivas sao 0 combate a0 mosquito vetor Aedes aegypti e a
vacinagao.

~J
4 Facavocé mesmo

Pesquise as principais vacinas de DNA e recombinantes disponiveis
atualmente, indicando seu nome e sua atuacdo sobre qual agente
etioldgico, doenca e sintomas.
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Faca valer a pena

1. Os virus sdao considerados acelulares por ndo possuirem atividade
metabolica propria necessaria a realizagdo de seu ciclo de vida, sendo,
portanto, classificados como:

a) Bacteriofagos.

b) Organismos metabolicamente inativos.
c) Organismos inertes.

d) Organismos oncogénicos.

e) Parasitas intracelulares obrigatorios.

2. Sobre a patogenicidade dos virus, podemos afirmar que:

|. Podem permanecer em estado inerte no organismo hospedeiro até que
sejam estimulados a voltarem a atividade.

Il. Sdo capazes de alterar a fungao celular da célula hospedeira, causando
divisao celular anormal relacionada com neoplasias.

[ll. Estdo aptos a causar a morte da célula infectada.

Esta(do) correta(s):

alell

b) Ielll.
c)llelll

d I, el

e) Somente IIl.

3. Em relacdo a capacidade do virus de causar doengas com suas
manifestacdes clinicas em hospedeiros, esta correto afirmar que:

a) Depende de fatores de viruléncia do patdgeno.
b) N&o esta relacionada a vulnerabilidade imunoldgica do hospedeiro.

c) Barreiras fisicas e quimicas ndo sao efetivas a contencdo de uma infecgao
microbiana.

d) N&o pode ser limitada por glébulos brancos (linfocitos).

e) E passivel de ser prevenida apenas por imunizacdo passiva (vacinas).
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Unidade 3

Mecanismos de acao dos
antimicrobianos

Convite ao estudo

Caro aluno, na unidade anterior tivemos a oportunidade de
conhecer as principais doengas transmitidas ao homem por agua,
alimentos, ar, sangue ou fluidos corporais infectados por bactérias,
parasitas (protozoarios e helmintos), fungos e virus. Ainda, estes
patdgenos podem ser propagados por vetores, Como mosquitos,
Nos casos de arboviroses e muitas protozooses e helmintoses.
Com isto pudemos conhecer as caracteristicas gerais dos
microrganismaos patogénicos ac homem, incluindo seus aspectos
morfofuncionais e patogenicidade necessarios a inducao de
infeccdes microbianas, assim como a apresentacao dos principais
exames diagnosticos para sua identificacao por meio de técnicas de
isolamento e, consequentemente, medidas curativas e preventivas
adequadas.

Cabe destacar que o desequilibrio do nosso organismao inerente
a0 aparecimento de doenca é geralmente combatido pelo sistema
de defesa em individuos imunocompetentes. Entretanto, individuos
gueapresentam uma supressdo e/oucomprometimento dosistema
imune por drogas, disturbios imunes ou condi¢cdes patologicas
como a AIDS estdo mais suscetiveis a invasao e multiplicacao
microbiana, de forma a promover alteraces patologicas de maior
ou menor gravidade. Nestes casos, € adequado o uso de agentes
que inativem a multiplicacao destes patdgenos por meio do uso de
antimicrobianos.

Assim, esta unidade pretende abordar o historico, o conceito,
as caracteristicas e a classificacao dos antimicrobianos; seus
mecanismos de acao pela atuacao na funcdo ou sintese da parede
celular, membrana plasmatica, de proteinas ou acido nucleico;
técnicas e meétodos de controle microbiano e os testes de
sensibilidade aos antibacterianos.
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U3 -

Competéncia de fundamento da area:

Conhecer as caracteristicas e propriedades biologicas dos
prinCipais microrganismos causadores de infeccbes em seres
humanos.

Objetivos:

« |[dentificar e classificar os principais agentes e estratégias para
contencao de infeccdes microbianas.

» Compreender o espectro de acao e poténcia destes agentes
e méetodos antimicrobianos.

e Indicar os principais exames microbiologicos a partir
de isolamento e cultura de microrganismos para Vverificar
antimicrobianos adequados.

 Aplicar o conhecimento adquirido em situacdes proximas da
realidade profissional.

Para auxiliar neste processo de conhecimento sera apresentada
uma situacao hipotética que visa aproximar os conteudos tedricos
com a pratica. Leia com atencado!

Em uma unidade de terapia intensiva de um hospital de ensino
foi realizado um levantamento de dados sobre a prescricdo
e administragcao de antibioticos por profissionais de saude ao
longo de um ano, com o objetivo de verificar a ocorréncia e
caracterizar possiveis erros na indicacao destes agentes. Analises
preliminares da investigacao revelaram que esses farmacos eram
predominantemente prescritos a mulheres, na faixa etaria de 50
a 70 anos, em tratamento pos-cirdrgico, com tempo medio de
hospitalizacdo de 2 a 7 dias. Coincidentemente, durante arealizacao
dessa pesquisa, © pronto atendimento deste mesmo hospital
recebeu a Dona Maria com sua filha Julia de 2 anos apresentando
sintomas gripais como coriza, dor de garganta, febre e mal-estar,
mas principalmente dor no ouvido. A otoscopia revelou a presenca
de secrecdo purulenta na regiao externa do ouvido, levando o
profissional de saude a prescrever amoxicilina, na dose de 50
mg/kg/dia de 12/12 h. Entretanto, 48 horas apds este primeiro

Mecanismos de agéo dos antimicrobianos



atendimento, Dona Maria retornou ao pronto atendimento com
Julia apresentando erupcdes por todo o corpo, demonstrando ao
medico uma possivel reacao alérgica.

Analisando esta situacao vocé consegue chegar a uma
conclusdo da importancia da selecdo e posologia (dose, tempo
e intervalos de administragcao e via de administracdo) corretas na
prescricao de medicamentos? Ainda, vocé conseguiria imaginar
quais as possiveis consequéncias da administracao desnecessaria
ou sem critérios de antibioticos? Para ajuda-lo a resolver e
compreender esta situacdo, em cada secao desta unidade vocé
aprendera sobre 0s principais assuntos da area de microbiologia.
Vamos comecar?
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Secao 3.1

Historico, conceitos e caracteristicas
Dialogo aberto

Caro aluno, estudaremos a partir de agora os principais agentes
e estratégias para o tratamento de infeccOes microbianas. Assim,
vamos relembrar a situagdo da realidade profissional destacada no
Convite ao Estudo sobre a reacao alérgica de Julia 48 horas apos
a administracdo de amoxicilina para tratamento de otite. Renato,
homem pardo de 42 anos, chegou ao pronto atendimento deste
mesmo hospital queixando-se de fortes dores de cabeca, rigidez na
nuca com dificuldade de dobrar o pescoco, nauseas, vomito e febre
alta. Também apresentava sonoléncia e cansago excessivo, maior
sensibilidade e intolerancia a luz (fotofobia) e confusdo mental. Devido
a urgéncia de tratamento, o profissional de saude responsavel optou
por nao aguardar o resultado dos exames laboratoriais para confirmar
a suspeita de meningite bacteriana meningococica, seguindo o
tratamento padrao com o antibidtico ceftriaxona por via intravenosa
durante 7 dias. Entretanto, apos o 32 dia de tratamento, ainda ndo
tinha sido observada uma involu¢cdo adequada das manifestacdes
clinicas de Renato, embora a equipe meédico-hospitalar estivesse de
acordo com a suspeita de meningite.

Segundo a situacdo descrita e uma vez que a meningite apresenta
diferentes agentes etiologicos, vocé conseguiria indicar 0 motivo
da ineficiéncia no controle do quadro clinico de Renato? Sob esta
perspectiva, qual € aimportancia do conhecimento das caracteristicas
e classes dos agentes antimicrobianos no tratamento adequado
de infeccdes? Para que vocé organize e apreenda conceitos que
permitirdo que vocé chegue a uma conclusdo, apresentaremos o
historico, o conceito, as caracteristicas e a classificacao dos agentes
antimicrobianos, assim como 0s requisitos de um antibacteriano ideal.

Nao pode faltar
Conceitos gerais e importancia dos antibiéticos

Antibidtico é todo composto derivado de organismos vivos, de
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seus metabolitos ou sintetizados a partir de outros farmacos capazes
de proibir o crescimento e/ou causar a morte de microrganismos.
Apesar de esta classe ter sido utilizada de forma mais restrita como
substancia que atinge bactérias, este termo pode ser empregado
mais amplamente contra fungos, protozoarios e helmintos. A grande
importancia dos antibioticos se deve a sua aplicacdo no tratamento das
doencas infecciosas, sendo que seu uso intempestivo ou sem critérios
pode dificultar o diagnostico de algumas doencas, atrasar o tratamento
correto e favorecer o surgimento de bactérias resistentes.

Historico dos antibidticos

Inicialmente, osavancosnaMicrobiologiaocorreram peladescoberta
dos microrganismos com o aperfeicoamento do Microscopio por
Antonie van Leeuwenhoek em 1670, associado a relacdo entre estes
seres como causadores de doencas por Louis Pasteur (de 1870 a 1880)
e sua identificacao em doencas como tuberculose, colera e febre
tifoide por Robert Koch (de 1882 a 1901). A significativa contribuicdo
de Pasteur no controle de infeccdes microbianas permitiu que as
pesquisas nesta area se concentrassem na busca de agentes quimicos
que apresentassem atividade antibiotica. Assim, Paul Ehrlich, em 1910,
desenvolveu o primeiro antibiotico de origem sintética, o Salvarsan,
usado contra sifilis. Apesar da introducdo da proflavina em 1934, agente
amplamente utilizado na Segunda Guerra Mundial, principalmente
contra infeccdes de feridas profundas, o marco da quimioterapia é
atribuido a descoberta do Prontosil por Gerhard Domagk, em 1935.
De fato, este agente € um profarmaco com atividade in vivo contra
infeccOes causadas por Streptococcus que originou uma nova classe
de antibioticos, as sulfas — primeira classe de medicamentos efetivos
contra infecgdes sistémicas —, que pelo espectro de acdo limitada
sao pouco utilizadas atualmente. Consequentemente, pela atividade
superior a das sulfas, a descoberta da penicilina por Alexander Fleming
em 1928 representou 0 grande marco no tratamento das infeccdes
bacterianas. Contudo, a penicilina foi empregada como um agente

terapéutico apenas em 1940.
D Refiita
o

Vocé sabia que a descoberta da penicilina aconteceu em condi¢cdes
peculiares e de certa forma ao acaso? Fleming esqueceu placas de
culturas de estafilococos sobre a mesa e saiu de férias. Ao retornar,
observou que algumas placas estavam contaminadas com fungos e
em uma delas havia um halo transparente no qual ndo era observada
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a presenca de bactérias, indicando uma possivel atividade de inativacao
bacteriana por aquele fungo. Posteriormente, o fungo foi identificado
no género Penicillium e Fleming passou a emprega-lo para selecionar
determinadas bactérias sensiveis a sua acao.

De 1940 a 1960 varios antibidticos foram descobertos por meio
de triagens de produtos naturais microbianos, sendo a maioria
deles eficaz para o tratamento de bactérias gram-positivas, como
a cefalosporina, estreptomicina, clortetraciclina, vancomicina,
cloranfenicol, rifamicina B, clindamicina e polimixina B. Neste periodo,
apenas trés derivados sintéticos foram introduzidos no mercado:
isoniazida, trimetropim e metronidazol. Nas duas décadas seguintes
foram disponibilizados antibioticos semissintéticos eficazes para o
tratamento de patdgenos gram-positivos e gram-negativos, como
analogos de penicilina e cefalosporina, acido clavulanico, aztreonam,
gentamicina, tobramicina, amicacina.

Entre 1980 e 2000 as principais ferramentas utilizadas para a busca
de novos antibidticos foram a gendmica e as triagens de colecdes
de compostos, chegando ao mercado fluorogquinolonas sintéticas
e analogos da eritromicina. A partir de 2000, poucos antibioticos
chegaram ao mercado, sendo que atualmente a descoberta por
novos agentes baseia-se na modificacdo molecular de antibidticos
existentes, variagdo estrutural de antibidticos toxicos ou pouco
eficazes e isolamento de novos antibioticos.

EL(II Pesquise mais

Para mais informacdes sobre a importancia terapéutica e perspectivas
para a descoberta e o desenvolvimento de novos antibioticos, leia o
artigo disponivel em: <http://www.scielo.br/pdf/qn/v33n3/35.pdf>.
Acesso em: 21 jun. 2016.

Antibidtico ideal

‘tz” Assimile

Antibidtico € todo composto derivado de organismos vivos, de seus
metabolitos ou sintetizados a partir de outros farmacos que possuem
a capacidade de proibir o crescimento e/ou causar a morte de
microrganismaos.
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Alem da atividade microbiana, um antibiotico pode ser considerado
ideal se apresentar:

» ACao microbiana seletiva e potente.

» Ser bactericida, e ndo somente bacteriostatico.

» Nao induzir o desenvolvimento da resisténcia microbiana.
« N&o ser destruido por enzimas teciduais e/ou bacterianas.

» N3o alterar a homeostasia ou causar efeito irritante, toxico ou
alérgico no hospedeiro

» Apresentar bom indice terapéutico com dose maxima tolerada e
dose minima curativa.

» Apresentar pequenos efeitos colaterais.

» Atingir rapidamente niveis bactericidas ou bacteriostaticos e
manté-los por um periodo.

« Ser administrado por todas as vias.
» Apresentar precos razoaveis.

Entretanto, até hoje ndo existe um antibiotico ideal, mas, sim, grupos
de medicamentos que preenchem certo nimero de requisitos citados.

Classificagao dos antibidticos

Além da classificacao dos antibidticos por apresentarem efeitos
bactericidas ou bacteriostaticos pela eliminagdo ou inibicdo da
multiplicagdo microbiana, respectivamente, existem diversos critérios
que podem ser adotados para classifica-los, sendo os principais:
origem, biossintese, acao predominante, mecanismo de acdo e
estrutura guimica..

Quadro 3.1| Classificacdo dos antibidticos

Antibioticos

Bacteriana Bacitracina, polimixina, tirotricina
Origem Fungica - Actimonicetos Estreptomicina, neomicina, oxitetraciclina

Fungica — Eumicetos Fumagilina, griseofulvina, penicilina

Derivados de Aminoacidos Cloranfenicol, penicilinas, cefalosporinas

L Derivados de Carboidratos Estreptomicina, gentamicina, lincomicina

Biossintese ) . . L

Derivados Acetato, Propionato Griseofulvina, macrolidios, tetraciclinas

Diversos Puromicina, rifamicinas
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Principal Agdo

Microrganismos gram-positivos
Microrganismos gram-negativos
Micobactérias

Ampla agao

Antifungica

Antiprotozoaria

Bacitracina, eritromicina, penicilina
Canamicina, colistina, neomicina

Canamicina, cicloserina, estreptomicina

Cloranfenicol, tetraciclina

Anfotericina, fungicidina, griseofulvina

Fumagilina, paromomicina

Mecanismo de
Agéo

Membrana Celular
Parede Celular
Sintese Proteica

Sintese de Purinas e Ac. Folico
DNA: Fungéo e Estrutura

Polimixinas, daptomicinas
Betalactamicos, glicopeptideos
Aminoglicosideos, tetraciclinas,
glicilciclinas, Macrolideos,
estreptogaminas, cloranfenicol,
lincosaminas,

Sulfonamidas, trimetropim
Quinolonas, nitroimidazolicos

Cicloserina, azaserina
Penicilinas, cefalosporinas

Derivados de monopeptidios
Derivados do &cido
6-aminopenicilanico e analogos
Derivados de 2-amino-1,3-
propanaodiol

Cloranfenicol

Estrutura Derivados de hidrocarbonetos Tetraciclinas, rifamicinas

Quimica aromaticos
Derivados macrolidicos Estreptomicina, neomicina, vancomicina
Poliénicos Anfotericina, nistatina
Polipeptidios Bacitracina, polimixina

Fonte: elaborado pela autora

E Exemplificando

Apesar dos diferentes critérios utilizados, frequentemente os antibidticos
de interesse clinico sdo classificados nas seguintes classes: sulfonamidas,
betalactamicos, glicopeptideos, anfenicais, tetraciclinas, aminoglicosideos,
fluoroquinolonas, antimicobacterianos, antituberculosos e macrolideos.

Quadro 3.2 | Principais classes de antibidticos

Classe Nome Bactérias-alvo Mecanls~mo Indicacées Clinicas | Reagdes Adversas
de Agéo
E. coli, Enterobacter,
Inibidor da enzima -
Proteus sp, Infecgdes do trato Hipersensibilidade,
Diidropteroato . -
Haemophilus sp, urinario, infecgdes eosinofilia e
Sintetase, inibindo A
Streptococcus . respiratorias, agranulocitose,
Sulfametaxol assim a sintese p
pneumonia, 5 enterocolite, anemia hemolitica,
ou agéo do acido
Shingella flexnere, . - otite média e aplasia medular,
félico. Possui agdo
Pneumocystis bact tat pneumonia flebite.
Sulfonamidas carinii acteriostatica
Hemolise de
eritrocitos,
Mycobacterium Inibe a sintese de Tratamento da anorexia, ndusea,
Dapsona .
leprae folato hanseniase vomito, febre,
dermatite alérgica
€ neuropatia
Inibidor nzin.
E. coli, bidor da e a Hipersensibilidade,
diidrofolato
Enterobacter, = eritema multiforme,
redutase, Infec¢des do trato .
Proteus sp, - disturbios
blogueando a urinario, infeccdes
Haemophilus sp, . . gastrointestinais
via de sintese do respiratorias,
Trimetoprim Streptococcus e hepéticos,
tetraidrofolato enterocolite,
pneumonia, . leucopenia,
necessario para a otite média e
Shingella flexnere, - neutropenia e
composicdo do pneumonia
Pneumocystis . trombocitopenia e
material genetico
carini ﬂeuropat\a
bacteriano.
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Penicilinas Naturais

Streptococcus sp,
Pneumococcus

Agentes inibidores
da sintese da
parede bacteriana,

Endocardite,
Erisipela, faringite

Hipersensibilidade,
choque anafilatico

sp, Clostridiun pois impedem bacteriana, com edema de
(Penicilina G, M
Penicilina V) tetani, Treponema, reacdo de } gonorreia, ) glote % mortel
Leptospira sp, transpeptidagdo pneumonia, sifilis, erupgdes cutaneas
Meningococos Possuem agéo leptospirose eritematosas.
. bactericida
Agentes inibidores Shigueloses,
da sintese da meningite
Penicilinas parede bacteriana, bacteriana ndo Hipersensibilidade

Semissinte-ticas
(Amoxicilina e
Ampicilina)

Shingella sp,
Meningococos

pois impedem
reagdo de
transpeptidagédo
Possuem acéo
bactericida,

adquirida em
ambiente hospitalar
e pneumonia
adquirida na
comunidade.

com urticaria, rash
cuténeo, prurido e
angioedema

Cefalosporinas

E. coli, Klebsiella
sp, Proteus
mirabillis

Agentes inibidores
da sintese da
parede bacteriana,
pois impedem
reacdo de
transpeptidagdo
Possuem agédo
bactericida,

Endocardite,
septicemias,
infeccoes
respiratorias e do
trato urinario.

Hipersensibilidade,
nefrotoxicidade
diarreia

Enterobacteriaceae,

Agentes inibidores
da sintese da
parede bacteriana

Infecgdes
complicadas e
ndo complicadas
do trato urinario,
inclusive
pielonefrite e

Monobactans Haemophilus pois impedem cistite; infecgdes Flebite e
(Aztreonam) influenzae e reagdo de das vias tromboflebite
gonococos transpeptidag&o respiratérias baixas;
Possuem acéo septicemias;
bactericida. infeccdes da
pele e faneros,
intra-abdominais e
ginecologicos.
Agentes inibidores
ger Endocardite
da sintese da
bacteriana, . R
parede bacteriana, ~ Erupgdo cuténea,
Carbapenems Staphylococcus infecgdes do ]
pois impedem . urticaria, prurido,
(imipenem, e Pseudomonas . trato urinario, A
reacdo de sibilancias e
meropenem) aeruginosa . intra-abdominais, -
transpeptidagdo - confuséo.
Z cutaneas e tecidos
Possuem agéo
moles
bactericida.
InfecgGes graves
causadas por
cepas sensiveis de
. Hipersensibilidade,
Agente inibidor da Staphylococcus P Ses cutaneas
sintese da parede resistentes a meticilina SVUDQfSS cutaneas,
maculares,
bacteriana, pois ém pacientes .
Glicopeptideos Vancomicina Staphylococcus impede reagdo de alérgicos a penicilina anafilaxias,
- endocardite, nefrotoxicidade,
gar‘spept\fjaqao septicemia; infeccdes | ototoxicidade,
OSsul agao o & .
G osseas; infeccoes sindrome do
bactericida das vias aéreas h
inferiores, de pele e Pescogo vermeino,
partes moles; colite
pseudomembranosa
Inibe a sintese
Febre tifoide
proteica bacteriana
- e paratifoide, Anemia,
e impede a ligagdo
Salmonela typhi, L L meningite, agranulocitose,
Meningococos, do RNAm a fragao infeccdes por trombocitopenia
Anfenicdis Cloranfenicol ) . ribossomal 508, .

Pneumococcus sp,

blogueando a

anaerobicos,

aplasia, sindrome

Tetraciclinas

Haemophilus formacao dos infecgdo do globo cinzenta do recém-
e Ud(éos Aci0 ocular, clamidioses, | nascido.
ga?terwosta’t\c@a abcesso cerebral
Inibem a sintese
proteica bacteriana .
por ligarem-se ao Colera, gonorreia
- flis;
Rickettsia, RNAm na fragdo fjéé‘&jg?o Hepatoxicidade,
Cloridrato e Fosfato | clamidias, ribossomal 308, intolerancia

de Tetraciclina

micoplasmas,
espiroquetas

blogueando
a formagéo
dos peptideos
Possui agédo
bacteriostatica

da penicilina;
tratamento da
acne; uretrites ndo
especificas.

gastrointestinal,
nauseas e diarreia
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Aminoglicosideo

Estreptomicina,
gentamicina,
amicacina,
espectinomicina,
framicetina

E. coli

Inibem a sintese
de bactéria gram-
negativa. Possuem
acdo bactericida

Infecgdes do
trato urinario
(nefrites e cistites),
septicemias,
infeccdes
respiratorias e por
gram-positivas.

Ototoxicidade,
nefrotoxicidade,
vertigem, zumbido,
ataxia, diminui¢ao
da acuidade
auditiva

Fluoroquinolonas

Ciprofloxacina
Ofloxacina e
Perfloxacina

Enterobacteriaceae,
Haemophilus
influenzae,

Moraxella catarrhalis
(Branhamella
catarrhalis), Neisseria

Inibem a

Topoisomerase |l
(DNA girase), ndo
permitindo que o
DNA se organize,

Infecgéo do

trato urinario,
respiratorio; otite
externa; gonorreia;

Nauseas e vomitos,
sonoléncia e
tontura, pode
ocorrer anemia

orrh impedindo a rostatite p
gonorrhoe P! p hemolitica
Pseudor sintese proteica bacteriana
aeruginosa S&o bactericidas.

Irritacéo

Inibe crescimento

cutanea do trato
gastrointestinal
e ocular, causa

Antituberculoso/
Macrolideos

Rifampicina

Mycobacterium
N. meningitidis

Inibe a atividade da
RNA-polimerase
DNA dependente

Tratamento da
tuberculose e
hanseniase

- Mycobacterium bacteriano por Tratamento da .
Antimicobacteriano Clofazimina ) alteracdo de
leprae ligar-se ao DNA da hanseniase. -
coloragéo das
micobactéria
fezes, urina, saliva,
suor e aumenta a
glicemia,
Neuropatia
periférica, neurite
Inibe a sintese do Sﬂpe“:é‘sdét:fa‘os
acido micolico que | Tratamento da . N
. hipersensibilidade,
Isoniazida Mycobacterium esta presente na tuberculose tontura
parede celular de pulmonar, ’
micobactérias parestesia, torpor,
encefalopatias,
Antituberculoso mduqaoAde
convulsdes.
Prurido, dor
Inibe a articular,
Mycobacterium incorporacao do Tratamento da disturbios do trato
Etambutol acido micolico gastrointestinal,
tuberculosis . tuberculose
a parede dor abdominal,
micobacteriana cefaleia, tontura,
confuséo mental
Impedem a
transpeptidagéo,
nterrompen -
interrompendo a Infecgdes do trato
sintese proteica .
Eritomicina, ~ N respiratorio inferior;
P nas subnidades
Macrolideos Claritomicina, Bordetella pertussis 505. Acio acne; pneumonia Toxicidade
Azitromicina a0 otite média e
bacteriostatica e, infeccdes genitais
dependendo da < 9
dose, tem acado
bactericida
Rubor facial,

prurido, rash
cutaneo, epistaxe,
metrorragia,
purpura,
hemorragia
gengival,
trombocitopenia,
inapeténcia e
ictericia.

Fonte: Adaptado de: <http://es.slideshare.net/RenataFigueredo1/58754491-tabelaantibioticos>. Acesso em: 29

ago. 2016

Sem medo de errar

Agora quetivemos a oportunidade de compreender as caracteristicas
gerais e a patogenicidade das bactérias responsaveis por infeccdes que
demandam exames diagnosticos para seu isolamento, identificacdo
e tratamento adequados, vamos solucionar a situacao-problema
apresentada no Didlogo Aberto, no inicio desta se¢ao.
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! Atencao

Visto o grande numero de pessoas acometidas por infeccdes
microbianas, € extremamente importante compreender que erros de
administracao de antimicrobianos sdo relevantes, pois podem interferir
Nna seguranca do paciente por nao interromperem a progressao da
doencga.

A meningite — inflamacdo das membranas (meninges) que revestem
o encéfalo e a medula espinhal —, que pode ser desencadeada por
infec¢cOes bacterianas, virais, fungicas ou parasitarias, de fato requer
medidas médicas de emergéncia por afetar 6rgdos nobres do sistema
nervoso central. Seus sintomas correspondem aos apresentados por
Renato, como dor de cabeca, rigidez na nuca com dificuldade de
dobrar 0 pescoco, nausea, vomito, febre alta, sonoléncia e cansaco
excessivo, maior sensibilidade e intolerancia a luz (fotofobia) e confusao
mental. Cabe destacar que a meningite meningocaocica provocada pela
bactéria Neisseria meningitidis tem uma alta incidéncia, direcionando
o profissional de saude a iniciar o tratamento do paciente com o
antibiotico ceftriaxona por via intravenosa durante 7 dias. Entretanto, a
ineficiéncia na involucao do quadro clinico pode indicar que © agente
etiologico ndo tinha origem bacteriana, mas, sim, viral, parasitaria ou
fungica.

O resultado de exames laboratoriais de sangue, imagem ou
puncao lombar para coleta de liquido cefalorraquidiano pode definir
a origem do patdgeno microbiano, pois, se for viral, tem o tratamento
muitas vezes dispensavel pelo desaparecimento natural dos sintomas.
Porém, no caso de uma meningite criptococica, € indicada a
administragdo de alta dosagem de antifungicos, como a anfotericina
B e flucitosina. Assim, o conhecimento das caracteristicas dos
agentes antimicrobianos no tratamento de infeccdes € fundamental
para a seguranca, bem-estar e beneficio do paciente ao conter
adequadamente a doenca, minimizando possiveis prejuizos a sua
saude e o risco de morbimortalidade relacionada aocs medicamentos,
ao prolongamento do tempo de internacdo e a elevacao significativa
dos custos assistenciais.
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Avancando na pratica

Disponibilidade de antibidticos
Descricao da situagao-problema

O mesmo pronto atendimento ginecologico do hospital
destacado em Didlogo Aberto recebeu Soraya, mulher branca de 32
anos, queixando-se de nauseas, vomitos, dor de cabeca, taquicardia e
erupcdes pelo corpo. A paciente tambem relatou estar sob tratamento
com metronidazol (500 mg, 2 vezes ao dia, durante 7 dias), indicado
para uma vaginite, e ter feito o consumo de alcool no dia anterior.

@ Lembre-se

O uso agudo de alcool pode afetar a disponibilidade de antibidticos
ao competir pelas mesmas enzimas metabolizantes, causando uma
sobrecarga ao figado e sisterna imunologico. Dessa maneira, a interacao
entre alcool e alguns antibidticos pode inibir o processamento do
remedio, prolongando e intensificando sua disponibilidade, o que
aumenta o risco de efeitos colaterais.

Segundo a situacao descrita, vocé seria capaz de eleger o que
pode ter ocorrido com a paciente? Ainda sob esta perspectiva, qual € a
importancia da adesdo e do cumprimento adequado das orientacdes
medicas durante o tratamento com antibioticos pelo paciente?

Resolucao da situacdo-problema

Os sintomas destacados por Soraya de nauseas, vomitos, dor de
cabeca, taquicardia e erupcdes pelo corpo durante tratamento com
O antimicrobiano metronidazol, concomitantemente ac consumo
de alcool, podem ter originado estas manifestacdes clinicas como
efeitos colaterias pelo prolongamento da disponibilidade da droga.
Como descrito anteriormente, o alcool e alguns medicamentos
competem pelas mesmas enzimas metabolizantes, causando uma
sobrecarga ao figado e sistema imunologico.

Portanto, torna-se fundamental seguir corretamente as instrucoes
medicas como horario, intervalo, dose e ingestdo de alimentos
e medicamentos simultaneamente ao tratamento com alguns
antibioticos. De fato, o tratamento com metronizadol pressupde evitar
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a ingestdo de bebidas alcoolicas ou medicamentos que contenham
alcool em sua formulacado, devido ao efeito antabuse (sensacao de
calor, vermelhidao, vOmito e taquicardia) que podem provocar.

)
4 Facavocé mesmo

Elabore uma tabela com trés antibidticos que tém sua eficiéncia
reduzida pela ingestao de alcool ou alimentos, destacando sua classe,
a justificativa da interacdo medicamentosa e 0s sintomas colaterais
resultantes relacionados.

Faca valer a pena

1. Antibidtico é todo composto derivado de organismos vivos, de seus
metabolitos ou sintetizados a partir de outros farmacos capazes de proibir o
crescimento e/ou causar a morte de:

a) Bactérias.

b) Bactérias gram-positivas.
c) Bactérias gram-negativas.
d) Bactérias e fungos.

e) Bactérias, fungos, protozoarios e helmintos.

2. Embora os antibidticos apresentem importancia fundamental
no tratamento das doencas infecciosas, seu uso inadequado pode
especialmente favorecer:

a) Diminuicédo da patogenicidade bacteriana.

b) Alteracdes no material genético do hospedeiro.

c) Bactérias resistentes.

d) Fortalecimento e aumento da imunidade do hospedeiro.

e) Bactérias vulneraveis.

A _ descoberta ao acaso por Alexander Fleming em 1928,
ao esquecer placas de culturas bacterianas contaminadas pelo fungo
posteriormente identificadocomo ______ que induziu a formacao de
um____ indicando atividade antimicrobiana, foi o grande marco no

tratamento das infeccdes bacterianas. Indique a sequéncia que preenche
corretamente as lacunas:

a) Penicilina, Penicillium, micélio.
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b) Penicilina, Penicillium, halo transparente.
c) Penicilina, Candida albicans, micélio.
d) Amoxicilina, Penicillium, halo transparente.

e) Cefalosporina, Candida albicans, halo transparente.
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Secao 3.2

Antimicrobianos
Dialogo aberto

Caro aluno, estudaremos a partir de agora 0s principais agentes
e estratégias para o tratamento de infeccdes microbianas. Maria de
Lourdes chegou ao pronto atendimento queixando-se de falta de ar,
dor no peito, tosse com muito catarro e febre alta, e sua anamnese
em conjunto com exames laboratoriais e radiografia do torax
orientaram o diagnostico de uma pneumonia bacteriana. Foi indicado
a ela tratamento oral com cefuroxima 500 mg, 12/12 horas, por 10
dias, entretanto Maria de Lourdes retornou ao pronto atendimento
apos este periodo de tratamento relatando que nao houve melhora
significativa dos sintomas.

Segundo a situacdo descrita, vocé conseqguiria indicar o que
pode ter acontecido com Maria de Lourdes? Sob esta perspectiva,
qual € a importancia do conhecimento dos mecanismos de acao
dos antimicrobianos no tratamento de infeccdes? Para que vocé
organize e apreenda conceitos que permitirdo que vocé chegue a
uma conclusao, apresentaremos 0s mecanismos de acdo de agentes
antimicrobianos que atuam na parede celular de microrganismos, em
sua membrana celular, na sintese proteica ou No acido nucleico.

Nao pode faltar

Agentes antimicrobianos sdo compostos capazes de impedir
o crescimento (efeito microbiostatico) e/ou causar a morte (efeito
microbicida) de microrganismos como bactérias, fungos, protozoarios,
parasitas e virus. Para tanto, podemos classificar a atuacao desses
agentes de acordo com seus alvos de acdo na sintese e/ou fungéo
de estruturas microbianas como a parede celular, membrana celular,
proteinas ou acidos nucleicos.
ED Reflita

O conhecimento dos mecanismos de a¢do dos antimicrobianos permite
compreender sua natureza e seu grau de seletividade e/ou toxicidade.
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&z” Assimile

Microbicidas sdo agentesantimicrobianos que matam os microrganismaos,
enguanto os microbiostaticos inibem o crescimento microbiano.

Antimicrobianos que atuam na sintese e/ou funcdo da parede
celular

1. Betalactamicos

Apresentam especialmente efeito microbicida por possuirem anel
betalactémico no seu nucleo estrutural, sendo que caracteristicas
da cadeia lateral definem seu espectro de acdo e suas propriedades
farmacoldgicas. Atuam na sintese de peptidoglicanos (polissacarideo
responsavel pela manutencéo da integridade da parede celular) ao
penetrarem no microrganismo, ligando-se e inibindo as proteinas
ligadoras de penicilina (PLP) responsaveis pelo passo final da sintese da
parede microbiana. Neste sentido, a resisténcia a estes agentes pode
ocorrer pela producdo de betalactamases, modificacdes estruturais
de PLP ou diminuicdo da permeabilidade microbiana. Pertencem
a este grupo as penicilinas, cefalosporinas, os carbapénicos e
monobactamicos.

« Penicilinas: descobertas em 1928 por Fleming permanecem
até hoje como uma excelente classe de antimicrobianos. Sao
classificadas em penicilinas naturais ou benzilpenicilinas (penicilina
G e V), aminopenicilinas (amoxicilina e ampicilina); penicilinas
resistentes as penicilinases (oxacilina) e penicilinas de amplo espectro
(carboxipenicilinas e uroido-penicilinas), que podem ser obtidas pela
associacao com inibidores de betalactamase na tentativa de evitar a
aquisicao de resisténcia das bactérias.

v=| Exemplificando

Penicilinas de amplo espectro pela associacdo com inibidores de
betalactamase podem ser representadas por amoxicilina e acido
clavulanico, eficientes em Staphylococcus aureus e Haemophilus
influenzae; ticarcilina e acido clavulanico contra Escherichia coli,
Klebsiella spp., Pseudomonas aeruginosa, entre outros; ampicilina
e sulbactam em Staphylococcus aureus e Haemophilus influenzae,
Escherichia coli, Klebsiella spp., entre outros; piperacilina e tazobactam
contra Haemophilus influenzae, Neisseria gonorrhoeae e Moraxella
catarrhalis.
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Sao indicadas especialmente no tratamento de pneumonias, otites,
sinusites, faringites e epiglotites, infeccdes cutaneas ou do aparelho
reprodutor, meningites e endocardites bacterianas e como profilaxia
em febre reumatica ou endocardites, por exemplo. Podem apresentar
como efeitos colaterais, que variam de menor ou maior gravidade,
reacdes de hipersensibilidade, manifestacdes cutaneas, toxicidade
renal ou hematologica e neurotoxicidade.

« Cefalosporinas: classificadasem geracdes de acordo com atividade
antimicrobiana e caracteristicas farmacocineticas e farmacodinamicas.
Cefalosporinas de 12 geragdo sdo indicadas em infeccdes de
pele ou do trato urindrio, partes moles e faringite estreptococica,
sendo muito ativas contra cocos gram-positivos, moderadas contra
Escherichia coli, Proteus mirabilis e Klebsiella pneumoniae e sem
atividade ao Haemophilus influenzae ou estafilococos resistentes a
oxacilina, pneumococos resistentes a penicilina, Enterococcus spp.
e anaerobios. Cefalosporinas de 22 geracdo (cefoxitina, cefuroxima,
cefuroxima axetil e cefaclor) sdo recomendadas no tratamento de
infeccdes respiratorias; urinarias, pelvicas ou ginecologicas; de pele;
sinusites ou otites médias, entre outras. Possuem maior atividade contra
Haemophilus influenzae, Moraxella catarrhalis, Neisseria meningitidis e
Neisseria gonorrhoeae em relacao as de 12 geracao. Cefalosporinas
de 32 geracdo (ceftriaxona, cefotaxima e ceftazidima) sdo indicadas
no tratamento de uma variedade de infeccdes por microrganismos
gram-negativos, como meningites por Haemophilus influenzae,
Neisseria meningitidis, Streptococcus pneumoniae e Pseudomonas
aeruginosa. Cefalosporinas de 42 geragao (cefepima) conservam
a acao sobre microrganismos gram-negativos, incluindo atividades
antipseudomonas, e contra COCOs gram-positivos, especialmente
estafilococos sensiveis a oxacilina. As cefalosporinas apresentam
uma boa tolerancia, sendo que os principais efeitos colaterais sao a
tromboflebite e reacdes de hipersensibilidade.

» Carbapénicos (Ertapenem, Imipenem, Meropenem): sao ativos
contra estreptococos, estafilococos, enterobacterias, Pseudomonas
aeruginosa, Haemophilus spp. e algumas bactérias anaerobias.
Particularmente uteis no tratamento de infeccdes por bactérias
resistentes a outros antibioticos. Utilizadas no tratamento de infeccdes
polimicrobianas.
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» Monobactamicos (Aztreonam): apresentam atividade restrita a
microrganismos gram-negativos e aerobios. Sao essencialmente nao
alérgicos, sendo indicados no caso de pacientes sensiveis a penicilinas
e cefalosporinas.

2. Glicopeptideos

Sao representados principalmente pela vancomicina, teicoplanina
e ramoplanina, apresentando efeitos essencialmente microbicidas
com espectro restrito a microrganismos gram-negativos. Alem de
atuarem inibindo a sintese de peptidoglicanos, sdo capazes de alterar a
permeabilidade da membrana citoplasmatica e interferir na sintese de
RNA citoplasmatico.

Antimicrobianos que atuam na sintese e/ou fungdo da membrana
celular

Polimixinas

Sao constituidas por um peptideo ciclico derivado de bactérias
gram-positivas como Paenibacillus polymyxa com uma longa cadeia
hidrofobica que interage com fosfolipideos da membrana microbiana,
quebrando-os e gerando um desequilibrio osmaotico celular. Polimixinas
B e E (também conhecidas como colistinas) sdo usadas no tratamento
de infeccdes bacterianas do tipo gram-negativo, como as causadas
por cepas de Pseudomonas aeruginosa. Entretanto, seu uso clinico €
restrito por serem altamente neurotoxicas e nefrotoxicas.

Antimicrobianos que atuam na sintese e/ou fungdo de proteinas
1. Rifampicina

Inibe a transcricao de proteinas (sintese de RNA mensageiro a partir
do DNA) pela ligacao e inativagdo da RNA polimerase dependente de
DNA. E efetiva contra microrganismos gram-positivos € gram-negativos,
incluindo o bacilo de Koch responsavel pela tuberculose.

2. Aminoglicosideos

Inibem a traducdo de proteinas ao ligarem-se a subunidade 30S do
ribossomo microbiano, impedindo a leitura correta do RNA mensageiro
e sintese da proteina correspondente. Apresentam efeito microbicida
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de amplo espectro, e sdo ativos contra bacilos gram-negativos
(principalmente  enterobactérias),  micobactérias,  enterococos,
Pseudomonas aeruginosae, estafilococos. Eles incluem a amicacina,
canamicina, estreptomicina, gentamicina, neomicina, netilmicina e
trobamicina. Podem induzir ototoxicidade, nefrotoxicidade e paralisia e
blogueio neuromuscular como efeitos colaterais.

3. Tetraciclinas

Formadas quimicamente por quatro anéis, as tetraciclinas tambem
atuam inibindo a traducdo de proteinas ao ligarem-se a subunidade 30S
do ribossomo microbiano, inativando o sitio A e a leitura correta do
RNA mensageiro e sintese da proteina correspondente. Seu uso clinico
€ vasto por sua baixa toxicidade, alta resisténcia e amplo espectro de
acao. De fato, possuem efeito microbiostatico em bactérias gram-
positivas (Streptococcus, Diplococcus e Clostridium), gram-negativas
(Neisseria, Haemophilus, Shigella, Bordetella, Escherichia coli, entre
outras), alguns protozoarios como Entamoeba e Trichomonas e
até alguns fungos (Actinomyces). Neste sentido, sdo indicadas no
tratamento de infeccdes de pele, oculares, urogenitais, gastrointestinais,
respiratorias e sistémicas. Podem apresentar como efeitos colaterais
disturbios gastrointestinais e rea¢cdes de hipersensibilidade.

4. Macrolideos, Lincosamidas e Estreptograminas

Inibem a tradugao de proteinas ao ligarem-se a subunidade 50S
do ribossomo microbiano, impedindo a elongacao do peptidio pela
peptidil-transferase. Assim como as tetraciclinas, apresentam uso clinico
amplo por sua baixa toxicidade, alta resisténcia e grande espectro de
acao pelo seu efeito microbiostatico para a maioria das bactérias e efeito
microbicida para alguns gram-positivos. Sdo indicados especialmente
no tratamento de infec¢des respiratorias, sendo que os macrolideos
sao representados pela eritromicina, roxitromicina, azitromicina e
claritromicina; as lincosamidas pela clindamicina contra anaerobios,
principalmente o grupo Bacteroides fragilis e estreptograminas pela
dalfopristina (estreptogramina A) e quinupristina (estreptogramina B).

5. Oxazolidinonas
Também atuam na inibi¢ao na tradug¢ao de proteinas ao ligarem-se

a subunidade 50S do ribossomo microbiano, impedindo a elongacao

U3 - Mecanismos de agdo dos antimicrobianos

123



124

do peptidio pela peptidil-transferase. Representam uma classe de novos
antimicrobianos sintéticos com ag¢ao bacteriostatica principalmente
contra gram-positivos, contribuindo para o tratamento de infeccdes
por estafilococos e enterococos.

6. Cloranfenicol

Compartilna do mesmo alvo de agdo das tetraciclinas e
oxazolidinonas, com inibicao na traducao de proteinas ao ligar-se a
subunidade 50S do ribossomo microbiano, impedindo a elongacado
do peptidio pela peptidil-transferase. Apresenta efeito microbiostatico,
sendo prescrito especialmente no tratamento de meningites por
Haemophilus influenzae, Neisseria meningitidis e Streptococcus
pneumoniae. Entretanto, sua boa distribuicao tecidual, inclusive pelo
Sistema Nervoso, restringe seu uso clinico especialmente pelo risco de
toxicidade para medula ossea.

Antimicrobianos que atuam na sintese e/ou funcdo de acidos
nucleicos

1. Quinolonas

Atuam inibindo a duplicacdo do DNA microbiano por sua ligacao
a subunidade beta das DNA girases, impedindo a atividade destas
enzimas essenciais no enrolamento e relaxamento das fitas de DNA.
Apresentam efeito bactericida em microrganismaos gram-positivos e
gram-negativos, com baixa atividade contra anaerobios que permitem
a manutencao da microbiota resistente. Também sdo classificadas em
quinolonas de 12 geracao (acido nalidixico) ou fluoroguinolonas com
boa atividade antibacteriana e boas propriedades farmacologicas de
22 geracao (ciprofloxacina, enoxacina, lomefloxacina, norfloxacina e
ofloxacina), 32 geracdo (levofloxacina, gatifloxacina, moxifloxacina e
sparfloxacina) e 42 geracéao (trovafloxacina).

2. Metronidazol

Inibe a sintese e funcdo de acidos nucleicos pela oxidacao e
degradacdo do DNA. Derivado do nitroimidazol com atividade inicial
antiprotozoaria, mas também com espectro de acdo microbicida
contra bacilos gram-negativos anaerobios, contra bacilos gram-
positivos esporulados e contra todos os cocos anaerdbios. E o
antimicrobiano de escolha contra o grupo Bacteroides fragilis e
apresenta efeitos colaterais brandos, como disturbios gastrointestinais
e cefaleia.
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U9 Pesquise mais

Para mais informacdes sobre o mecanismo de acdo dos agentes
antimicrobianos, consulte a Anvisa. Disponivel em: <http://www.anvisa.
gov.br/servicosaude/controle/rede_rm/cursos/rm_controle/opas_web/
modulol/conceitos.htm>. Acesso em: 31 jun. 2016.

Sem medo de errar

Agora que tivemos a oportunidade de compreender as
caracteristicas gerais e a patogenicidade das bactérias responsaveis
por infeccdes que demandam exames diagnosticos para seu
isolamento, identificacdo e tratamento adequados, vamos solucionar
a situacao-problema apresentada no Dialogo Aberto desta secao.

! Atencédo

Em razdo do grande numero de pessoas acometidas por infecgdes
microbianas, é extremamente importante compreender a importancia
da selecdo e posologia (dose, tempo e intervalos de administracéo e via
de administracdo) corretas na prescricao de medicamentos.

Apesar do tratamento com antibiotico adequado a pneumonia
bacteriana, sua ineficacia em sublinhar os sintomas relatados por
Maria de Lourdes pode ter ocorrido tanto por erro no horario e/ou
intervalo da ingestdo do medicamento pelo paciente, como por
equivoco da prescricao de cefuroxima pelo médico a uma pneumonia
provocada por uma cepa bacteriana resistente a cefalosporina. Uma
possivel solucao para esta situacao seria a orienta¢cdo ao paciente da
importancia de seguir o horario e/ou intervalo correto da ingestdo
especialmente de antibioticos ou a prescricao da fluoroguinolona
levofloxacina 500 mg, 1 vez ao dia. Portanto, este caso evoca a
importancia da correta selecdo e posologia de antimicrobianos no
tratamento adequado de infeccdes microbianas.

Avancgando na pratica

Recaida de amigdalite bacteriana
Descricao da situagao-problema

O mesmo pronto atendimento hospitalar destacado no Dialogo
Aberto recebeu Monica, mulher negra de 21 anos, queixando-se de dor
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de garganta ao engolir, febre, prostracdo e cefaleia. O exame clinico
inicial verificou a presenca de pus nas amigdalas (tonsila palatina) e
aumento dos linfonodos (ganglios) do pescoco. Em conjunto, o relato
e 0 exame clinico direcionaram o medico Dr. Paulo na identificacdo
de uma amigdalite bacteriana e a consequente prescricdo de 1 capsula
de amoxicilina 500 mg, de 8 em 8 horas (3 vezes ao dia) durante 7
dias. Apos o 32 dia de tratamento e sentindo uma melhora acentuada
dos sintomas, Monica comegou a negligenciar o horario da ingestao
do comprimido, aumentando seu intervalo para 12 horas e em
horarios inconsistentes. Apos 2 semanas do téermino do tratamento,
ela retornou ao pronto atendimento apresentando os sintomas
anteriores de forma muito mais severa, relatando sua inconsisténcia
durante o tratamento anterior.

@ Lembre-se

Para que um antibiotico seja capaz de inibir o crescimento ou causar
a morte microbiana, é necessario que ele seja mantido a certa
concentragao no sangue por determinado tempo. Neste sentido, estudo
da farmacocinética e farmacodinamica de cada medicamento orienta
a dose que deve ser ingerida, bem como o intervalo, para que atinja a
concentragao ideal terapéutica.

Segundo a situacao descrita, vocé conseguiria imaginar os motivos
que levaram Mobnica a ter uma recaida no quadro de amigdalite
bacteriana? Sob esta perspectiva, qual € a importancia de seguir
corretamente o tratamento proposto com antibioticos?

Resolucao da situacdo-problema

A dor de garganta provocada pela inflamacéo de amigdalas e/ou
faringe € um quadro clinico muito comum na pratica medica e pode
ser transmitida pela inalacao de goticulas eliminadas por tosse ou
espirro de pessoas contaminadas. A auséncia de sintomas virais tipicos
COMO espirro e congestao nasal, juntamente com a presencga de pus
e aumento dos linfonodos na area afetada, direciona o diagnostico
para uma amigdalite bacteriana, principalmente provocada por
Estreptococos do grupo A (faringoamigdalite estreptococica). Este
diagnostico podera ser confirmado pela coleta de material da area
inflamada por swab ou zaragatoa para posterior avaliacao laboratorial.
Com isto, a prescricao de amoxicilina 500 mg, de 8 em 8 horas, é
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indicada no controle bacteriano, visto que esta € a dose e 0 tempo
em que o antibidtico atingira sua concentracao ideal no sangue.

Ao aumentar o intervalo entre as doses e em horarios
inconsistentes, Mdnica interferiu na concentracao terapéutica do
antibiotico necessaria para que ele realizasse sua acao bactericida,
nao eliminando todas as bactérias. Aguelas que sobreviveram ao
tratamento multiplicaram-se e foram efetivas em gerar uma nova
infeccdo microbiana com sintomas mais acentuados por serem
bactérias mais resistentes. Isto evoca a importancia do cumprimento
das orientacdes medicas de forma adequada especialmente durante
o tratamento com antibioticos.

o
4 Facavocé mesmo

Elabore uma tabela com trés outros agentes antimicrobianos que
poderiam ter sido selecionados para o tratamento de faringoamigdalite
bacteriana, indicando dose, intervalo e duracdo de tratamento.

Faca valer a pena

1. Agentes antimicrobianos sdao compostos capazes de impedir o
crescimento e/ou causar a morte de:

a) Bactérias.

b) Bactérias e virus.

c) Bactérias, virus e fungos.
d) Bactérias e fungos.

e) Bactérias, virus, fungos e parasitas.

2. Betalactamicos e glicosideos afetam microrganismos patogénicos por
atuarem:

a) Na sintese de peptidoglicanos integrantes da parede celular.
b) Na permeabilidade da membrana citoplasmatica.

c) Na transcricao de proteinas.

d) Na tradugdo de proteinas.

e) Na duplicacdo de DNA.
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3. Pertencem a classe dos betalactamicos:

a) Penicilinas, cefalosporinas, carbapénicos e monobactamicos.
b) Penicilinas, cefalosporinas, polimixinas e monobactamicos.

c) Penicilinas, cefalosporinas, carbapénicos e aminoglicosideos.
d) Tetraciclinas, cefalosporinas, carbapénicos e monobactamicos.

e) Penicilinas, quinolonas, carbapénicos e monobactamicos.
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Secao 3.3

Técnicas
Dialogo aberto

Caro aluno, estudaremos a partir de agora as principais técnicas de
esterilizacdo e desinfeccao. Vamos a!

No mesmo pronto atendimento destacado no Convite ao
Estudo, Maria e outras trés pessoas apresentaram sintomas como
febre e cefaleia, foram diagnosticadas com gripe e voltaram para
casa. Apos trés dias, os sintomas continuaram e ainda surgiram
outros como rigidez do pescogo, vomitos, manchas avermelhadas
na pele, sonoléncia e dificuldade de visdo a luz. Finalmente os
individuos foram diagnosticados com meningite, inflamacdo das
meninges que revestem todo o sistema nervoso. Essa inflamacgao
pode ocorrer em razao de microrganismos e diversos fatores, como
exposicdo a agentes quimicos, medicamentos ou um tumor que
invade as meninges. Considerando essa situacao vocé saberia dizer
como ocorreu a contaminacdo dessas pessoas? Quais medidas
de esterilizacdo e desinfeccdo podem ser tomadas para evitar essa
contaminagao?

Para vocé conseguir responder a estes guestionamentos serao
apresentados nesta secdo 0s principais conceitos que permitirdo a
vocé compreender o porqué dessa situagcao e consequentemente
chegar a uma conclusao.

Nao pode faltar

Processo de esterilizacdo e desinfeccao

Quando falamos dos processos de desinfeccao e esterilizacao €
importante lembrar que o processo de desinfeccao elimina a maioria
dos microrganismos, exceto os esporos de bactérias, de objetos
inanimados, por meio de agentes fisicos e quimicos. O processo de
esterilizacao elimina completamente todos os tipos de células, esporos
e virus. Ideal para objetos inanimados que serdo utilizados em processos
Cirdrgicos.
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O processo de desinfeccao € muito utilizado em objetos inanimados
como utensilios, paredes e chaos, feito por meio de agentes quimicos
ou fisicos, por exemplo, alcool 70%, iodo, cloro, agua em ebulicdo,
entre outros.

O processo de esterilizacdo € comum em procedimentos
microbiologicos, como materiais € agua utilizados na preparacao de
meios de cultura e solucdes para o cultivo de microrganismos, € devem
ser isentos de qualquer forma de vida. Desse modo, os termos estéril,
esterilizar e esterilizagado referem-se a auséncia total ou destrui¢cdo total
de todos os microrganismos, por exemplo, flambagem, calor seco e
calor umido sob pressao (autoclavagem).

vz| Exemplificando

O processo de flambagem envolve aquecer, por exemplo, a alca de
platina na chama do bico de Bunsen, destruindo todos os microrganismaos
existentes, antes de utiliza-la.

Figura 3.1 | Processo de flambagem

Fonte: <http://www.istockphoto.com/br/foto/bico-de-bunsen-gm182228036-111530307?st=97d2c0c>. Acesso em

18 fev. 2016.
& Reflita
[e)

- Os agentes fisicos sdo: calor, frio, radiacao, dessecacao, filtracdo, ondas
ultrassonicas, alteracao dos gases da atmosfera.
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- Os agentes quimicos sdo: desinfetantes, antissépticos, agentes
antimicrobianos.

8
4 Facavocé mesmo

Faca uma pesquisa a respeito da diferenga entre antissepsia, agentes
biocidas e agentes biostaticos.

&g& Assimile

Quando tratamos sobre os processos de controle microbiano, € importante
também controlarmos os fatores que influenciam no crescimento
microbiano, como temperatura, pH, substrato e tipo de microrganismo.

- Agentes fisicos:
Seco - Forno ou estufa, flambagem, incineragdo.
« Calor: <
Umido - Fervura, tindalizagdo e autoclavaco.

lonizante — Raios X e gama.

« Radiacao: <
Né&o ionizante — Raios UV.

« Filtragdo — Filtros com poros microscopicos (0,22 um) que tém
a capacidade de reter os microrganismaos; 0s mais usados sao de
porcelana, ceramica e papel celulose.

A Figura 3.2 ilustra uma autoclave, um equipamento muito utilizado
nos processos de esterilizacao. Esse equipamento pode ser utilizado
em laboratorios, hospitais e locais onde ha procedimentos de manicure
e pedicure, mas o seu tamanho varia conforme a necessidade do local.

Figura 3.2 | Autoclave

Fonte: <https://en.wikipedia.org/wiki/Autoclave>. Acesso em: 15 jul. 2016
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- Agentes quimicos:

» Gases ou vapores (formaldeido etc.).

» Oxidantes (agua oxigenada, hipoclorito de sodio etc.).
» Metais pesados (sulfato de cobre, mercurio etc.).

» Quimicos alcool.

* lodo.

Os metodos de esterilizacao e desinfeccao podem agir Nos
microrganismos das seguintes maneiras:

* Lesdo dos acidos nucleicos.

» Desnaturacao das proteinas.

* Inibi¢do do metabolismo.

» Ruptura da membrana celular.

Mesmo com todos esses processos de desinfeccdo e esterilizacdo
ha alguns microrganismos resistentes a eles. No quadro a seguir ha
alguns exemplos.

Quadro 3.3 | Microrganismos resistentes a processos de desinfeccdo

Nivel de Resisténcia Microrganismos

Alto Prions, esporos bacterianos, coccidios, mico-
bactéria

Intermediario Virus extremnamente pequenos ou nao lipidicos,
fungos

Baixo Bactérias na forma vegetativa, virus de tamanho
medio ou lipidico

Observacdo: Coccidios sao protozoarios parasitos. Bactérias na forma vegetativa
sd0 bactérias que estdo metabolizando e se multiplicando ativamente (em
Oposicdo aos esporos, que sao formas dormentes e possuem espesso
revestimento).

Fonte: Burton, Engelkirk e Duben-Engelkirk (2012).
|:L|Q Pesquise mais

Para aprender um pouco mais sobre esse assunto € importante ler um
artigo que trata da assepsia e antissepsia e das tecnicas de esterilizagdo.

Disponivel em: <http://revista.fmrp.usp.br/2008/VOL4IN3/
SIMP_3Assepsia_e_antissepsia.pdf>. Acesso em: 20 jan. 2016.
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Sem medo de errar

Agora que vocé aprendeu mais a respeito dos metodos de controle
dos microrganismos, conseguira solucionar a situacao-problema
apresentada nesta secdo.

Vamos relembrar um pouco da situacdo geradora de
aprendizagem, em que Maria e outras pessoas foram diagnosticadas
com meningite apods manifestacdo de sintomas como rigidez do
pescoco, vomitos, febre, cefaleia, manchas avermelhadas na pele,
sonoléncia e dificuldade de visao ao estimulo da luz.

Considerando 0s acontecimentos, vocé sabe como pode
ter ocorrido a contaminacdo dessas pessoas? Quais medidas
de esterilizacao e desinfeccao podem ser tomadas para evitar a
contaminacao?

Para a resolucao da situacao devemaos considerar que a meningite
pode ser causada por exposicao a alguns agentes quimicos, porem,
quando entramos em contato com as secrecdes de uma pessoa
contaminada, também corremos o risco de contrair a doenca. Por
issO, € importante manter o local das areas de saude impo, ou seja,
extremamente higienizado e devem ser sequidas as recomendacdes
ja definidas em protocolos de prevencao de infeccao, como
higienizar as maos, utilizar luvas para evitar o contato direto e seguir
0s processos de desinfeccao e esterilizacao.

! Atencao

As medidas de prevencado incluem cuidados com higiene pessoal, como
lavar bem as maos e evitar ambientes contaminados.

@ Lembre-se

A rigidez e a dor na regiao da nuca sao sinais muito sugestivos quando
associados aos outros sintomas tambem relacionados com a meningite,
como a febre e alteracdo do nivel de consciéncia.
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Avancando na pratica

Infeccdo em manicure ou pedicure
Descricao da situacao-problema

Pensando nos saldes de beleza, locais onde as mulheres arrumam
cabelo e unhas, as profissionais denominadas Mmanicure e pedicure
ou até mesmo as podologas lidam com regides sensiveis e utensilios
cortantes e, por isso, devem ter muito cuidado no seu trabalho com os
utensilios e com os clientes. Sendo assim, os instrumentos devem ser
esterilizados. Por que € importante a esterilizacdo desses materiais?
O que pode ser evitado por meio do processo de esterilizacdo?

Resolucao da situagdo-problema

Pensando nessa situacao devemos considerar que O processo
de esterilizacdo € importante para destruir qualquer forma de vida
microbiana e assim evitar que o cliente corra o risco de contrair uma
infeccao causada por bactérias, virus ou fungos.

@ Lembre-se

A esterilizacdo correta deve ser feita com autoclave, pois ela mantém
temperatura e pressdo adequadas para eliminar 0s microrganismos.

8
4 Facavocé mesmo

Acesse o link e leia 0 artigo “Levantamento da contaminac¢ao pelo virus da
hepatite B com materiais perfurocortantes em manicures do municipio
de ltaperuna, Rio de Janeiro”. O objetivo do trabalho foi realizar um
levantamento da contaminacao pelo virus da hepatite B, bem como
fornecer informacdes a respeito dessa doenca para as manicures do
municipio de Itaperuna-RJ. Disponivel em: <http://www.actabiomedica.
com.br/index.php/acta/article/view/55/29>. Acesso em: 20 jan. 2016.

Faca valer a pena

1. Considerando os métodos de controle dos microrganismos, assinale a
alterativa correta:

a) Entre os processos fisicos temos os desinfetantes e antissépticos.

b) Entre os processos quimicos temos o calor e frio.
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c) Entre os processos fisicos temos o calor e frio.
d) Entre os processos quimicos temos a radiagao e dessecacao.

e) Entre os processos fisicos temos o antisséptico e os agentes
antimicrobianos.

2. Quando tratamos sobre os processos de controle microbiano,
€ importante também controlarmos os fatores que influenciam no
crescimento microbiano, como pH, e tipo
de microrganismo. Escolha a alternativa que preenche corretamente as
lacunas:

a) Atmosfera, Substrato.

b) Temperatura, Substrato.
¢) Meio ambiente, Substrato.
d) Objeto, Substrato.

e) Carboidratos, Substratos.

3. Considere as alternativas a seguir e assinale a resposta correta:

I. O processo de flambagem envolve aquecer, por exemplo, a al¢a de platina
na chama do bico de Bunsen, matando todos os microrganismos existentes.

II. Gases ou vapores como formaldeido sao agentes quimicos.

[ll. Os métodos de controle apenas agridem a parede celular das bactérias.
a) Apenas as afirmativas | e Il sdo corretas.

b) Apenas as afirmativas Il e Il sdo corretas.

c) Apenas as afirmativas | e lll sdo corretas.

d) Apenas a afirmativa Ill é correta.

e) Afirmativas |, Il e lll sdo corretas.
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Secao 3.4

Testes

Dialogo aberto

Caro aluno, estudaremos a partir de agora a sensibilidade e as
resisténcias de microrganismos a agentes antimicrobianos. O pronto
atendimento deste mesmo hospital recebeu Flavia, mulher branca de
22 anos, com queixa de dor, queimacao, incontinéncia e dificuldade
de urinar apesar de sentir vontade. O exame laboratorial de urocultura
confirmou uma quantidade anormal (acima de 100.000 unidades
formadoras de coldnias bacterianas por mililitro de urina (ufc/ml)) da
bactéria Escherichia coli, possivel responsavel pelas manifestacoes
clinicas relacionadas a infeccdes do trato urinario (ITU). Além da
identificacao da bactéria pela urocultura, o laboratorio também
forneceu um antibiograma com uma lista dos antibioticos que se
mostram mais eficazes in vitro para combater essa bactéria. Um grupo
de estudantes de Medicina que acompanhou o caso foi questionado
pelo médico-professor sobre qual seria a melhor conduta no
tratamento desta infeccao, sendo que um deles foi repreendido por
optar pelo tratamento com betalactamicos de amplo espectro.

Segundo a situacdo descrita, vocé conseguiria imaginar os
motivos que levaram o professor a ndo considerar o tratamento com
betalactémicos de amplo espectro como o mais adequado para
ITU provocada por Escherichia coli? Sob esta perspectiva, qual € a
importancia do conhecimento de testes que orientam a sensibilidade
Ou resisténcia microbiana a determinados agentes antimicrobianos?
Para que vocé organize e apreenda conceitos que permitirdo que vocé
chegue a uma conclusao, apresentaremos testes de sensibilidade a
antimicrobianos e o antibiograma como resultado da sensibilidade
de determinada cepa microbiana patogénica ao tratamento com
antibioticos.

Nao pode faltar

Nas secdes anteriores abordamos a importancia do conhecimento
dos diferentes mecanismos de acdo e controle de agentes
antimicrobianos no tratamento adequado de infecgdes. Entretanto,
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além do diagnostico clinico confirmado pela identificagdo do
patogeno em exames laboratoriais, uma antibioticoterapia efetiva
também depende do conhecimento da suscetibilidade ou resisténcia
microbiana a determinado antibiotico. Isto pode ser investigado em
ensaios in vitro como o teste de sensibilidade a antimicrobianos (TSA).

U9 Pesquise mais

Consulte este manual de antibioticoterapia para mais informacdes
sobre a selecao e posologia do antimicrobiano de escolha no caso de
infeccdes hospitalares. Disponivel em: <http://bpsp.org.br/newsletter/
news_medicos_outubro_21a5/manual_antibioticoterapia.pdf>. Acesso
em: 19 jul. 2016.

Teste de sensibilidade a antimicrobianos (TSA) e antibiograma

O TSA é uma prova in vitro do blogueio de um antimicrobiano
na multiplicagdo de um patdgeno envolvido em uma infeccao, e
€ especialmente indicado em casos de resisténcia microbiana a
demais medicamentos e processos infecciosos mortais ou que
demandam drogas rapidamente bactericidas. O resultado deste teste
(antibiograma) é representado pela menor concentragdo de antibiotico
capaz de inibir o desenvolvimento e reconhecimento visivel do
microrganismo, denominada concentracdo inibitéria minima (CIM).
Atualmente, a padronizacdo destas concentracdes sob condi¢cdes
laboratoriais cuidadosamente definidas permitiu a organizacao de
tabelas com valores conhecidos de CIMs para grande parte dos agentes
antimicrobianos. No Brasil € normalmente utilizada a tabela do National
Committee for Clinical Laboratory Standards (CLSI), orgdo americano
responsavel pela padronizacdo de testes laboratoriais, vistoriado pela
Agéncia de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). De fato, todas as etapas
envolvidas na realizacdo de TSAs, desde a selecdo dos antimicrobianos
a serem testados até a interpretacao dos resultados, sao padronizadas
por organizacdes especializadas como a CLSI, British Society for
Antimicrobial Chemotherapy (BSAC) e Comité de l'Antibiogramme de
la Société Francaise de Microbiologie (CA-SFM).

6&» Assimile

Assim como nas demais técnicas de identificacdo bioguimica de
microrganismos, os TSAs sao feitos a partir de uma cultura microbiana
especificaisoladaeidentificada. Isto € realizado em laboratorio pelo cultivo
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em preparacdes com nutrientes especificos e seletivos que permitem
a multiplicagdo e o crescimento de determinados microrganismos e,
consequentemente, seu isolamento e identificacdo. Cabe também
destacar que os procedimentos laboratoriais devem ser controlados
e seguir recomendac¢des normativas que garantam a confiabilidade e
seguranca dos resultados dos testes de sensibilidade.

Dessa maneira, a CIM orienta os niveis séricos ideais padronizados
de cada antibiotico no tratamento de infeccbes microbianas,
auxiliando ainda a classificacao como sensivel © microrganismo que
tem seu crescimento impedido pelo antimicrobiano (mesmo em
baixas concentragdes) e resistente aguele que ndo sofre interferéncia
pelo medicamento (mesmo em altas concentracdes). Ainda de acordo
com O numero de microrganismos atingidos pela dose terapéutica,
podemos identificar antibioticos de amplo ou estreito espectro de
acdo. Consequentemente, para cada patdgeno ha um conjunto de
antibioticos que sdo eficazes e outros ndo eficazes. A escolha do
medicamento mais adequado considera, além desta efetividade pela
avaliacdo de sua farmacocinética (sitio de acdo, pico sérico e meia-
vida), os efeitos colaterais que podem estar associados a um maior
espectro de acao, assim como a condicao clinica do paciente e até
mesmo o custo do medicamento.

ED Reflita

A expansao do uso de antibioticos de forma indiscriminada e irracional
na pratica clinica e 0 ndo cumprimento da orientacdo medica na sua
ingestdo (dose, hordrio e duracdo do tratamento) favoreceram o
desenvolvimento de resisténcia microbiana. Este fendmeno refere-se a
selecdo e multiplicacdo de microrganismos resistentes a concentracdes
até mais altas do que as terapéuticas de antimicrobianos. Portanto, além
de orientar a escolha da terapia antimicrobiana mais adequada, o TSA
representa uma importante ferramenta no monitoramento da evolugao
da resisténcia bacteriana, agindo também como um meétodo auxiliar
na implantacdo de medidas de controle que evitem a disseminacdo de
bactérias multirresistentes.

Resisténcia microbiana

Também avaliada no TSA, a resisténcia microbiana pode ser
natural pela auséncia de alvo terapéutico ao antibiotico ou adquirida
por mutacdes espontaneas, selecao ou por recombinacao apos
transferéncia de genes.
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v=| Exemplificando

Os principais mecanismos de resisténcia microbiana s3o a
impermeabilidade a drogas pela presenca de membrana externa
COMO em CcOCOS gram-negativos, a inativagdo do medicamento por
enzimas como betalactamases de espectro estendido (ESBL) contra
betalactamicos, a modificacao de enzima ou estrutura alvo como em
COCos gram-positivos e o efluxo do antibiotico para © meio como ocorre
na resisténcia a tetraciclinas.

Principais métodos de TSA e antibiograma

ApOs © estabelecimento da cultura microbiana que sera
submetida a avaliagao da interacdo entre farmaco e crescimento do
microrganismo, ha duas possibilidades de se realizar um TSA e obter
um antibiograma:

» Método semiquantitativo baseado na difusao

Protocolo utilizado no Método de Kirby-Bauer, em que placas
de Agar Mueller-Hinton inoculadas com determinada estirpe
microbiana recebem discos feitos de papel-filtro impregnados com
antimicrobianos em concentracdes fixas. Apos a incubacao dessas
placas, que podem conter até 12 discos de antimicrobianos, observa-
se a formacdo de um halo que delimita uma zona de inibicao ao
crescimento microbiano de acordo com o gradiente de concentracao
do antibiotico (maior no centro, menor na periferia). O didmetro deste
halo de inibigcao ¢ inversamente proporcional a CIM deste agente, ou
seja, quanto menor o diametro do halo maior a CIM necessaria para
atingir o efeito terapéutico do antibidtico. A conversdo do diametro
em milimetros a CIM em mg/ml baseia-se em uma curva de regressao
linear conhecida.

&z’) Assimile

Concentracdo inibitéria minima (CIM) € a menor concentragdo de
antibiotico capaz de inibir o crescimento microbiano. Ja a concentracdo
bactericida minima (CBM) ¢ a menor concentracdo da droga que inibe
pelo menos 99,9% do indculo bacteriano.

A leitura e interpretacdo dos resultados ocorrem comparando
o valor do halo de inibicao com critérios publicados pelo CLSI,
classificando os microrganismos em sensiveis, quando atingidos pela
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concentracao terapéutica padrao; intermediarios, quando necessitam
de doses mais altas que as terapéuticas; e resistentes, quando
capazes de aturar concentracdes superiores aquelas possiveis de
serem obtidas in vivo. Cabe destacar que a confiabilidade destes
resultados depende do cumprimento de recomendacdes normativas
durante os procedimentos laboratoriais, como o adequado preparo
e a concentracao do inoculo microbiano e dos meios de cultura,
semeadura da placa e controle do tempo, temperatura e atmosfera
de incubacdo. No entanto, o método de disco-difusdo Agar ¢ um
dos metodos mais simples e confidveis por ser de facil execucao,
reprodutibilidade e interpretacao clinica, utilizando reagente de baixo
custo e com flexibilidade quanto a escolha dos antimicrobianos. Por
outro lado, também existem limitacdes como a falta de padronizacéo
desta metodologia para interagdes entre patogenos e antimicrobianos
como Streptococcus pneumoniae e cefalosporinas e Acinetobacter
spp. e polimixinas, além de sua insensibilidade para deteccao de
mecanismos de resisténcia microbiana como Enterococcus e
ampicilina ou Staphylococcus e glicopeptideos.

Figura 3.3 | Placa de Petri com os halos de inibicdo no TSA

Fonte: <http://www.istockphoto.com/vector/petri-dish-with-antibiotic-sensitivity -testing-gm485522629-
387093507st=ed96b25>; <http://www.istockphoto.com/photo/antimicrobial-susceptibility-testing-gm542183340-
97030575?st=4bd8d3f>. Acesso em: 19 jul. 2016.

Visto que o diametro dos halos de inibicao varia pelas caracteristicas
moleculares de cada antibiotico, ele nao pode ser comparado entre
drogas, mas, sim, com um padrdo estabelecido para a mesma droga.
Isto torna possivel determinar para cada antibiotico um diametro
minimo para a zona de inibicdo que denota suscetibilidade. Podem
também ser usados antibiogramas de galerias preenchidas por
antibiotico liofilizado, considerando-se que existe crescimento
bacteriano se existir turvacao.
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D9 Pesquise mais

Acesse as particularidades de protocolo, segundo 0 microrganismo ou
antimicrobiano avaliado na padronizacdo dos TSAs por disco-difusao.
Disponivel em: <http://www.anvisa.gov.br/servicosaude/manuais/clsi/
clsi_OPASM2-A8 pdf>. Acesso em: 19 jul. 2016.

» Método quantitativo baseado na diluicao

Preparacdo de diluicdes seriadas e logaritmicas log® de
antimicrobianos em tubos contendo um meio de cultura liquido ou
em placas Agar, como nas técnicas de macrodiluicdo e microdiluicdo
ouAgar-diluicdo, respectivamente. Estas preparacdes, geralmente oito
tubos, sendo um deles livre de antimicrobianos (tubo controle), sdo
inoculadas com uma suspensao microbiana padronizada. Apos um
periodo de incubacao que varia pelo género microbiano e antibiotico
testado, observa-se o crescimento de microrganismos caracterizado
pelo aumento da turbidez da solucdo do tubo. Desse modo, nota-se o
desenvolvimento da cultura microbiana no tubo controle e em tubos
sucessivos com concentracdes decrescentes de antimicrobianos ate
gue nao seja observada a turbidez em um deles. Este tubo limpido
representa a menor concentracao de antimicrobiano capaz de inibir
o crescimento de microrganismaos (CIM).

E digno de destaque que, apesar do método de diluicdo como
TSA oferecer um dado quantitativo, o CIM, a grande quantidade de
reagentes utilizados, espaco despendido, possibilidade de erros na
preparacao das concentracdes antimicrobianas e trabalho manual
custoso limitam seu uso.

D9 Pesquise mais

Conheca mais detalhes sobre os métodos de Macrodiluicdo, Microdiluicao
e Agar-diluico e aprenda sobre o Etest e Sistemas Automatizados como
Testes de Sensibilidade a Antimicrobianos. Disponivel em: <http://www.
anvisa.gov.br/servicosaude/controle/rede_rm/cursos/boas_praticas/
modulo5/tecnicas.htm>. Acesso em: 19 jul. 2016.

Sem medo de errar

Agora que tivemos a oportunidade de compreender a importancia
da avaliagcdo da sensibilidade de microrganismos patogénicos a
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agentes antimicrobianos, vamos solucionar a situacdo-problema
apresentada no Didlogo Aberto, no inicio desta se¢ao.

! Atencao

Bactérias utilizam  estratégias para evitar a acao de agentes
antimicrobianos. Assim, o conjunto de multiplos mecanismos pode
conferir uma resisténcia microbiana como uma propriedade intrinseca
Oou capacidade adquirida.

Infeccdes do trato urinario (ITU) apresentam grande importancia
por ser uma das mais frequentes infeccdes encontradas na pratica
medica, envolvendo adispensacdo de antibioticos para seu tratamento.
Em mais de 95% dos pacientes a infec¢ao € de origem bacteriana,
sendo a bactéria Escherichia coli responsavel por mais de 75% destes
casos. Entretanto, tanto a Escherichia coli quanto a Klebsiella spp.
apresentam como mecanismo de resisténcia bacteriana a producao
de enzimas denominadas betalactamases de espectro estendido
(ESBL) que degradam betalactdmicos de amplo espectro, como
cefotaxima, ceftazidima, aztreonam e cefpodoxima. Dessa maneira,
O tratamento incorreto ndo seria eficiente em reduzir ou controlar a
progressdo da doenca, atingindo, além da bexiga e uretra (ITU baixo),
os rins (ITU alto — pielonefrite), com um agravamento dos sintomas.
Um tratamento adequado poderia ser Norfloxacino 400 mg via oral
(VO) de 12/12 h por 7 dias; Nitrofurantoina 100 mg VO de 6/6 h por 7
dias; Cefuroxima 250 mg VO de 12/12 h por 7 dias ou Cefalexina 500
mg VO de 6/6 h por 7 dias.

Portanto, além de orientar a escolha da terapia antimicrobiana
mais adequada e efetiva ao tratamento de infeccdes, o antibiograma
representa uma importante ferramenta no monitoramento da
evolugao da resisténcia bacteriana, agindo também como um
metodo auxiliar na implantacdo de medidas de controle que evitem a
disseminacao de bactérias multirresistentes.

Avancando na pratica
Sensibilidade do Staphylococcus aureus a tetraciclina

Descricao da situagao-problema

Douglas, um novo técnico do laboratorio associado ao hospital
destacado no inicio desta secao, realizou um teste de macrodiluicao
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para determinar a concentracdo inibitoria minima de tetraciclina em
uma cepa de Staphylococcus aureus. Cabe destacar que esta bactéria
compde a microbiota natural humana, mas pode provocar doencas
que vao desde infeccdes simples, como espinhas, furdnculos
e celulites, até infeccdes graves como pneumonia, meningite,
endocardite, sindrome do choqgue toxico, septicemia e outras. Para
tanto, realizou a preparacdo de diluicdes seriadas e logaritmicas de
tetraciclina em 8 tubos: 0.000, 0.125, 0.250, 0.500, 1.000, 2.000,
4000 e 8.000 ug/ml Ele observou que os 4 primeiros tubos
apresentaram uma turbidez decrescente, sendo o 52 tubo em diante
caracterizado por um aspecto limpido. Segundo a situacao descrita,
como Douglas deveria interpretar este resultado?

@ Lembre-se

Concentragéo inibitéria minima (CIM) é a menor concentragcdo de
antibiotico capaz de inibir o crescimento microbiano.

Resolucao da situagdo-problema

A preparagdo de diluicdes seriadas e logaritmicas log? de
antimicrobianos em tubos contendo um meio de cultura liquido ou
em placas de Agar, como nas técnicas de macrodiluicdo, € inoculada
com uma suspensado microbiana padronizada por um periodo de
incubagao gque varia pelo género microbiano e antibidtico testado.
O crescimento de microrganismos € caracterizado pela turbidez da
solugao de tubos sucessivos com concentracdes decrescentes de
tetraciclina até que ndo seja observada a turbidez em um deles (o
59 tubo). Este tubo limpido representa a menor concentracdo de
antimicrobiano capaz de inibir o crescimento de microrganismaos
(CIM), gue neste caso corresponde a 1.000 ug/mil.

o
4 Facavocé mesmo

Elabore uma pesquisa sobre a CIM meédia de trés outros antimicrobianos
em cepas de Staphylococcus aureus.

Faca valer a pena

1. O Teste de Sensibilidade a Antimicrobianos (TSA) é um dos principais
ensaios in vitro realizados em Microbiologia Clinica que investiga a:

a) Espessura da parede celular microbiana.
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b) Propriedade de serem bactérias alcool-acido resistentes (BAAR).
c) Comparacdo da maior efetividade entre antimicrobianos.

d) Capacidade de um antimicrobiano de inibir o crescimento de uma cultura
microbiana.

e) Presenca de proteinas na parede celular microbiana que permitem a
atuacao de antibidticos.

2. Entre as indicacdes do Teste de Sensibilidade a Antimicrobianos (TSA),
podemos destacar:

a) Resisténcia microbiana a outras drogas e infec¢cdes que demandam rapido
efeito bacteriostatico.

b) Resisténcia microbiana a outras drogas e infeccdes que demandam rapido
efeito bactericida.

¢) Processos infecciosos mortais e avaliagdo prévia a infecgdo da sensibilidade
de um individuo.

d) Processos infecciosos mortais e interagdo farmacolodgica in vitro.

e) Avaliacdo prévia a infeccdo da sensibilidade de um individuo e infecgdes
mortais.

3. Oresultado de um Teste de Sensibilidade a Antimicrobianos (TSA), também
denominado __________, pode ser representado pela _____ que
e __ proporcional ao halo de inibicao formado por este ensaio.
Indique a sequéncia que preenche corretamente as lacunas:

a) Antibiograma, concentracéo inibitéria minima (CIM), inversamente.
b) Antibiograma, concentracgao inibitoria minima (CIM), diretamente.
c) Antibiograma, zona de inibigdo, inversamente.

d) Antibiograma, zona de inibicdo, diretamente.

e) Prova da catalase, zona de inibicdo, diretamente.
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Unidade 4

Ambiente e microrganismos

Convite ao estudo

Caro aluno, na unidade anterior, tivemos a oportunidade de
conhecer a classificacdo e os mecanismos de agdo de alguns
agentes microbianos, os principais metodos de controle desses
agentes, assim como os testes de sensibilidade a antimicrobianos
(TSAs) contra infeccGes causadas por bactérias, parasitas
(protozoarios e helmintos), fungos e virus. Estes conhecimentos
sdo fundamentais para a orientacdo medica da terapia
antimicrobiana mais adequada por meio da compreensao da
natureza e do grau de seletividade e/ou toxicidade das drogas
indicadas. Ainda, indicamos a importancia especialmente dos
TSAs como ferramentas para © monitoramento da evolucao
da resisténcia bacteriana, agindo tambeém como um método
auxiliar na implantacao de medidas de controle que evitem a
disseminacao de bactérias multirresistentes.

Cabe destacar que o desequilibrio do nosso organismo,
inerente ao aparecimento de doencas, esta envolvido, alem
do sistema de defesa do nosso corpo e da patogenicidade de
um agente invasor, com o meio em que vivemos. De fato, os
microrganismos estao presentes na Terra ha milhdes de anos,
povoando todas as regides de forma complexa e variada e,
embora muitas vezes sejam associados apenas a doencas, eles
também sao fundamentais para a manutencao do equilibrio
ambiental. Assim, esta unidade pretende aprofundar a relagao
entre 0 ambiente e 0s Mmicrorganismos.

Competéncia de fundamento da area:

Conhecer as caracteristicas e as propriedades bioldgicas dos
principais microrganismos causadores de infeccdes em seres
humanos.
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Objetivos:

» Definir e identificar a relacdo entre comunidade, saude e
meio ambiente.

e |Indicar os mecanismos de transmissao parasitaria que
envolvem o individuo, o patogeno e o ambiente.

e Apontar as vias de transmissao, os metodos de controle
e tratamento das principais parasitoses e doencas que levam a
imunodepressao.

* Aplicar o conhecimento adquirido em situacdes proximas da
realidade profissional.

Para auxiliar neste processo de conhecimento, sera
apresentada uma situacao hipotética que visa aproximar os
conteudos teoricos da pratica. Leia com atencao:

O Pronto Atendimento de um hospital recebeu o casal
Eduardo, um homem branco de 34 anos, e Monica, uma
mulher branca de 33 anos; ambos se queixavam de sintomas
gastrointestinais como nausea, vomito, diarreia e desconforto
abdominal, além de perda de apetite, fadiga e alguns momentos
de confusdo mental. Uma anamnese mais detalhada revelou que
estas manifestacdes clinicas surgiram apos a ingestao de comida
japonesa, em que ha o grande consumo de peixe cru. O conjunto
das manifestacdes clinicas e dos relatos do casal na anamnese
direcionou 0 médico responsavel pelo caso a suspeitar de uma
parasitose e requisitar novos exames laboratoriais, confirmando o
quadro de difilobotriase. Esta infeccdo € causada pelo helminto
Diphyllobothrium latum, que parasita peixes e pode chegar ao
homem pelo consumo de carne infectada crua ou malcozida.
A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) chegou a
elaborar um alerta contendo recomendacdes referentes a casos
de difilobotriase no municipio de Sado Paulo apos a notificacdo de
27 casos desta parasitose de marco de 2004 a marco de 2005.

Analisando esta situacao, vocé consegue compreender
a importancia de condicdes adequadas ao armazenamento,
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a manipulagcdo e ao preparo de alimentos que podem ser
veiculos de microrganismos presentes em ambientes suscetiveis
a determinadas doencas? Ainda, vocé conseguiria imaginar
medidas preventivas e curativas adequadas aoc combate de
infecgdes microbianas como a destacada? Para direciona-lo
nessas questoes, as se¢des desta unidade abordarao a relagao
entre 0 meio ambiente, a saude e os microrganismos. Vamos
comecar?
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Secao4.1

Definicoes
Dialogo aberto

Caro aluno, vamos estudar a partir de agora os principais agentes
e estratégias para o tratamento de infeccdes microbianas. Assim,
vamos relembrar a situacdo hipotética destacada no Convite ao
Estudo sobre o casal acometido por difilobotriase apos a ingestao de
peixe cru ou malcozido contaminado em um restaurante japonés.
O Pronto Atendimento (PA) deste mesmo hospital recebeu o Sr.
Antonio, homem pardo de 56 anos, com a queixa de disturbios
gastrointestinais como diarreia e desconforto abdominal, além de
febre, dores musculares e hematuria (sangue na urina). O relato
clinico de Sr. Antonio revelou que ele € pescador em rios e lagoas em
uma peqguena cidade rural vizinha ao hospital, © que levou o médico
responsavel pelo caso a suspeitar de uma parasitose que ocorre
quando a pele entra em contato com agua doce contaminada.

De acordo com a situagdo exposta, vocé conseguiria indicar o
que pode ter acontecido com o Sr. Antonio? Ainda, quais seriam as
estrateqias preventivas eficazes ao controle da possivel infeccdo? Sob
esta perspectiva, qual € a importancia do conhecimento da relacao
entre o ambiente e microrganismos possivelmente patogénicos
existentes nele? Para que vocé organize e apreenda conceitos que
permitirdo a vocé chegar a uma conclusao, apresentaremos 0s
conceitos e relagdes entre comunidade, saude e meio ambiente,
incluindo a importancia de medidas de limpeza e higiene na
preservacao e manutencao da saude do homem.

Nao pode faltar
Comunidade, saude e meio ambiente

Especialmente pelo seu tamanho reduzido, pela sua diversidade na
natureza e pela apresentacao de estados resistentes como esporos, 0s
microrganismaos sao capazes de habitar grande parte dos ambientes em
que vivemos, colonizando a agua, o solo ou até mesmo compondo a

U4 - Ambiente e microrganismos



microbiota natural dos seres vivos. Neste sentido, a Ecologia microbiana
estuda o comportamento e a atividade desses seres em seus ambientes
naturais, destacando as rela¢cdes que formam entre si, com 0s demais
individuos e com o ambiente abiotico.

Cabe destacar que o desequilibrio entre a patogenicidade de um
agente microbiano invasor e o sistera de defesa do NoOsso corpo
gerando doengas ¢é estabelecido e viabilizado em um ambiente. Este
espaco pode ser genericamente conceituado como o conjunto de
substancias, circunstancias ou condicdes em que existe determinado
objeto ou em que ocorre determinada acao. Portanto, o meio ambiente
envolve todos os elementos abidticos e bidticos presentes na Terra que
influenciam os ecossistemas e a vida dos individuos que nela habitam,
permitindo abrigar e reger a vida em todas as suas formas.

Vocabulario

Biotico refere-se aquilo que € caracteristico dos seres vivos ou que esta
vinculado a eles. Abidtico, por sua vez, refere-se ao meio no qual ndo
ha vida.

vz| Exemplificando

Fatores bidticos sao a flora e a fauna de um ecossistema, incluindo seres
Vivos como 0s animais, as plantas, as bactérias, entre outros. Ja fatores
abioticos podem ser exemplificados por elementos como a luz, a agua,
a temperatura, o pH e o oxigénio.

Figura 4.1 | Microrganismos presentes na Terra

Fonte: <http://www.istockphoto.com/br/foto/disco-de-petra-com-germes-forma-como-o-mundo-
s%C3%A9riegm493833476-77118141?st=_p_microrganismos’%s20na%20terra>. Acesso em: 2 out. 2016.
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Desta forma, a saude de uma comunidade entendida como
o estado de bem-estar fisico, mental e social de um grupo de
individuos em um territorio definido interage com os riscos para O
desenvolvimento de doencas pela exposicao de elementos presentes
Nno meio, como 0s microrganismos. De fato, a relacdo entre
ambiente e saude vem sendo, nos ultimos anos, pauta em foruns
nacionais e internacionais, norteando medidas como a atencao para
a minimizac¢do de riscos a saude humana por condicdes ambientais
inadequadas de alimentacao, moradia e saneamento basico.

Assim, a promocao de saude identificada por um estilo que favoreca
melhorias na qualidade de vida esta intimamente relacionada com a
realizacdo de politicas publicas para melhorias nas esferas politicas,
assistenciais e educacionais. Visto que muitas infec¢cdes microbianas,
especialmente as intestinais, estdo relacionadas a condicdes de
higiene e saneamento basico inadequados, € imprescindivel a tomada
de medidas de limpeza e higiene pessoal, das casas, dos alimentos e
da agua, assim como da comunidade em que vivemos (saneamento),
visando a manutencao e a prevencdo da saude.

>

s

A manutengdo e a prevencdo da saude, especialmente as infecgdes
microbianas intestinais, estao intimamente relacionadas a medidas de
limpeza e higiene pessoal, das casas, dos alimentos e da agua, assim
como da comunidade em que vivemos (saneamento).

3 Assimile

€«

Figura 4.2 | Microrganismos presentes nas méos e medidas de controle
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Fonte: iStockphoto. Acesso em: 2 out. 2016.
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D9 Pesquise mais

Para saber mais sobre doencas relacionadas a falta de higiene e limpeza
e as principais medidas preventivas contra essas doencas, acesse:
<http://hesperian.org/wp-content/uploads/pdf/pt_wtnd_2009/pt_
wtnd_2009_11.pdf>. Acesso em: 2 out. 2016.

Microrganismos e meio ambiente

Os microrganismos apresentam uma diversidade fisiologica que
esta intimamente relacionada a interacdo que estabelecem com
0 meio. Assim, de acordo com a fonte de energia que utilizam,
estes seres podem ser classificados como quimiorganotroficos,
quimiolitotroficos ou fototroficos, pela oxidacdo de compostos
organicos, inorganicos e de luz, respectivamente. Jaemrelacao a fonte
de carbono igualmente necessaria ao conjunto de transformacdes e
reacdes quimicas pelas quais se realizam o0s processos de sintese e
degradacgdo das células (metabolismo), os microrganismos podem
ser classificados como heterotrofos ou autotrofos quando utilizam
compostos organicos ou inorganicos (CO,), respectivamente.

Quadro 4.1 | Classificacdo dos microrganismos de acordo com suas fontes de energia
e carbono

Fonte de Energia Fonte de Carbono

Orgénicos Inorganicos Luz Orgénicos | Inorgénicos

Quimiorganotroficos | Quimiolitotrofico | Fototroficos | Heterotrofos | Autotrofos

Fonte: elaborado pela autora

Microrganismosecomunidade

@ Reflita

Apesar de os microrganismos serem normalmente classificados como
causadores de doencas e vistos como inimigos do homem, apenas
uma parcela de seu total esta relacionada a doencas humanas, animais
e vegetais. Realmente, muitos microrganismos ja foram reconhecidos
pelos seus beneficios ao homem e ao meio ambiente.

Os microrganismos possuem um papel fundamental em todas as
atividades humanas, afetando-as em areas como:

» Saude: patdgenos causadores de doencas, sendo que as
infeccdes microbianas ainda sao a principal causa de Obito em paises
em desenvolvimento.
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» Meio ambiente: envolvido na reciclagem de nutrientes em ciclos
biogeoguimicos ou na degradacdo de poluentes persistentes, além de
bactérias fixadoras de N2 essenciais as leguminosas.

» Energia: producdo de metano e biocombustiveis.

 Industria alimenticia: transformacao do acucar de substratos
em alcool etilico e gas carbonico (CO,) na auséncia de oxigénio
durante o processo de fermentacdo do fungo Saccharomyces
cerevisiae, essencial a fabricacdo de bebidas alcoolicas e pao,
respectivamente.

« Industria farmacéutica: producao do antibiotico penicilina a partir
do fungo Penicillium ou como vetores microbianos utilizados em
terapias génicas.

Sem medo de errar

Agora gue tivemos a oportunidade de compreender 0os conceitos
e relacdes entre a comunidade, a salde e 0 meio ambiente, incluindo
a importancia de medidas de limpeza e higiene na preservacao e
na manutencao da saude do homem, vamos solucionar a situagao-
problema apresentada no Dialogo aberto.

! Atencao

Existe uma correlacao entre as condicbes de saneamento basico,
demonstradas pelo numero de ligacdes de dgua e esgoto, e a frequéncia
de parasitoses, ja que muitas destas doencas possuem como meio de
transmissao fezes contaminadas que atingem solo e a dgua adjacentes,
infectando agua e alimentos que podem entrar em contato com o
homem.

O conjunto das manifestacdes clinicas do Sr. Antonio com seu relato
sobre o contato com agua doce pela atuagdo como pescador em uma
cidade rural € compativel com a esquistossomose, doenca provocada
por ovos de Schistossoma mansoni que permanecem no interior do
caramujo (hospedeiro intermediario) até atingirem a maturagdo e
sairem em forma de larvas na agua. Essas larvas sao capazes de penetrar
a pele de pessoas que entram em contato com essa agua por meio de
atividades como a pesca, ao tomar banho, nadar ou, ainda, ao lavar
roupas e objetos no local. Desta forma, a esquistossomose representa
arelacdo intima estabelecida entre as condicdes do ambiente e a saude
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de comunidades, especialmente em areas tropicais e subtropicais que
apresentam pouco acesso a agua potavel e ao saneamento basico.
Esta situagdo também evidencia a importancia de medidas de saude
e higiene adequadas, como uma boa educacao sanitaria, saneamento
basico, controle de hospedeiros intermediarios e informacdes sobre a
qualidade de aguas doces.

Avancgando na pratica
Estudo de caso de doenca de pele infectocontagiosa
Descricao da situacao-problema

O pronto-socorro do hospital destacado no Convite ao estudo e
Dialogo Aberto recebeu Joana, menina parda de 6 anos, acompanhada
de sua mae Dona Rosana que relatou que a filha apresentava disturbios
gastrointestinais como diarreia e vomito, além de irritabilidade e coceira
na regido anal que prejudicavam o sono ha quatro dias. Visto que
Joana apresentava-se debilitada pela perda de agua e alimentacao ndo
adequada, a medica responsavel indicou a necessidade de internacao
hospitalar para administracdo de medicacao por via intravenosa e
observacao da evolucao do quadro da paciente. Em algumas horas,
Joana ja apresentava melhora acentuada das manifestacdes clinicas,
e, embora os resultados dos exames parasitologicos ainda Nnao
revelassem seu causador, o prurido (coceira) anal intenso direcionou
a médica a suspeitar de enterobiose (oxiurose). Apos a estabilizacdo
do quadro de Joana, a medica prescreveu o tratamento adequado,
e mae e filha retornaram para casa. Alguns dias depois, a profissional
responsavel pela retirada da roupa de cama e limpeza do leito em que
Joana permaneceu comecou a apresentar as mesmas manifestacoes
clinicas que a menina.

Segundo a situacao descrita, vocé seria capaz de indicar a origem
dos sintomas apresentados pela profissional de limpeza? Sabendo do
mecanismo e vias de transmissao da doenca, quais possiveis medidas
corretivas e preventivas poderiam ser tomadas?

EI% Lembre-se

Doencas com via de transmissdo orofecal podem possibilitar a liberacdao
de ovos pelo paciente, que podem se alojar em roupas pessoais, de
banho e de cama, assim como em objetos da pessoa infectada.
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Resolucao da situacdo-problema

A unidade de saude deve apresentar grande atencao e cuidado no
controle de infeccdes microbianas pela vulnerabilidade imunologica
dos pacientes e pelo fluxo de patdgenos inerentes a condi¢do do
local. Os sintomas apresentados por Joana, especialmente a intensa
coceira na regido perianal, indicam uma enterobiose causada pela
ingestdo de ovos de Enterobius vermicularis em agua e alimentos
contaminados. A forma mais frequente de contagio € em criancas
portadoras que cocam a regido perianal, contaminando mao e unhas,
e levam a mdo a boca, ingerindo os ovos novamente (autoinfeccdo).
Estes ovos tambem sdo frequentemente encontrados em roupas de
cama, de banho e em objetos de pessoas infectadas, sendo, portanto,
sugerido que a roupa pessoal, de banho e de dormir do paciente
nao seja sacudida para evitar a disseminacao de ovos, mas enrolada
e lavada em agua fervente separadamente das demais. Com isto,
provavelmente a responsavel pela limpeza do leito de Joana aspirou
0s ovos deste helminto liberados pela paciente, contaminando-se.
Outras medidas corretivas seriam a higienizagao adequada pessoal
pela lavagem das maos e de ambientes com o uso de aspirador e o
tratamento de doentes.

)
4 Facavocé mesmo

Pesquise possiveis agentes etioldgicos que poderiam desencadear a
situacao citada e as possiveis medidas profilaticas indicadas.

Faca valer a pena

1. Estima-se que a diversidade global de microrganismos presentes nos
mais distintos habitats terrestres exceda em algumas ordens de magnitude
a de plantas e animais, sendo proposto o conhecimento de apenas 5% das
espécies de fungos, aproximadamente 10% de procariontes e 4% de virus.

Qual caracteristica viabiliza a colonizagao dos microrganismos em diferentes
ambientes da Terra?

a) Tamanho grande.

b) Alta especificidade de nicho.

c) Apresentacao de estados resistentes como esporos.
d) Presenca de carioteca.

e) Presenca de DNA como material genético.
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2. As relagdes estabelecidas pelos organismos vivos, entre si e com seu
ambiente, podem produzir resultados que trazem beneficios ou prejuizos aos
envolvidos. Neste sentido, seu estudo permite o conhecimento de exemplos
como a participagdo de microrganismos na ciclagem de nutrientes pelos
ciclos biogeoquimicos ou sua atuacao em doencgas.

A Ecologia Microbiana estuda ___ dos microrganismos em seus
ambientes naturais, destacando as relacdes que formam entre si, com os
demais individuos e com o ambiente abidtico.

Qual alternativa preenche a lacuna corretamente?
a) O comportamento e a atividade.

b) A fisiologia.

c) A morfologia.

d) A transmissao genética.

e) A reproducéo.

3. O meio ambiente, entendido como unidades ecoldgicas em que existe
determinado objeto ou em que ocorre determinada acao, envolve todos
que afetam os ecossistemas e a vida dos seres que vivem neles.

De acordo com seu conceito, quais sao os elementos contidos no meio
ambiente?

a) Estritamente bidticos.

b) Estritamente abidticos.

c) Biodticos, abioticos e transitivos.
d) Biodticos e abioticos.

e) Bidticos, abioticos e representativos.
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Secao 4.2

Influéncias do meio ambiente

Dialogo aberto

Caro aluno, vamos estudar, a partir de agora, 0s principais agentes
e estratégias para o tratamento de infeccdes microbianas. O Pronto
Atendimento (PA) do hospital recebeu Juliana, mulher parda de 33
anos, com a queixa de disturbios gastrointestinais como diarreia e
desconforto abdominal, além de falta de apetite, fadiga e tosse com
secrecao sanguinolenta. Uma investigacao inicial deste caso revelou
que Juliana é moradora de uma regido rural proxima ao hospital,
carente de agua encanada ou sistema de esgoto, o que, em conjunto
com o relato clinico, fez 0 medico responsavel acreditar tratar-se de
uma parasitose orofecal amplamente disseminada, especialmente
em regides de clima tropical e subtropical com saneamento basico
precario. Ao ser questionada pelo méedico, a paciente ainda revelou que
N3ao havia mais pessoas Com esses sintomas em sua casa, O que nao fez
0 medico descartar a auséncia de doentes entre os outros moradores.

Apartirdasituacao exposta, considerando tratar-se de uma parasitose
com via de transmissdo orofecal, vocé conseguiria indicar possiveis
fatores do ambiente que tenham contribuido para o desenvolvimento
ou quadro clinico de Juliana? Ainda, por que o médico ndo descartou a
auséncia de doentes entre os outros moradores da casa, mesmo com
a auséncia de sintomas? Sob esta perspectiva, qual € a importancia
do conhecimento da relacao entre 0 ambiente e 0s microrganismaos
possivelmente patogénicos?

Para que vocé organize e apreenda conceitos que permitirdo a
vocé chegar a uma conclusdo, apresentaremos a importancia do
conhecimento da transmissao parasitaria na saude do homem pela
identificacdo dos elementos que compdem a cadeia de transmissao
parasitaria € 0s mecanismos e vias desta transmissao.

Nao pode faltar

As parasitoses, doencas provocadas por organismos parasitas, ainda
estao associadas a altos indices de mortalidade em todo o mundo. De
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acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2000), estima-
se que 3,5 bilhdes de pessoas estejam infectadas, embora destes
apenas 450 milhdes apresentem sintomas da doenca. A progressao
e o desfecho clinico dependem de fatores relacionados ao parasita,
a0 hospedeiro e aos portadores assintomaticos que desconhecem
medidas preventivas ao controle de disseminacao da infeccao.

vz| Exemplificando

Os fatores relacionados ao parasita que influenciam a progressao e o
desfecho clinico de uma parasitose sdo 0 numero de exemplares, o
tamanho, a localizacao, a viruléncia e 0 metabolismo, enqguanto aqueles
associados ao hospedeiro compreendem a idade, a nutricao, o nivel da
resposta imune, a comorbidade com outras doengas, 0s habitos, © uso
de medicamentos, entre outros.

Transmissao parasitaria

A transmissao parasitaria, ou seja, a passagem do parasita ou de
suas toxinas de uma pessoa ou animal infectado para um hospedeiro
suscetivel pode causar doencas. Com isto, torna-se importante o
conhecimento dos elementos basicos que compdem a cadeia de
transmissao parasitaria para que as medidas preventivas e curativas
adequadas sejam tomadas. Fazem parte desta cadeia: 0 patdogeno
(parasita), o hospedeiro e 0 meio ambiente. Na maioria das vezes,
entretanto, o patogeno € transportado e transmitido ao hospedeiro
por um individuo denominado vetor, que geralmente € um inseto.

Figura 4.3 | Cadeia de transmissdo parasitaria

Hospedeiro

Vetor

Patogeno Ambiente

Fonte: adaptada de Leavell e Clark (1976).
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&z” Assimile

O parasitismo € uma relacao que estabelece o beneficio de uma das
espécies (parasita) que apresenta uma deficiéncia metabolica suprida
pela disponibilidade de nutrientes de um hospedador (hospedeiro).

Fatores que influenciam a transmissao parasitaria

A transmissao e a dispersao de um agente etiologico dependem
de uma variedade de fatores que compdem o ecossistema parasitario,
que, em conjunto com a frequéncia de uma parasitose, sdo o objeto
de estudo da epidemiologia das infeccdes parasitarias. Podemos citar
como fatores que influenciam a transmissao parasitaria:

» Distribuicdo geografica: incidéncia e prevaléncia por regiao.

o« Condicbes do ambiente infectivo: temperatura, indice
pluviométrico, tipo de solo.

e Veiculos de transmissao: agua, alimentos, fomites, vetores.
e Mecanismos de transmissao do parasita: ativo ou passivo.
o Formas parasitarias infectantes: ovo, larva, adulto.

« Diferencas significativas entre as cepas parasitarias.

e Presenca ou nao de reservatorios (hospedeiros naturais do
parasita).

» Faixa etaria, sexo ou grupo étnico: interferéncia na viruléncia.

e Habitos culturais das populacdes-alvo: atividades de maior risco
para transmissao.

c@ Reflita

Mecanismos de transmissao parasitaria

Uma vez dentro do hospedeiro, seja por sua penetracao com gasto
de energia (ativa) ou sem esse gasto (passiva), 0 padrdo de ciclo de
desenvolvimento dos parasitas segue as fases de ovo, larva, pupa e
adulto. Os estagios intermediarios de larva e pupa podem ou nao estar
presentes e diferem entre os componentes desta classe.

Principais vias de transmissado parasitaria

Orofecal: penetracao do patdgeno pela boca por meio da agua,
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de alimentos ou de objetos contaminados e por meio de sua saida
pelas fezes. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima que
anualmente mais de 1/3 da populagdo mundial adoeca devido
a doencas transmitidas por alimentos, sendo que somente uma
pequena proporcao destes casos € notificada. Podemaos citar como
exemplos a Taenia spp. causadora da teniase, a Ascaris lumbricoides
da ascaridiase e a Giardia spp. da giardiase.

ﬂ9 Pesquise mais

Para saber mais sobre zoonoses parasitarias veiculadas por
alimentos de origem animal, acesse: <http://repositorio.unesp.
br/bitstream/handle/11449/114399/S1808-16572014000300290.
pdf?sequence=1&isAllowed=y>. Acesso em: 3 out. 2016.

Respiratdria: inalacao do agente etiologico pelo nariz ou pela
boca e de sua excrecao por meio de goticulas produzidas pela
tosse, por espirros, escarros, secrecdes nasais e pela expectoracao.
Cabe destacar que a incidéncia de doencas respiratorias aumenta
acentuadamente no inverno, especialmente pelas menores
temperaturas, pela umidade e pela dispersdo de poluentes que pioram
a qualidade do ar associados a tendéncia de aglomeracdes em locais
fechados em virtude destas condicdes climaticas. Esse € o caso do
Streptococcus pneumoniae, causador da pneumonia.

Figura 4.4 | Via de transmisséo parasitaria respiratoria

Fonte: <http://www.istockphoto.com/br/foto/respira%C3%A7%C3%A30-doen%C3%A7a-conceito-gm527219554-
927341297?st=_p_transmissaoparasitaria>. Acesso em: 3 out. 2016.
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Transcutanea: entrada do parasita por meio de ferimentos na pele
ou nas mucosas (feridas, arranhdes, queimaduras etc) e sua saida
pela descamagado dérmica. Temos como exemplo a Leishmania spp.
responsavel por ulceras cutaneas, e o Sarcoptes scabiei pela sarna.

Urogenital: os patdgenos entram e saem pelos orgdos genitais
pelo contato com secrecdes durante relagdes sexuais, por exemplo.
E o caso do virus HIV que transmite AIDS, da bactéria Treponema
pallidum transmissora de sifilis e da bactéria Neisseria gonorrhoeae
que transmite a gonorreia.

Vias alternativas de transmissao parasitaria

Transmamario: o leite humano raramente elimina agentes
infecciosos, mas isto pode vir a acontecer com os seguintes
microrganismos (entre outros): virus da caxumba, da hepatite B e do
HIV. Ja a tuberculose, a mononucleose e as infeccdes microbianas
causadas por Staphylococcus spp. e Salmonellas spp., capazes de
causar diarreias no homem, podem ser transmitidas pelo leite de
cabra e de vaca.

Transplacentario ou transfusional: a chegada de sangue
contaminado a placenta ou a transferéncia de uma pessoa compativel
com o doador em cirurgias, hemorragias ou em condicdes
suscetiveis a hemofilia pode infectar o feto ou o doador. Ressalta-se
que, ao picarem o homem para se alimentar, os mosquitos adquirem
adicionalmente muitos agentes infecciosos que serao posteriormente
levados para outros individuos quando voltarem a se nutrir.

Sem medo de errar

Agora que tivemos a oportunidade de compreender a influéncia de
fatores ambientais na transmissao parasitaria, incluindo a importancia
de medidas de limpeza e seguranga na preservacao e manutencao da
saude do homem, vamos solucionar a situacao-problema apresentada
no Dialogo aberto.

! Atencao

Existe uma correlacao entre as condicbes de saneamento basico,
demonstradas pelo numero de ligacdes de dgua e esgoto, e a frequéncia
de parasitoses, ja que muitas destas doencas possuem transmissao por
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meio de fezes contaminadas que atingem o solo e agua adjacentes,
infectando a agua e os alimentos que poderdo entrar em contato com
o homem.

O quadro clinico de Juliana, especialmente a combinacdo entre
disturbios gastrointestinais com a presenca de tosse, e o relato de
sua habitacdo em uma regiao rural carente de agua encanada ou
de um sistema de esgoto direcionam o diagnostico para ascaridiase,
parasitose provocada pelo Ascaris lumbricoides. A transmissao ocorre
quando ha a ingestao de ovos infectados do parasita, que podem estar
presentes No solo, na agua ou em alimentos contaminados por fezes
humanas. Cabe destacar que, em condicdes ambientais favoraveis, 0s
OVOs podem permanecer no meio e contaminar possiveis hospedeiros
por varios anos, especialmente em areas tropicais e subtropicais que
apresentam pouco acesso a agua potavel e saneamento basico. Esta
situagdo evidencia a importancia de medidas de saude e higiene
adequadas, como uma boa educacao sanitaria e boas condicdes de
saneamento basico.

Além disso, o tratamento de doentes que habitam a mesma
residéncia € extremamente importante, particularmente em
parasitoses que sao assintomaticas em certos casos e possibilitam
a convivéncia do hospedeiro com o parasita por anos sem seu
conhecimento, como a ascaridiase. Desta forma, a auséncia de
sintomas nao significa a falta de doentes, revelando a necessidade
de consultas médicas e a realizacéo frequente de exames para a
Mmanutencao e para a prevengao da saude.

Avancando na pratica

Ai que dor!
Descricao da situacao-problema

O pronto-socorro do hospital destacado no Convite ao Estudo
e Didlogo Aberto recebeu Guilherme, homem branco de 22 anos,
apresentando erupcdes cutaneas bolhosas, vermelhas, inflamadas
(exantema) e doloridas na regido da boca. A observacdo do formato,
do local e da caracteristica dolorosa das lesdes durante © exame
clinico e o relato de Guilherme sobre a semelhanca deste quadro
com o apresentado pela sua mae eventualmente levaram o medico
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responsavel a suspeitar de uma infeccao viral muito comum,
especialmente em paises em desenvolvimento.

Deacordo coma situagdo descrita, vocé conseguiria indicar o agente
etiologico responsavel pelas manifestacdes clinicas de Guilherme?
Ainda, qual € a influéncia dos fatores ambientais na progressao desta
infec¢ao e quais medidas preventivas poderiam ser tomadas?

E% Lembre-se

Infecgdes virais podem ser transmitidas especialmente pelo contato
direto ou pela via oral e/ou respiratoria pela inalacdo ou pela excrecéo
de goticulas contaminadas produzidas pela tosse, por espirros, escarros,
secrecdes nasais e pela expectoracao.

Resolucao da situacdo-problema

As erupcdes cutaneas bolhosas, vermelhas, inflamadas (exantema)
e doloridas na regido da boca apresentadas por Guilherme indicam
possivelmente um quadro de herpes, causado pelo virus da herpes
simples 1 (HSV1) e 2 (HSV2), sendo que o virus do tipo 1 estd mais
associado ao herpes bucal, enquanto o do tipo 2 esta mais associado
a herpes genital. A dor caracteristica dessa lesao cutanea se deve a
associacao do virus aos nervos sensoriais (neuralgia) e a herpes oral,
principalmente se causada pelo HSV1, € uma doenca primariamente
da infancia, transmitida pelo contato direto e pela saliva.

E importante destacar que a infeccdo inicial pode ndo causar
sintomas aparentes, embora a caracteristica principal do virus seja de
fato sua permanéncia em estado latente no tecido nervoso do rosto
por tempo variado. A quebra desta laténcia viral e o aparecimento
dos sintomas podem ser influenciados por fatores ambientais como
exposicao ao sol, estresse, ma alimentacdo e rebaixamento do
sistema imune por condi¢cdes variadas.

Por ser uma infecgdo muitas vezes assintomatica, o que dificulta
que medidas preventivas sejam tomadas, estima-se que ate 90% da
populacdo de paises em desenvolvimento tenham anticorpos contra
o herpes simples. No entanto, é possivel reduzir sua transmissao
evitando o contato direto com outros ou com objetos usados por
outros quando o herpes labial esta ativo.
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3
4 Facavocé mesmo

Pesquise possiveis agentes etioldgicos que apresentam periodos de
laténcia interrompidos por fatores ambientais desencadeantes.

Faca valer a pena

1. Em termos bioldgicos, hospedeiro é quem abriga outro organismo em
seu interior, sendo que a partir desta relacado ¢ estabelecida uma relagdo de
dependéncia de maneira continua ou temporaria.

Podemos citar como fatores relacionados ao hospedeiro que influenciam a
progressao e o desfecho clinico de uma parasitose:

a) Viruléncia. d) Tipo de cepa microbiana.
b) Tamanho. e) Tipo de reproducao.

c) Nivel da resposta imune.

2. Parasitas sdo organismos que apresentam deficiéncias metabolicas e,
em funcado desta condicao, associam-se a outros seres para uma nutricao
adequada a sua sobrevivéncia. Neste tipo de relacdo, muitas vezes aquele
que abriga o parasita é prejudicado pelo fornecimento de nutrientes.

Sdo fatores relacionados ao parasita que influenciam a progressdo e o
desfecho clinico de uma parasitose:

a) Fatores de viruléncia. d) Uso de medicamentos.
b) Nutrigdo. e) Comorbidade com outras doengas.
c) ldade.

3. Doengas transmissiveis ou infeccdes parasitarias sao causadas por agentes
capazes de contagiar outros organismos. A ocorréncia dessas doengas ou
parasitoses depende fundamentalmente de elementos basicos expostos e
adaptados ao contexto infeccioso.

Quais sdo os elementos basicos que compdem a cadeia de transmissao
parasitaria?

a) Vetor, patdgeno e ambiente.

b) Vetor, hospedeiro e ambiente.

c) Patdgeno, hospedeiro e vetor.

d) Patdgeno, hospedeiro e ambiente.

e) Patogeno, vetor e ambiente.
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Secao 4.3

Controle, transmissao e tratamento
Dialogo aberto

Caro aluno, vamos estudar, a partir de agora, 0s principais agentes
e estratégias para o tratamento de infeccdes microbianas. O Pronto
Atendimento (PA) do hospital recebeu Sr. Jodo, homem negro de
60 anos, que apresentou sintomas de faringite inicialmente tratados
com antibiotico apos uma viagem a Eldorado (MS), regido endémica
de esquistossomose, leishmaniose, febre amarela, malaria e Doenca
de Chagas. Visto que este tratamento nao foi efetivo e que houve a
progressao do quadro clinico para um comprometimento acentuado
daregido bucofaringeana e do septo nasal, ele retornou a esta unidade
de atendimento sendo indicado o uso de pentamidina, medicagao
antimicrobiana que tem surtido efeito no controle das manifestacdes
clinicas.

A partir da situacdo exposta, vocé conseguiria indicar o agente
responsavel pelo quadro clinico do Sr. Jodo e como ele pode té-
lo contraido? Ainda, por que o tratamento inicial ndo foi eficaz no
controle da progressao dos sintomas? Para que vocé organize e
apreenda conceitos que permitirdo a vocé chegar a uma conclusdo,
apresentaremos a importancia de conhecer as medidas de controle,
as vias de transmissao e o tratamento das principais parasitoses que
afetam a salide do homem, assim como artropodes e insetos vetores
e causadores dessas doencas.

Nao pode faltar

Na secdo anterior, destacamos a importancia do conhecimento
dos mecanismos de transmissao e das medidas preventivas e curativas
de doencas infecciosas que atingem o homem. Entretanto, apesar
da diminuicdo progressiva dessas enfermidades nos ultimos anos
no Brasil, elas ainda apresentam significativos niveis de prevaléncia e
correlacdes com prejuizos acentuados que as colocam como um
grande problema de Saude Publica.
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@ Reflita

E importante destacar que doencas infectoparasitdrias estdo
relacionadas com condicBes sanitarias e  socioecondmicas
inadequadas, além da falta de informacao da populacdo a respeito das
suas formas de contagio, profilaxia, diagnostico e tratamento.

Principais parasitoses intestinais

Parasitoses intestinais sao infeccdes que se  estabelecem
inicialmente no sistema gastrointestinal, como a amebiase, a giardiase,
a teniase, a ascaridiase e a enterobiase causadas pelos protozoarios
Entamoeba spp. e Giardia lamblia ou helmintos como Taenia spp.,
Ascaris lumbricoides e Enterobius vermicularis, respectivamente. Estas
infeccdes estao associadas especialmente a populacdes rurais de baixa
renda com condi¢des sanitarias e de higiene inadequadas, sendo mais
frequentes durante a infancia, e comprometem o desenvolvimento
fisico e cognitivo, além de contribuir para a desnutricdo. Configuram-
se como a enfermidade mais comum no mundo, sendo que a
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) estima que cerca de 980
milhdes de pessoas estejam parasitadas pelo Ascaris lumbricoides, 200
milhdes pelo Schistosoma mansoni e 16 milhdes pelo Trypanosoma
cruzi. Ainda, aproximadamente 65.000 Obitos ocorrem em decorréncia
de ancilostomideos, 60.000 por Ascaris lumbricoides e 70.000 por
Entamoeba histolytica (OMS, 2004).

A maioria dessas infeccdes € contraida pela via orofecal por meio da
ingestdo de agua, alimentos ou objetos (fomites) contaminados com os
ovos do parasita que sao eliminados Nno meio pelas fezes do hospedeiro
infectado. Os sintomas estdo relacionados a disturbios gastrointestinais
como diarreia, nausea, vomito, dor abdominal, disturbios do apetite e
mal-estar, acompanhados ou ndo por febre, anemia, fezes fétidas e
sanguinolentas, tosse, ganglios linfaticos inchados e dispneia.

Visto que estas manifestacdes sao comuns a diversos quadros
clinicos, o diagndostico diferencial pode ser feito por meio de exame
parasitoldgico macroscopico ou MIcroscopico a partir da verificacao da
presenca do parasita no material biologico do paciente, especialmente
nas fezes. O tratamento é realizado principalmente com antiparasitarios
porviaoral, sendo a posologia e o tempo de administracao determinados
pelo médico a partir da anamnese individual de cada caso.
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Quadro 4.2 | Principais parasitoses intestinais

&z” Assimile
A manutencdo e a prevencdo da saude, especialmente as infeccoes
enteromicrobianas, estdo intimamente relacionadas a medidas de

limpeza e higiene pessoal, das casas, dos alimentos e da dgua, assim
como da comunidade em que vivemos (saneamento).

desconhecido

/:\gelntle Vias vl:Je~ Sintomas Profilaxia Tratamento
Etiolégico Transmissdo
Via orofecal Higienizacao Metronidazol,
ela ingestdo adequada 35-50mg/
Entamoeba P . Disturbios pessoal e dos i
de agua ou kg;dia, 3x/dia
histolytica . gastrointestinais alimentos,
alimentos saneamento 750mg 3x/
contaminados. basico dia (adulto)
Protozoario Higienizacdo
Via orofecal . adequada
- Disturbios
. pela ingestao de . pessoal e dos Metronidazol,
Giardia . gastrointestinais ;
. agua, alimentos o alimentos, 5mag/kg;dia,
lamblia e deficiéncia
contaminados L saneamento 3x/dia
nutricional. .
ou via sexual basico e uso de
preservativos.
Via orofecal . Higienizacdo
ela ingestdo de Disturbios agde uaga
p 9 gastrointestinais, q
agua, alimentos hemorragia nas pessoal e dos
contaminados mucosas - teniase alimentos Praziquantel,
Taenia spp cisticerco de Disturbios (evitar ingestdo 5-10mg/kg
Taenia spp neurologicos, de carne mal dose unica
- teniase ou cognitivos e passada),
de seus ovos — | ComPortamentais - saneamento
L cisticercose. .
cisticercose basico
Hi -
Via orofecal Iagd‘ij:g:O
pela ingestao Disturbios d Albendazol
Ascaris . . pessoal e dos
de &gua ou gastrointestinais, : 400mg dose
lumbricoides alimentos, .
de alimentos febre e tosse saneamento Unica.
contaminados. basico
Helmintos
Hi -
Via orofecal L 'gienizacac
~ Disturbios adequada
. pela ingestao . Albendazol
Enterobius . gastrointestinais, pessoal e dos
; de dgua ou ) 400mg dose
vermicularis de alimentos prurido anal, alimentos, dnica
coceira saneamento ’
contaminados. basico
Higienizacdo
Anemia, erupgao adequada
Via transcutanea cutanea, pessoal e dos
Ancylostoma disturbios alimentos, Albendazol
ou orofecal pela .
spp. assagern da gastrointestinais, saneamento 400mg dose
Necator spp P . febre, dores em basico e Unica.
Larva migrans. . - .
articulagdes e evitar contato
musculos. com solo

Fonte: elaborado pela autora

Principais parasitoses transmitidas por vetores

Embora os elementos basicos que componham a cadeia de
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transmissdo parasitaria sejam o patdgeno (parasita), © hospedeiro e
0 meio ambiente, na maioria das vezes o patdgeno é transportado e
transmitido ao hospedeiro por meio de um vetor. Este organismo pode
apenas transportar o agente causador da doenca (vetor mecanico)
ou abrigar diferentes fases de desenvolvimento do patdgeno (vetor
biologico).

v=| Exemplificando

O mosquito Aedes aegypti, responsavel pela Dengue, € denominado
vetor mecanico por apenas contrair o patogeno e transporta-lo até um
hospedeiro, enquanto o barbeiro, mosquito vetor do Trypanosoma cruzi,
relacionado a Doencga de Chagas, necessita que o patdgeno realize sua
multiplicacéo e seu ciclo de desenvolvimento para transmitir a forma
infectante ao homem.

Vetores estdo presentes especialmente em parasitoses que
envolvem protozoarios, como € o caso do mosquito flebotomo
transmissor da Leishmania spp. na Leishmaniose, do barbeiro que
carrega o Trypanosoma cruzi na Doenca de Chagas e do mosquito
Anopheles que veicula o Plasmodium spp. na malaria. Neste sentido,
medidas preventivas incluem o controle do mosquito vetor por meio
do uso de telas em janelas, mosquiteiros e repelentes, bem como
pela dedetizacdo quando necessario, aléem de cuidados adequados
Nno armazenamento e na eliminacdo de lixo organico, a construcao
de casas a certa distancia de matas e o tratamento de doentes.

Como destacado no Quadro 4.2, essas protozooses apresentam
diversos sintomas, sendo comum © aparecimento de lesdes
cutaneas avermelhadas e inflamadas no local da picada do vetor. O
diagnostico tambeém pode ser feito por meio de exame parasitologico
Macroscopico ou microscopico para verificacdo da presenca do
parasita no material biologico do paciente, que pode ser: sangue,
fezes ou raspados cutdneos. Assim como nas enteroparasitoses, o
tratamento é realizado principalmente com antiparasitarios, sendo a
posologia e 0 tempo de administracao determinados pelo médico a
partir da anamnese individual de cada caso.

E[9 Pesquise mais

Para saber mais sobre leishmaniose, Doenca de Chagas, malaria e outras
doencas negligenciadas associadas a pobreza e a vigildncia em saude,
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acesse: <https://ares.unasus.gov.br/acervo/handle/ARES/1754>. Acesso
em: 4 out. 2016.

Quadro 4.3 | Principais parasitoses com vetores

forma infecciosa do
parasita

febre, anemia, leucopenia e
trombocitopenia

como vetores e
saneamento basico,

Agente Mecanismos de . -
9 A, o Sintomas Profilaxia Tratamento
Etiologico Transmissdo
Picada de inseto Lesdes cutaneas, Combate aos Antimoniais
flebotomo com a hepatoesplenomegalia, mosquitos que atuam pentavalentes 10-20mg/
Leishmania spp. P P gatla, a a kg;dia, 20 dias

Anfotericina B, 1mg/
kg;dia, 14-20 dias

Trypanosoma cruzi

Picada de inseto
Triatominae com a
forma infecciosa do

parasita

Disturbios gastrointestinais
e cardiacos, febre, fadiga,
mal-estar, dor no corpo,
exantema

Combate aos
mosquitos que atuam
como vetores e
saneamento basico,

Benzonidazol,
3-10mg/kg;dia, 2x/dia,
10 a 90 dias

Plasmodium spp.

Picada do mosquito
Anopheles com a
forma infecciosa do

Febre alta (continua
seguida por intermitente),
dores de cabega e

Combate aos
mosquitos que atuam
como vetores e

Artemisinas*
Cloquina + Primaquina*
*(posologia e
duragéo seguindo

musculares, taquicardia e

saneamento basico.
aumento do bago.

parasita recomendagoes

médicas)

Fonte: elaborado pela autora

Principais infec¢cdes associadas a insetos e acaros

Como dito anteriormente, os elementos basicos que compdem a
cadeia de transmissao parasitaria, o patdgeno (parasita), o hospedeiro
€ 0 meio ambiente, estdo associados, na maioria das vezes, a um vetor
que transporta e transmite o patdgeno ao hospedeiro. Este € o caso de
doencas como malaria, Doenca de Chagas, filarioses, oncocercose
e leishmanioses que estao atualmente entre as 8 doencas que mais
afetam a populacdo mundial. Também € importante destacar que,
além de atuarem como vetores, esses agentes podem por si sO
causar infeccdes humanas. Os principais representantes sdo moscas,
insetos, pulgas, piolhos e barbeiros pertencentes as Ordens Diptera
(Subordens Cyclorrapha e Nematocera), Siphonaptera, Anoplura e
Hemiptera (Subordem Reduviidae).

Entre as principais doencas na Ordem Acari, podemos mencionar
parasitismos cutaneos como a escabiose causada pelo Sarcoptes
scabiei ou quadros sistémicos como a febre maculosa causada
pela Rickettsia rickettsii, a Doenca de Lyme causada pela Borrelia
burgdorferi e a Ehrlichiose causada pela Ehrlichia spp. A dificuldade
de controle de lesdes inflamatorias cutaneas, por causa da fixacdo de
larvas e ninfas de carrapatos, € frequente. A seguir, apresentamos o
quadro das principais infeccdes associadas a insetos e acaros.

U4 - Ambiente e microrganismos



Quadro 4.4 | Principais infecces associadas a insetos e acaros

Agente Vias de . -
gemne _— Sintomas Profilaxia Tratamento
Etiolégico Transmissdo
Uso de
mosqueteiros,
Geralmente inseticidas e
Vetor de repelentes, A depender
relacionados L
Musca domestica helmintos e higienizagdo da parasitose
. a parasitoses .
protozoarios adequada pessoal contraida
intestinais.
Insetos e dos alimentos,
saneamento
basico
Papulas vermelhas Higienizagdo de Deltametrina,
. N com base
Pediculus spp Via transcutanea X roupas pessoais, de | permetrina ou
eritematosa e
cama e banho. monossulfiram
intenso prurido.
Papulas e prurido Solucdes
. especialmente nos -
Transcutanea, Higienizacdo de escabicidas e
B punhos, entre os .
Acaros | Sarcoptes scabien desencadeando roupas pessoais, de | medicamentos
dedos, mamilos, .
a escabiose . cama e banho. sistémicos
axilas, abdomen,
. | adequados.
nadegas e genitalia

Fonte: elaborado pela autora
EL(II Pesquise mais

Para saber mais sobre as principais infeccdes associadas a insetos e
acaros, acesse: <http://www.insecta.ufv.br/Entomologia/ent/disciplina/
ban?%20160/Importancia’s20medica/INSETOS%20E%20%E7CAROS%20
DE%20IMPO~de.htm>. Acesso em: 4 out. 2016.

Sem medo de errar

Agora que tivemos a oportunidade de compreender a importancia
do conhecimento do controle, transmissao e tratamento das principais
parasitoses que afetam a saude do homem, assim como artropodes
e insetos vetores e causadores dessas doencas, vamos solucionar a
situagao-problema apresentada no Dialogo aberto.

! Atencao

Regides de clima tropical e subtropical que apresentam condi¢cOes
sanitarias precarias estao mais sujeitas a endemias de arboparasitoses
como esquistossomose, leishmaniose, febre amarela, malaria e Doenca
de Chagas por disponibilizarem condi¢cdes adequadas a presenca do
vetor destes patogenos.

Os sintomas de faringite apresentados pelo Sr. Jodo, associados
ao relato de sua visita a Eldorado (MS), regiao endémica de diversas
arboviroses, e a falta de resposta ao tratamento com antibioticos
indicam um quadro de leishmaniose mucocutanea, infeccao que
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causa lesdes degenerativas das mucosas e da cartilagem que podem
desfigurar a face. Frequentemente ¢ causada pela Leishmania
braziliensis e seu diagnostico inicial e tratamento sao dificeis, apesar
da alta taxa de cura seguida de manejo terapéutico eficaz com
compostos antimonio como a pentamidina. O uso de outros farmacos,
como antibidticos, nao promove a cura e induz ao reaparecimento
e a progressao das manifestacdes clinicas. Esta situacao evidencia a
importancia de medidas de controle e combate a mosquitos vetores
COMO a N3o exposicao da pele pelo uso de roupas compridas, uso de
repelentes, telas em janelas, mosquiteiros e habitacdes construidas a
500 metros da mata selvagem.

Avancando na pratica
Piriri!
Descricdo da situagao-problema

O pronto-socorro do hospital destacado no Convite ao Estudo
e Dialogo Aberto recebeu Flavia, mulher branca de 30 anos,
apresentando disturbios gastrointestinais como diarreia, nausea,
vomitos, dor abdominal e perda de peso. Estes sintomas séo comuns a
diversas infec¢cdes provocadas por bactérias, protozoarios, helmintos,
fungos e virus, sendo que em sua maioria apresentam como via de
transmissdo a orofecal.

Neste sentido, quais sao as medidas preventivas que poderiam ter
sido tomadas por Flavia para ela ndo apresentar este quadro clinico?

@ Lembre-se

A manutencdo e prevencao da saude, especialmente as infeccdes
enteromicrobianas, estdo intimamente relacionadas com medidas de
limpeza e higiene pessoal, das casas, dos alimentos e da agua, assim
como da comunidade em que vivemos (saneamento).

Resolucao da situacdo-problema

Infeccdes microbianas como as apresentadas por Flavia,
especialmente aguelas intestinais, estdo relacionadas a higiene e ao
saneamento basico inadequados, sendo imprescindivel a aplicacdo
de medidas de limpeza e higiene pessoal, das casas, dos alimentos e
da agua, assim como da comunidade em que vivemos (saneamento),
visando a manutencao e a prevencao da saude.
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4 Facavocé mesmo

Pesquise os possiveis agentes etioldgicos causadores do quadro clinico
citado.

Faca valer a pena

1. Parasitoses intestinais configuram-se como a enfermidade mais comum
no mundo e estdo associadas especialmente as populagdes rurais de
baixa renda com condi¢c8es sanitarias e de higiene inadequadas. Sdo mais
frequentes durante a infancia e comprometem o desenvolvimento fisico e
cognitivo, além de contribuir para a desnutricdo.

Podemos destacar como uma parasitose intestinal:
a) Tricomoniase. d) AIDS.
b) Herpes. e) Tétano.

c) Enterobiase.

2. A passagem do parasita, ou de suas toxinas, de uma pessoa ou animal
infectado para um hospedeiro suscetivel, causando doengas, possuli
diferentes vias de penetracdo e de eliminacdo.

Qual é a principal via de transmissao das parasitoses intestinais?

a) Orofecal. d) Transplacentaria.
b) Transcutanea. e) Respiratdria.
c) Urogenital.

3. Medidas profilaticas sao medidas importantes que podem e devem ser
utilizadas com a finalidade de impedir ou diminuir o risco de transmissao
de uma doenca. Consistem, portanto, em um conjunto de atividades, no
sentido de proteger uma populagcao da ocorréncia ou da evolucdo de um
fendmeno desfavoravel a saude.

As principais medidas de controle relacionadas as parasitoses intestinais sdo:
a) Uso de preservativos.

b) Uso de mosquiteiros e repelentes.

c) Cuidados na transfusdo de sangue.

d) Higiene pessoal adequada, higienizacdo dos alimentos e saneamento
basico.

e) Evitar contato com corpos d'agua desconhecidos.
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Secao 4.4

Doencas imunodeprimiveis
Dialogo aberto

Caro aluno, vamos estudar, a partir de agora, os principais
agentes e estratégias para o tratamento de infeccdes microbianas.
O pronto-socorro do hospital recebeu Elias, homem branco de 27
anos, apresentando sintomas semelhantes aos da gripe, como febre,
inchaco dos ganglios linfaticos, inflamacgdo de garganta, dor de
cabeca e mal-estar associados a disturbios gastrointestinais como
nausea, diarreia e vomito. Visto que as manifestacdes clinicas sao
caracteristicas de viroses em geral, foi prescrito o uso de analgéesicos,
antitérmicos e medicamentos especificos para a recuperacao da flora
intestinal, além de uma alimentacao leve com base em cozidos e
grelhados, boa hidratacdo e repouso.

Apos 3 semanas, Elias retornou ao pronto-socorro apresentando
um novo quadro de dificuldade respiratoria, tosse seca, desconforto
toracico e febre. Aléem desses sintomas, o exame clinico verificou a
presenca de lesdes de cor arroxeada, planas, elevadas e com forma
irregular no tronco do paciente. Os resultados anormais de exame
de sangue para contagem diferencial de células sanguineas, aliados
ao relato do paciente, no qual ele revelou praticar frequentemente
sexo desprotegido com parceiros de ambos os géneros, levaram
0 mMmedico a suspeitar de uma doenca inicial capaz de diminuir a
atividade imunologica do individuo e torna-lo suscetivel a infeccdes
oportunistas.

A partir da situacdo exposta, vocé conseguiria indicar o que pode
ter acontecido com Elias? Ainda, por que o tratamento inicial ndo
foi eficaz no controle da progressao dos sintomas? Para que vocé
organize e apreenda conceitos que permitirdo a vocé chegar a uma
conclusao, apresentaremos a importancia de conhecer as vias de
transmissdo, os meétodos de controle e tratamento das principais
doencas imunodeprimiveis que afetam a saude do homem.
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Nao pode faltar

Em condi¢bes adequadas, o sistema imunologico humano,
composto por uma rede de células, tecidos e orgaos, e eficaz na
defesa do organismo contra antigenos de origem bacteriana, fungica,
parasitaria ou viral. De fato, individuos saudaveis e imunocompetentes
apresentam uma resisténcia inata alta a infeccdes microbianas,
mesmo estando frequentemente expostos a esses seres No ambiente
OuU comMo parte constituinte natural de sua microbiota endogena.

Entretanto, atualmente, observa-se um aumento no numMero
de pessoas imunossuprimidas que apresentam seu sistema imune
em baixa atividade por condicbes hereditarias desde o nascimento
(imunodeficiéncia congénita) ou, mais frequentemente, por
imunodeficiéncia adquirida ao longo dos anos relacionada a quadros
patologicos. Assim, a crescente progressao de condicdes patologicas
cronicas ou disturbios imunes e o tratamento com antibioticos
ou imunossupressores contribui para a maior vulnerabilidade a
patdgenos que seriam ineficientes em romper ativamente as defesas
de um individuo imunocompetente e iniciar uma infecgao.

&&» Assimile

O controle de doencas imunodeprimiveis € favorecido pela
imunizacdo ativa por vacinas, em que a inoculacdo de patdgenos
mortos ou atenuados origina uma memoria celular que permite seu
reconhecimento e controle pelo organismo em uma reexposi¢cao. Neste
sentido, o Programa Nacional de Imuniza¢des (PNI) prevé a manutencao
e a prevencao da saude da populacao por meio da ampla cobertura de
vacinas contra doencas abrangidas no calendario de vacinagao.

Dada esta importancia, apresentaremos a seguir 0s mecanismaos
de transmissdo, o quadro clinico, os meétodos de controle e tratamento
das principais doencas imunodeprimiveis capazes de causar desde
uma ligeira deterioracdo do sistema imunologico até a completa
incapacidade do organismo para combater infeccdes.

Principais doencas imunodeprimiveis virais
Familia Paramyxoviridae

Os  principais  paramixovirus  relacionados a  doencas
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imunodeprimiveis sao 0s responsaveis pelo sarampo e pela caxumba,
infec¢des altamente transmissiveis pelo contato direto com secre¢des
das vias aéreas superiores da pessoa infectada em estagio de contagio.

c@ Reflita

A dispersdo de goticulas com particulas virais por uma pessoa infectada,
durante a fala, respiracao, tosse ou espirro, pode permanecer durante
um longo tempo no ambiente, especialmente em locais fechados. Isto
esta relacionado a uma maior incidéncia de infeccdes transmitidas pelas
vias respiratorias durante o inverno, visto que as condicdes do tempo
favorecem a manutencao dos ambientes com janelas e portas fechadas.

Ambas as doencas sao prevenidas pela vacina combinada contra
sarampo, caxumba e rubéola (SCR - triplice viral) aplicada aos 12
meses e com reforcos aos 4-6 anos e aos 12 anos. Cabe destacar
que o reforco de estratégias de vacinacdo, vigilancia e as demais
medidas de controle implementadas em todo continente americano
desde o final da década de 1990 tém sido eficientes em manter suas
populacdes livres da doenca. No entanto, trabalhadores de portos
e aeroportos, hotelaria e profissionais do sexo apresentam maiores
chances de contrair sarampo, devido a maior exposicao a individuos
de outros paises que nao adotam a mesma politica intensiva de
controle da doenca. Sendo assim, este grupo também é indicado
para a vacinagao como forma de prevenir surtos e epidemias.

Alem de individuos imunodeprimidos, © sarampo tambem
atinge mais frequentemente gestantes, recém-nascidos e individuos
desnutridos, originando febre alta, tosse intensa, coriza, conjuntivite e
exantemas maculo-papular (pele com placas asperas avermelhadas)
que se apresentam inicialmente na face com progressao por todo o
corpo. Pode provocar complicacdes como infeccdes nos ouvidos,
pneumonia, convulsdes, lesao cerebral e até mesmo morte. O
periodo de contaminagao ocorre de 3 a 4 dias antes e vai até 4 a 5
dias apos o surgimento das lesGes da pele. Pode ser diagnosticado
pela analise dos sintomas e da manifestacao cutanea, alem de por
meio de exame de sangue para verificar a presenca de anticorpos
contra o virus. Geralmente o tratamento ¢ relacionado a atenuacao
de sintomas como febre e tosse, intensificado, se necessario, com o
uso de antibiotico para combater alguma complicagao. Casos muito
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especiais podem necessitar de medicacdo do tipo gama globulina
antissarampo.

A caxumba, também chamada de papeira ou parotidite, €
caracterizada pela inflamacao das glandulas parotidas, submaxilares e
sublinguais que podem ser visualizadas pelo aparecimento de inchaco
No pescoco abaixo da orelha, acarretando em dor ao mastigar ou
engolir, dores de cabeca e musculares, febre, calafrios e fraqueza. A
disseminacao do virus para a regiao genital apos a puberdade pode
promover inflamacao do testiculo (orquite) ou dos ovarios (ooforite),
causando infertilidade. Nos casos graves, pode causar surdez,
meningite e, raramente, morte. Assim como no sarampo, pode ser
diagnosticado pela andlise dos sintomas e pelo aparecimento de
iNchaco no pescoco, além de por meio de exame de sangue para
verificar a presenca de anticorpos contra o virus. O tratamento
€ destinado apenas para o alivio dos sintomas, com analgésicos e
repouso, Visto que o proprio organismo se encarrega de resolver a
infeccao.

Familia Togaviridae

O togavirus de RNA relacionado a rubeola, também conhecida
como sarampo alemdéo, € igualmente transmitido pelo contato
direto com secrecdes das vias aéreas superiores da pessoa infectada
em estagio de contagio e prevenida pela vacina triplice (SCR). Os
sintomas de febre baixa, dor de cabeca, aumento dos ganglios
linfaticos, vermelhidao ou inflamacdo nos olhos e exantemas que
inicialmente aparecem no rosto e progridem para O resto do corpo
dificultam seu diagnostico por serem comuns a outras infeccoes,
corroborando a necessidade de um exame sorologico para sua
confirmacao. Apesar de nao ser grave, a rubéola é particularmente
perigosa quando congénita transmitida da mae infectada para o bebé,
causando sequelas irreversiveis como glaucoma, catarata, surdez,
malformacado cardiaca, atraso no crescimento, entre outras. Assim
Como na caxumba, Ndo ha tratamento especifico para a ruptura do
quadro, apenas a indicacao de antitermicos e analgésicos que ajudam
a diminuir o desconforto, aliviar as dores de cabeca e do corpo e
baixar a febre, além de repouso.

U4 - Ambiente e microrganismos

177



178

Familia Hepadnavirus

Hepadnavirus sdo representados principalmente pelo virus da
hepatite, como a hepatite A (HAV), B (HBV) e C (HBC) que atinge
hepatocitos, gerando inflamagdo do figado e outros sintomas como
amarelamento da pele (ictericia), dor abdominal e nas articulacdes,
febre, fraqueza e fadiga, perda de apetite e nduseas. Caso 0 organismo
nao combata adequadamente o virus, ha a evolugao do quadro clinico
de hepatite B e C para insuficiéncia ou cirrose hepatica, carcinoma
hepatocelular (cancer de figado), esplenomegalia (aumento do baco),
ascite (acumulo de liquidos na cavidade abdominal) e encefalopatia
hepatica (danos no cérebro). Frequentemente, as hepatites B e C
podem ser assintomaticas e grande parte dos infectados descobre
ser portador da doenca anos apos sua contaminacao e geralmente
pOr acaso em testes para esses Virus.

A hepatite A € transmitida pela ingestdo de agua e alimentos
contaminados, sendo medidas profildticas eficazes a higienizacdo
adequada pessoal e dos alimentos e condicdes sanitarias apropriadas.
Ja o virus das hepatites B e C sdo transmitidos pelo sangue, evocando
cuidados em transfusdes de sangue, uso de drogas injetaveis,
manicure e pedicure, dentista ou tatuagem.

vz| Exemplificando

A transmissdo sanguinea pode ocorrer pelo contato direto ou indireto
com sangue infectado como no compartilhamento de seringas entre
usuarios de drogas, acidentes com materiais perfurocortantes comuns
em profissionais da area de Saude ou por meio da transfusdo de sangue,
embora esta contaminacao esteja ficando cada vez mais rara pela
avaliacdo obrigatoria prévia de contaminagdo por HBV no sangue doado
em bancos de sangue.

Ainda, a hepatite B também é transmitida pela via sexual por contato
direto com secrecdes de individuos infectados durante relacdes sexuais
desprotegidas ou via vertical pela contaminacao da crianca durante o
parto pela mae portadora de HBV. As hepatites A e B também podem ser
prevenidas pela administracao de vacina, sendo que a falta desta medida
preventiva e imunizante para a hepatite C fez que ela fosse considerada
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) o maior problema de saude
publica, sendo a maior causa de transplante hepatico. O tratamento
para essa infeccao viral consiste inicialmente em repouso, hidratacao,
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boa alimentacao e nao ingestdo de alcool e medicamentos até ordem
medica por competirem com enzimas metabolizadoras do figado
responsaveis pela eliminacdo de toxinas.

Familia Retroviridae

Os retrovirus realizam a transcricdo reversa, processo em qgue
ocorre a formacao de DNA a partir do RNA catalisado pela enzima
transcriptase reversa. O género Lentivirus compreende o virus da
imunodeficiéncia humana (HIV do inglés Human Immunodeficiency
Virus) causador da sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS
do inglés Acquired Immuno Deficiency Syndrome). O HIV infecta
especificamente globulos brancos (linfocitos) responsaveis pela defesa
do nosso organismo, comprometendo o funcionamento do sistema
imunologico e tornando o individuo suscetivel a infeccdes e tumores
(doencas oportunistas) que podem levar o doente a morte.

Jaovirus daraiva, pertencente a Familia Rhabdoviridae, € geralmente
transmitido por meio do contato com a saliva de um animal infectado,
como cachorro, gato, macaco, morcego, entre outros, deixada pela sua
mordida ou sobre pele lesionada. Os sintomas iniciais sao inespecificos
e incluem febre, dor de cabeca e mal-estar. Uma vez que O virus
atinge o Sistema Nervoso Central (SNC), dissemina-se rapidamente e
aparecem sintomas neuroldgicos como insénia, ansiedade, confusao,
paralisia, excitacdo, alucinacdo, agitacdo, hipersalivacao, dificuldade
de degluticdo e hidrofobia. Apesar de o periodo de incubacdo entre
a contaminagao e o surgimento deste quadro clinico variar de alguns
poucos dias até anos, durando em média a sua evolugao de 1a 3 meses,
a morte é frequente apos a apresentacao dos sintomas. Assim como
as demais doencas, a raiva nao possui tratamento especifico, mas ha
medidas suporte, como a limpeza da ferida por agua e sabao e a procura
imediata de auxilio medico para exames e limpeza adicional da ferida,
além de alimentacao e hidratacdo adequadas. No caso da possibilidade
de ter contraido a raiva, ha o tratamento chamado imunoglobulina
humana para raiva (do inglés Human Rabies Immunoglobulin HRIG),
administrado no dia da mordida, e a medida preventiva de aplicacao
de 5 doses de vacina, descoberta por Louis Pasteur em 1886, durante
28 dias. A vacinacdo de animais € igualmente importante no controle
da doenca e tanto a imunizacao quanto o tratamento para a raiva
sao recomendados por, pelo menos, 14 dias apos a exposicdo ou a
mordida.
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Principais doencas imunodeprimiveis bacterianas

Assim como nas doencas causadas por virus, infeccdes bacterianas
podem comprometer o sistema imunologico de um individuo e torna-
lo mais suscetivel a patdgenos oportunistas, representando ainda um
importante problema de salide em todo o mundo. Entre elas, podemos
destacar a difteria e o tétano.

Difteria

Adifteria, doenca transmissivel causada pelo bacilo Corynebacterium
diphtheriae, ocorre pelo contato direto com a pessoa infectada ou
portadora por goticulas de secrecao respiratoria eliminadas no espirro,
na tosse ou pelo contato com goticulas de saliva. Pode ser prevenida
especialmente pela imunizacdo e pela melhoria de condicdes
sanitarias.

Tétano

O tétano é uma condicao aguda e severa causada pelo contato
direto com a toxina do bacilo tetanico Clostridium tetani por
ferimentos ou lesdes de pele, geralmente pelo contato com elementos
perfurocortantes, contaminados com terra, poeira, fezes de animais
Ou humanos, como parafusos e cercas enferrujadas. Manifesta-se
por meio do aumento da tensao muscular, que pode culminar em
dificuldade de degluticdo e/ou insuficiéncia respiratoria quando os
musculos do pescoco, reto abdominais e do diafragma sao atingidos.
Pode ainda haver crises de contraturas, frequentemente desencadeadas
por estimulos luminosos, sonoros ou pela Manipulagao da pessoa,
podendo levar a morte. A prevencao ocorre por 3 doses de vacinas
como a DTP, DT e dT gue apresentam toxoide tetanico, tendo sido a
ultima ha menos de 10 anos.

U9 Pesquise mais

Para saber mais sobre a difteria e o tétano, acesse: <https://www.cmfc.
org.br/brasileiro/article/view/1480/1470>. Acesso em: 5 out. 2016.

Sem medo de errar

Agora que tivemos a oportunidade de compreender a importancia
do conhecimento do controle, transmissao e tratamento das principais
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parasitoses que afetam a saude do homem, assim como artropodes
e insetos vetores causadores dessas doencas, vamos solucionar a
situagao-problema apresentada no Dialogo aberto.

! Atencao

Doencas imunodeprimiveis sao capazes de reduzir a atividade de um
individuo, contribuindo para sua maior vulnerabilidade a patdgenos que
seriam ineficientes em romper ativamente as defesas de um individuo
imunocompetente e iniciar uma infecgao.

Os sintomas gripais apresentados por Elias inicialmente
orientaram o profissional da area de saude a um diagnostico errbneo,
porem frequente, de virose, infeccao viral inespecifica que pode
ter os sintomas amenizados pelo tratamento com analgésicos,
antitérmicos e medicamentos especificos para recuperacao da flora
intestinal, aléem de alimentagao, hidratagao e repouso adequados.
Entretanto, a persisténcia da febre e a evolucdo do quadro para
dificuldade respiratoria, tosse seca, desconforto toracico e presenca
de exantemas na regido do tronco aliados ao relato do paciente que
revelou praticar frequentemente sexo desprotegido com parceiros,
levanta a possibilidade de Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida
(AIDS), que poderia ser confirmada pela contagem anormal de células
do sangue, especificamente de linfocitos T-CD4, e testes especificos
para verificar a presenca do virus da Imunodeficiéncia adquirida (HIV).

Cabe destacar que o virus HIV, ao provocar a diminuicdo
acentuada de linfocitos T-CD4 (menos de 200 células/ul de sangue),
que sao essenciais para a resposta de defesa, enfraquece o sistema
imunologico e o torna impossibilitado de combater infeccdes ou
de matar células cancerigenas. Neste sentido, cerca de 40% dos
pacientes afetados desenvolve pneumocistose, uma infeccdo
oportunista causada por um fungo unicelular. Apesar da auséncia
de cura definitiva, destacando a importancia de medidas profilaticas
como O uso de preservativos, o tratamento com antirretrovirais
apresenta efeito no controle da doenca e pode ser aliado a outros
destinados aos sintomas da infeccao oportunista.

Avancgando na pratica

Comorbidades entre doengas imunodeprimiveis
Descricdo da situagao-problema

Dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estimam que de
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70% a 90% dos pacientes soropositivos para o virus HIV apresentam
marcadores sorologicos de infeccdo pregressa pelo virus da hepatite
B. A infec¢do crénica pelo VHB ocorre em 5%-10% dos individuos
infectados pelo HIV, ou seja, uma propor¢ao dez vezes maior que a
observada na populacdo em geral. Estudos epidemioldgicos revelam
uma maior predominancia entre a ocorréncia de HIV/VHB em adultos
jovens e homens homaossexuais.

Neste sentido, vocé conseguiria indicar quais oS motivos
desta grande comorbidade entre pacientes acometidos por HIV e
especialmente hepatites B e C?

@ Lembre-se

A manutencao e a prevencdo da saude, especialmente as infeccdes
enteromicrobianas, estdo intimamente relacionadas com medidas de
limpeza e higiene pessoal, das casas, dos alimentos e da agua, assim
como da comunidade em que vivemos (saneamento).

Resolucao da situacdo-problema

Fatores de risco e mecanismos de transmissdo comuns as
hepatites virais e ao HIV podem explicar a frequéncia elevada de
coinfeccao, especialmente pela pratica de sexo desprotegido, pelo
uso de drogas ilicitas, pelo compartilhamento de seringas e por meio
de transfusdes de sangue.

~J
4 Facavocé mesmo

Pesquise outras possiveis doencas infecciosas que poderiam estar mais
associadas a condicdes imunodeprimiveis.

Faca valer a pena

1. Osistemaimunologico humano é responsavel, principalmente, pela defesa
do organismo por meio de, por exemplo, producao de ____________,
proteinas que reagem especificamente no combate de organismos
estranhos denominados

Indique a sequéncia que preenche corretamente as lacunas:
a) Antigenos, patogenos. d) Leucdcitos, anticorpos.
b) Antigenos, anticorpos. e) Leucocitos, antigenos.

c) Anticorpos, antigenos.
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2. Apesar dos grandes avancos no desenvolvimento de medicamentos
antimicrobianos mais eficazes e menos toxicos, as infecgdes em pacientes
imunodeprimidos continuam a ser um grande desafio na pratica clinica.

Sobre individuos imunodeprimidos, esta correto afirmar que:

a) Podem estar relacionados a condi¢des patoldgicas crdnicas ou disturbios
imunes e ao tratamento com antibidticos ou imunossupressores.

b) Apresentam maior resisténcia a infeccdes microbianas.

c) Possuem seu sistema imunoldgico capacitado a preservar o organismo
contra patogenos.

d) S&o tdo vulnerdveis ao desenvolvimento de doencas quanto
imunocompetentes.

e) Apresentam seu sistema imune em baixa atividade exclusivamente por
condicdes hereditarias.

3. Vacinas sao ferramentas indispensaveis a saude individual e publica. Por
meio da imunizacdo é possivel prevenir infeccdes e evitar a disseminagao de
varias doencgas por um territorio determinado.

Em relagcdo a vacina, podemos garantir que:
a) E um agente imunizador curativo.

b) E um agente imunizador utilizado em casos que necessitam de um
tratamento rapido.

c) E produzida pelo isolamento do plasma contendo anticorpos apds a
coleta de sangue de um animal que foi inoculado com antigenos.

d) Inocula antigenos inativos ou atenuados para estimular a producdo de
anticorpos.

e) Ndo é capaz de prover memoria celular.
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