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APRESENTACAO

Aobra “Aspectos das doencas Infecciosas Bacterianas, Fungicas e Virais” aborda
uma série de livros de publicacdo da Atena Editora. Em seu volume |V, apresenta
em seus capitulos, aspectos gerais e epidemioldgicos das doencas infecciosas
bacterianas, fungicas e virais analisados em algumas regides brasileiras.

As doencas infecciosas sao causadas por agentes patogénicos como: bactérias,
fungos, virus, protozoéarios e parasitas. A maioria desses agentes infecciosos é
transmitida através do contato fecal-oral, resultante da contaminacéo de agua e
alimentos, direta ou indiretamente.

Adicionalmente, temos um aumento da disseminagao das infec¢des relacionadas
a Assisténcia a Saude, ou Infec¢coes Hospitalares, que incluem infeccdes relacionadas
a procedimentos ambulatoriais ou hospitalares, cuidados em domicilio e até as
adquiridas por profissionais da saude durante o desempenho de suas fungbes. O
crescimento destas infeccdes se caracteriza como um grave problema de saude
publica, em especial pelo aumento da resisténcia microbiolégica aos tratamentos
disponiveis. Neste sentido, é extremamente importante que os profissionais que atuam
na area da saude conhecam os agentes infecciosos e as respectivas caracteristicas
patogénicas que acometem os seres humanos.

A importancia em estudar e desenvolver aspectos relacionados a microbiologia
objetiva principalmente a prevencado de certas doencgas, impedindo a disseminacao
das infeccoes. Neste volume |V, dedicado as doencas infecciosas, reunimos um
compilado de artigos com estudos dirigidos sobre doencas infecciosas bacterianas,
fungicas e virais em regides brasileiras, com o intuito de ampliar o conhecimento dos
dados epidemiol6gicos, contribuindo assim para a formulacao de politicas publicas de
apoio dirigidas as diferentes caracteristicas regionais deste pais continental.

A obra é fruto do esforco e dedicagao das pesquisas dos autores e colaboradores
de cada capitulo e da Atena Editora em elaborar este projeto de disseminacdo de
conhecimento e da pesquisa brasileira. Espero que este livro possa permitir uma
visdo geral e regional das doencgas tropicais e inspirar os leitores a contribuirem com
pesquisas para a promog¢ao de saude e bem estar social.

Yvanna Carla de Souza Salgado
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CAPITULO 21

MICROBIOTA FUNGICA EM AMBIENTE BIBLIOTECARIO
HOSPITALAR NA CIDADE DE GOIANIA/GO-BRASIL
E IMPLICACAO NA SAUDE DOS PACIENTES E DOS

Evandro Leao Ribeiro
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Federal de Goias — Goiania, Goias
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RESUMO: Ambiente bibliotecario hospitalar,
além de favorecer a proliferacdo de fungos
anemdfilos, compromete a manutencdo da
saude dos individuos dentro de hospitais. Assim,
0 presente trabalho teve por objetivo constatar
0 numero de colonias fungicas existentes
no ambiente de uma biblioteca hospitalar na
cidade de Goiania/GO-Brasil, identificar os
fungos presentes e verificar as implicagdes dos
processos fungicos com a saude dos pacientes
e dos trabalhadores de saude. Trata-se de um
estudo laboratorial descritivo da microbiota
fungica existente no ambiente bibliotecéario
hospitalar em andlise e foi realizado mediante
o0 emprego de método quantitativo e qualitativo.
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TRABALHADORES DE SAUDE

Os fungos foram coletados em placas de Petri
com meio de cultura apropriado pela técnica de
exposicao por tempo limitado e identificados por
microcultivo e testes bioquimicos. Constatou-
se no ambiente bibliotecario hospitalar em
estudo uma ocorréncia de 704 unidades
formadoras de colbénias de fungos. Doze fungos
identificados, sendo oito
fungos filamentosos (Acremonium Alternaria,

anemofilos foram

Aspergillus, Cladosporium, Curvularia,

Fusarium, Mucor, Penicillium, Rhizopus e
(Candida

0 género

Trichoderma) e duas leveduras

e Trichosporon). Aspergillus foi
fungico mais isolado e relacionado com quadro
patolégico de fungo invasivo em pacientes
debilitados. Além da ampla maioria dos fungos
apresentar a capacidade de disperséo pelo ar,
podem ainda atuar como agentes patologicos
ocasionando desde alergia a infec¢do fungica
otites,

micotoxicoses, infec¢gdes pulmonares, urinarias

hospitalar (onicomicoses, ceratites,

e sistematicas) comprometendo a saude
de pacientes principalmente com sistema
imunologico deficitario e profissionais de saude.
Deste modo se faz necessario o constante
monitoramente da qualidade do ar de um
ambiente bibliotecario hospitalar.

ABSTRACT: In addition
proliferation  of

to favoring the
anemophilous fungi, the

hospital librarian environment compromises the
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maintenance of individuals’ health within hospitals. The objective of this study was to
verify the number of fungal colonies in the environment of a hospital library in the city of
Goiania / GO-Brasil, to identify the fungi present and to verify the implications of fungal
processes with the health of patients and workers. This is a descriptive laboratory study
of the fungal microbiota in the hospital librarian environment under analysis and was
carried out using a quantitative and qualitative method. The fungi were collected in Petri
dishes with culture medium appropriate for the limited time exposure technique and
identified by microculture and biochemical tests. The occurrence of 704 fungus colony
forming units was found in the hospital librarian under study. Twelve anemophilous
fungi were identified, with eight filamentous fungi (Acremonium Alternaria, Aspergillus,
Cladosporium, Curvularia, Fusarium, Mucor, Penicillium, Rhizopus and Trichoderma)
and two yeasts (Candida and Trichosporon). Aspergillus was the most isolated
fungal genus related to invasive fungal pathology in debilitated patients. In addition
to the large majority of fungi present the ability to disperse through the air, they can
also act as pathological agents, causing from allergy to hospital fungal infection
(onychomycosis, ceratitis, otitis, mycotoxicosis, pulmonary, urinary and systemic
infections), compromising the health of patients, mainly with deficient immune system
and health professionals. In this way, constant monitoring of the air quality of a hospital
librarian environment is necessary.

INTRODUGCAO

Fungos séo seres eucaribticos, heterotréficos, aclorofilados, uni ou pluricelulares,
aerébios, detentores de reproducdo assexuada e sexuada, vivendo na natureza
como saprobios, parasitas e simbiontes (ZAIT et al., 2010). Sdo micro-organismos,
portadores de sistema enzimatico altamente desenvolvido, o qual propicia uma ampla
distribuicdo no meio ambiente, podendo ser presenciados no ar atmosférico, na agua,
no solo, nos animais e em alimentos (MEZZARI et al., 2003; BACKES; NAUMANN;
CALIL, 2011). Mofos ou bolores e leveduras constituem os tipos de fungos presentes
na natureza (SIDRIM; ROCHA, 2004).

As correntes de ar sdo os principais meios de dispersao utilizados pelos fungos
filamentosos e, assim, denominados anemofilos (SANTOS et al., 2013). Conidios, como
estruturas reprodutivas dos fungos, integram a maioria do material biolégico suspenso
no ar e seu monitoramento pode fornecer informacdes epidemioldgicas significativas
guanto a quantificacéo e aos géneros fungicos presentes na proliferagcéao micoldgica de
um determinado acervo bibliotecéario. As leveduras apresentam a disseminacao pelo
contato, mediante procedimentos de manipulacdo constante dos livros pelas méos
dos usuarios, que constitui outro mecanismo de contaminacgao por fungos (LACAZ et
al., 2002).

Diversos fatores ambientais externos e humanos contribuem para a proliferagéo
de fungos em ambientes bibliotecéarios. Estacdes do ano, temperatura, umidade relativa
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do ar, hora do dia, velocidade e direcado dos ventos, presenca de atividade humana e
tipo de climatizagcdo dos ambientes continuam sendo os fatores comumente descritos
(MARTINS-DINIZ et al., 2005).

Em bibliotecas, as infestagdes fungicas geralmente se iniciam pela presenca
de p6 espalhado sobre a superficie dos livros ou pelo favorecimento do crescimento
de propagulos fungicos incorporados a matéria-prima por ocasido da fabricacéo
do papel ou durante o processo de limpeza e conservagcéo dos livros (FLORIAN,
1997). A elevada presenca de papel, cola de amido, pano e couro, que constituem a
matéria organica dos livros, é o recurso nutritivo de hidratos de carbono e proteinas
necessarios a proliferacdo de fungos, associado, comumente, a uma climatizacéo
deficiente (LACAZ et al.,, 2002; MENEZES, 2009). No entanto, manter o controle
ambiental interno (luminosidade, umidade, temperatura e poluentes atmosféricos,
abrangendo gases, particulas, esporos fungicos, e eliminagdo de insetos e roedores)
€ de importancia basica dentro de uma biblioteca, n&do somente para a preservacao do
acervo, como também para a manutencao de garantia de um ambiente salubre para o
publico (KING, et al., 2001). Emprego de um sistema de refrigeracado ambiental de alta
qualidade é considerado inacessivel para muitos acervos (CASSAR, 2001; DUTRA,
2002). Contudo, a ventilacdo natural, mediante a rotatividade das correntes de ar,
permite uma troca de umidade a qual os objetos estdo expostos e, assim, 0s livros
ficam menos sujeitos a uma biodeterioragéo por esporos fungicos (SCOTT, 2001).

A existéncia de bibliotecas em ambiente hospitalar propicia a ocorréncia de um
foco continuo de disseminacéo de fungos, quando a acuidade bibliotecaria ndo é
devidamente satisfatéria. Deslocamento das massas de ar, advindas de bibliotecas,
no interior de hospitais, geralmente, favorece uma microbiota nosocomial mais intensa
em propagulos fungicos (LOBATO; VARGAS; SILVEIRA, 2009). Mecanismo fisico de
circulacéo de ar em ambiente fechado, como hospital, geralmente compromete a saude
dos pacientes, basicamente com comprometimento do sistema imunologico, além de
predispor profissionais de saude, desde alergias a infec¢des fungicas disseminadas
(CARMO et al., 2007).

Dados epidemioldégicos comprovam que cerca de 8,0% dos pacientes internados
em hospitais adquirem uma infeccao hospitalar fungica. Doencas de origem enddgena,
guando o micro-organismo fangico é proveniente da microbiota do individuo. Exdgena,
ocorre quando a infeccéo é oriunda de fontes externas, abrangendo desde sistema
de climatizacdo de hospital, cateteres, sondas e méos dos profissionais de saude
(PEREIRA et al., 2014). No entanto, a prevaléncia de alergias respiratérias ocasionada
por fungos anemdfilos oscila entre 20 a 30,0% em individuos com comprometimento
imunolbgico, e em cerca de 6,0%, no restante da populacdo em geral (BACKES;
NAUMANN; CALIL, 2011).

Diante do exposto, 0 monitoramento constante da microbiota fungica presente em
bibliotecas existentes em ambiente hospitalar se faz necessario. Este procedimento
micologico permite assim tracar estratégias terapéuticas antifingicas preventivas
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para minimizar o acometimento de infec¢cao fungica hospitalar, principalmente em
pacientes internados com debilidade do sistema imunoldgico, além de evitar riscos
aos profissionais de saude dentro do hospital. O presente trabalho teve por objetivo
detectar o numero de col6nias fungicas presentes no ambiente de uma biblioteca
hospitalar na cidade de Goiania/GO-Brasil, identificar os géneros de fungos existentes
e relacionar as implicacbes patolégicas decorrentes dos fungos detectados com a
saude dos pacientes e dos trabalhadores de saude.

METODOLOGIA

Foi realizado pelo método quantitativo e qualitativo um estudo laboratorial
descritivo da microbiota fungica presente no ambiente da biblioteca de um hospital
situado na cidade de Goiania-GO/Brasil, por ser um local ambiental aéreo estatico,
umido e quente que propicia a proliferagao de fungos anemdfilos. Biblioteca situada no
segundo pavimento de uma edificacéo hospitalar de seis andares e correspondente a
uma area de 10 x 8 x 2,7 m, portanto, 216 m3. Local n&o climatizado, com circulacéo
natural de ar controlado por duas janelas com vitrais basculantes e possuidor de véarias
estantes de livros.

Vinte placas de Petri 90 x 15 mm lisas e esterilizadas, previamente denominadas:
Al1eA2,B1eB2,C1eC2,D1eD2, E1eE2, F1eF2, G1eG2,HieH2,11el2, J1e
J2, contendo 15 mL de 4gar Sabouraud dextrose com cloranfenicol, foram depositadas,
duas a duas a uma distancia de, aproximadamente, de cinco metros, entre os dez
vaos de estantes da biblioteca com o intuito de abranger aleatoriamente 0 maximo do
espaco fisico bibliotecario. As placas de Petri foram abertas por, aproximadamente,
15 minutos a uma altura de 1 m e 20 cm, mediante 0 método de exposi¢ao por tempo
limitado de placas com meio de cultura apropriado para a proliferacéo de fungos. Este
método foi baseado na sedimentacéo de propagulos fungicos anemofilos sobre as
placas em questao e dispostas em posicao horizontal (GAMBALE et al., 1993; LACAZ
et al., 2002).

Equacdo que permitiu quantificar o numero de UFC/m3 de fungos (FRIBERG;
FRIBERG; BURMAN, 1999a; FRIBERG; FRIBERG; BURMAN, 1999b); acrescida de
fator de proporcionalidade quando a coleta de propagulos fungicos suspensos no ar
fez uso do procedimento de sedimentacao espontanea em placa com meio de cultura,
portanto sem aparelho indutor. Sedimentacdo do ar (SAR) de particulas sélidas
compreendeu a razéo entre o numero de UFC flungicas depositadas espontaneamente
no meio € o numero de UFC fungicas suspensa no ar e expressada na propor¢ao de
23:1 (MORAIS et al., 2010).

n° de UFC/m3 =n! UFC por caixa (pFil « 1
area da caixa (pP (m2) 23
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Onde: pP - Placa de Petri
area da pP = i x R? (conversao de cm? por m?)
UFC — Unidades Formadoras de Colbnias

Apo0s a exposicao das placas de Petri com meio de cultura para fungo ao ambiente
bibliotecario em estudo, este material foi transportado ao laboratério de Micologia de
uma instituicdo de ensino superior para analise. Apos sete dias em estufa a 25°C, as
placas em que se observou a proliferacdo de unidades formadoras de colbnias foram
quantificadas e iniciou-se a classificacdo genérica dos fungos. A identificacédo dos
fungos foi feita observando o aspecto macroscopico da coldnia e microcultivo em lamina
para deteccao microscépica do género fungico presente e comparacéo macroscépica
com atlas especializado em Micologia. No caso de leveduras, foram, ainda, realizados
testes de assimilacéo e fermentacdo de carboidratos para a confirmag¢ao do género
leveduriforme identificado (LACAZ et al., 2002).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Detectou-se, no ambiente bibliotecario hospitalar analisado, a presenca de 704
UFC/m?3 de fungos. Esta biblioteca possuia uma area de 216 m3, portanto, no momento
da coleta dos fungos do ar, em placas de Petri com meio de cultura, apresentava a
ocorréncia, aproximadamente, de 1,53 x 10° UFC fungicas em todo o ambiente aéreo
da biblioteca.

Das 103 UFC fangicas detectadas nas 20 placas de Petri com agar Sabouraud
dextrose acrescido de cloranfenicol, denominadas de A1 a J2, dispostas na biblioteca
hospitalar analisada, identificou-se 12 géneros de fungos. Dos quais, dez foram mofos
ou bolores e duas leveduras, com predominio de 33 (32,0%) isolados do género
Aspergillus; os dois fungos leveduriformes compreenderam um (1,0%) cultivo de
Candida e outro de Trichosporon (Tabela 1).

Géneros Frequéncia absoluta Frequéncia relativa
Fangicos (n=103) (%)
Acremonium 07 6,8
Alternaria 04 3,9
Aspergillus 33 32,0
Candida 01 1,0
Cladosporium 18 17,5
Curvularia 07 6,8
Fusarium 05 4.8
Mucor 03 2,9
Penicillium 15 14,6
Rhizopus 04 3,9
Trichoderma 05 4.8
Trichosporon 01 1,0

Tabela 1 - Frequéncia de Isolados Fungicos Proveniente do Ambiente Bibliotecario Hospitalar
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O deslocamento das massas de ar faz com que propagulos fungicos possam
atingir os mais diversos ambientes, como no caso, as inumeras bibliotecas presentes
em hospitais. Com base na Resolug¢do-RE n° 9, de 16/01/2003, da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA, 2003), que recomenda o valor maximo de referéncia
(VMR) para a qualidade do ar em ambientes de interiores com contaminacéo
microbiologica deve ser < 750 UFC/m?® de fungos. Embora o ambiente bibliotecario
do hospital goianiense, analisado neste trabalho apresentou 704 UFC/m?® de fungos,
0 que representa 93,8 % do VMR de bioaerrois fungicos admitidos em ambiente de
interior, o presente ambiente bibliotecario hospitalar ainda demonstrou condicdo de
salubridade. Santos et al. (2013), analisando a presenca de fungos anemdéfilos em trés
laboratorios de informatica de instituicdo de ensino superior de Macei6/AL, constataram
a ocorréncia de 1101 UFC de fungos. Situagcao ambiental micoldgica mais relevante
para a manutencdo da integridade de saude dos frequentadores da area laboratorial
universitaria e atribuida aos habitos de higiene deficitaria por parte dos usuarios, nUmero
de pessoas frequentadoras e limpeza inadequada do ambiente. No entanto, apenas
218 UFC de fungos foram detectadas na analise da microbiota ambiental de quatro
setores de um hospital publico de Campinas Grande/PB (CARMO et al., 2007). Lobato,
Vargas e Silveira (2009), por sua vez, verificando o comportamento da prevaléncia de
fungos anemodfilos em ambiente hospitalar no Sul do Rio Grande do Sul, diante da
sazonalidade de um ano, constataram a detec¢do de 104 UFC de fungos. Mobin e
Salmito (2006) detectaram, na andlise da microbiota de dez aéreas de ambientes de
unidades de terapia intensiva publicas e particulares de Teresina/Pl, uma variancia
de 2,63 x 10% a 1,23 x 108 UFC/g de fungos, portanto, todas as areas com o ambiente
do ar insalubre para a saude. Estas variacées na intensidade e diversificacdo de
géneros isolados de propagulos fungicos entre os ambientes estudados nas diversas
regides brasileiras parecem sofrer influéncias dos fatores fungicos (forma, tamanho,
guantidade e viabilidade dos propagulos), vias de dispersao (velocidade das correntes
de ar, fatores climaticos, distancia a ser percorrida e barreiras geogréficas) e substrato
(nutrientes, fatores ambientais e suscetibilidade do hospedeiro) (ZAIT et al., 2010).

Dos oito géneros de fungos filamentosos e duas leveduras detectados na
caracterizacdo ambiental da biblioteca hospitalar neste trabalho, detectou-se o
predominio acentuado de isolados do género Aspergillus (Tabela 1). Este fungo
algodonoso é detectado nos diversos ambientes com variagdes de temperaturas
possiveis desde desertos a regides polares. Quando presente no espaco hospitalar,
acomete desde individuos imunocompetentes a pacientes submetidos a transplantes
de 6rgaos, medula 6ssea e portadores de neoplasia (AMORIM et al., 2004). Os demais
fungos cotonosos: Acremonium, Alternaria, Cladosporium, Curvularia, Fusarium, Mucor,
Penicillium, Rhizopus e Trichoderma tém sido associados a proliferacdo em ambientes
bibliotecarios, inclusive os hospitalares. Belmiro (2012) demonstrou a ocorréncia de
oito (66,7%) géneros fungicos: Acremonium, Alternaria, Aspergillus, Cladosporium,
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Curvularia, Fusarium, Mucor e Penicillium, presentes em ambiente aéreo de salas de
arquivo e trés bibliotecas de uma universidade publica da Paraiba, dos 12 isolados
fungicos detectados em ambiente bibliotecario hospitalar neste estudo. Por sua vez,
0 género Rhizopus foi presenciado, em unico exemplar fungico, em areas criticas de
hospitais publicos e particulares do municipio de Teixeira de Freitas/BA (SANTANA;
FORTUNA, 2012) e Trichoderma, também em exemplar Unico, em ambiente aéreo da
sala de recepc¢éo do Hospital Dr. Hercilio Rodrigues em Areia/PB (SOUZA et al., 2013).
No entanto, as leveduras: Candida e Trichosporon foram identificadas em mobiliarios
expostos ao monitoramento de fungos leveduriformes em unidades de terapia intensiva
de um hospital da cidade de Araraquara/SP (MARTINS-DINIZ et al., 2005).

Alergias e infecgbes s@o os transtornos patoldgicos fungicos basicos que
comprometem a saude dos pacientes e profissionais de salude (PEREIRA et al.,
2014). A circulagédo de massas de ar, comumente advinda de ambiente bibliotecario
hospitalar densamente povoado de propagulos fungicos representa, efetivamente, o
mecanismo desencadeante (BACKES; NAUMANN; CALIL, 2011); situagao micologica
tipicamente detectada neste estudo e os géneros fungicos isolados envolvidos no
acometimento de infeccbes em condi¢des propicias do hospedeiro, particularmente
em crian¢as desnutridas, queimados, individuos imunodeprimidos e idosos (CARMO
et al., 2007). Sidrim e Rocha (2004) descreveram os fungos aneméfilos como agentes
causais de onicomicoses, ceratites, otites, quadros alérginos, micotoxicoses, como
também infec¢des pulmonares, urinarias e até sistematicas.

No caso de individuos imunocompetentes, como os profissionais de saude, os
fungos anemdfilos atuam como agentes infecciosos diante de alteracdes genéticas e
comprometimento de acéo do sistema imunolégico peculiar a cada pessoa (BACKES;
NAUMANN; CALIL, 2011). Ambientes aéreos com indices elevados de esporos
fungicos no ambiente trabalho, como o bibliotecario e, em consequéncia, o hospitalar,
forcosamente expdem os profissionais de saude ao desencadeamento de processos
patologicos ocasionados por fungos (PEREIRA et al., 2014).

CONCLUSAO

Ambiente bibliotecario hospitalar €, portanto, um local que apresenta matéria
organica constituindo os livros, as condi¢des ideais a sobrevivéncia e a reproducéo
dos fungos anemofilos. Realidade micologica que impde a necessidade de constante
acompanhamento da situagdo quantitativa e qualitativa dos fungos presentes neste
ambiente, devido a necessidade de manutencao da qualidade do ar neste ambiente
para resguardar a saude dos pacientes internados e profissionais de saude inclusos
neste ambiente
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