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Resumo

Os fungos anemofilos liberam no ambiente estruturas reprodutivas chamadas esporos,
que ao serem transportados pelo ar, sdo capazes de propagar a espécie, ao encontrar um
substrato viavel. Com o objetivo de analisar a microbiota fungica e a qualidade do ar
dos ambientes clinico-cirdrgicos da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal
do Amazonas (UFAM), utilizou-se um método qualitativo de coleta desses fungos, por
meio da deposicdo dos esporos em placas de Petri com meios de cultura, expostas nos
locais por 20 minutos e apos, incubadas a 25°C por 15 a 30 dias. Decorrido este
periodo, as colonias foram contadas, descritas morfologicamente, repicadas e
identificadas. Para avaliar a diversidade fungica, optou-se por realizar duas coletas em
periodos distintos, sendo a primeira na estacdo seca, em setembro de 2018, e a segunda
na estacdo chuvosa, em fevereiro de 2019. Na primeira coleta houve um total de 196
colbnias, sendo 122 (62,25%) classificadas como Mycelia sterilia, micélio estéril sem
género e espécie especificas; dentre os identificados, os géneros Cladosporium sp com
45 col6nias (22,96%) e Penicillium sp com 20 (10,20%,) foram os mais prevalentes. Na
segunda coleta houve uma reducdo do nimero de coldnias para 126, sendo 83 (65,9%)
classificadas como Mycelia sterilia, e dentre os identificados, os mais prevalentes foram
0s géneros Aspergillus sp (17,4 %) com 22 colbnias, sendo 11 da espécie A. flavus, e 0
género Penicillium sp com 5 coldnias (3,9%). A pesquisa foi importante para ampliacéo

dos estudos sobre fungos aneméfilos e na sua repercussdo nociva para satde humana.
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Abstract

Anemophilous fungi release reproductive structures known as spores into the
environment, which when transported by the airflow, are capable of propagating the
species when they find a viable substrate. Aiming to analyze the fungal microbiota and
the air quality of the clinical-surgical environments of the Faculty of Dentistry of the
Federal University of Amazonas (UFAM), we used a qualitative method to collect these
fungi by depositing the spores in Petri dishes with culture media, exposed in the
locations for 20 minutes, after which they were incubated at 25°C for 15 to 30 days.
After this period, the colonies were counted, morphologically described, repotted and
identified. In order to evaluate the fungal diversity, two collections were made in
different periods, the first during the dry season in September 2018 and the second
during the rainy season in February 2019. In the first collection there was a total of 196
colonies, however 122 (62.25%) could not be identified because they were Mycelia
sterilia, sterile mycelium without any specified genus or species, however, among those
identified, the genera Cladosporium sp with 45 colonies (22.96%) and Penicillium sp
with 20 colonies (10.20%,) were the most prevalent. In the second collection, there was
a reduction in the number of colonies to 126, of which 83 (65.9%) were classified as
Mycelia sterilia, and, among those identified, the most prevalent were the genera
Aspergillus sp (17.4%) with 22 colonies, 11 of which were of the species A. flavus, and
the genus Penicillium sp with 5 colonies (3.9%). This research was important for the
expansion to the study of anemophilic fungi and their harmful repercussion to human
health.
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Introducéo

Os fungos sdo seres eucariontes, heterotroficos, uni ou pluricelulares, pertencentes ao
reino Fungi. Estdo extensamente distribuidos no meio ambiente, encontrando-os no ar,
agua, solo, animais domeésticos e silvestres, excretas e em varios alimentos como produtos
lacteos, bebidas e queijos. (LACAZ et al., 2002; SILVA et al., 2021). Em ambientes
internos, a qualidade do ar esta se tornando interesse mundial, a medida em que a mudanca
do estilo de vida da populagdo, ao frequentar, em boa parte da vida, ambientes
climatizados artificialmente, aumenta. (ANTUNES et al., 2021).

A formacdo da alta quantidade de propagulos, como esporos e micelio vegetativo,
determinam a eficacia da disseminagdo dos fungos, sendo o ar atmosférico seu principal
carreador, transportando-os a longas distancias através do vento. Esses fungos que utilizam
0 ar como fonte de disseminacdo, sdo conhecidos como anemofilos. Estes possuem
importancia tanto por serem biodeteriorantes de diversos substratos, quanto por serem
agentes causadores de alergias respiratdrias tais como rinites alérgicas e asma brénquica.
(TRABULSI e ALTERTHUM, 2015).

O desenvolvimento dos fungos é facilitado pelas condi¢des climaticas nos trépicos,
fazendo com que suas células, tais como esporos ou particulas de hifas, sejam
transportados para a atmosfera, tornando-se anemofilos, com potencial alergizante.
(FONSECA e CONCEICAO, 1977). Outros fatores também estdo associados as
concentracgdes e diversidade fungicas no ar, como a estacdo do ano, temperatura, umidade
relativa do ar, radiacdo solar, pressdo barométrica e poeira domiciliar. (SILVA et al.,
2021).

A diversidade fangica do ar varia em cada cidade ou regido, podendo apresentar-se
diferente ou semelhante, devido a dispersdo desses microorganismos pelo ar atmosfeérico.
A exposicdo do individuo a estes aeroalérgenos, pode desencadear processos alérgicos,
principalmente respiratorios, onde o nivel de importancia médico-clinico, se deve a
intensidade de exposi¢cdes. Ainda que exista o conhecimento da associacdo entre fungos
anemofilos e quadros de hipersensibilidade do trato respiratério, ha a caréncia de

publicacBes a respeito nas cidades brasileiras. (MEZZARI et al., 2003).



Um ambiente contaminado pode desencadear a perda de produtividade decorrentes de
sintomas como fadiga, sonoléncia, cansago, fraqueza, apatia, nausea, coriza, tontura, dor de
cabeca, dificuldade de concentracdo, urticaria, irritacdo e secura na pele, falta de ar,
irritacd0 no nariz e na garganta, rinite alérgica, asma brénquica, entre outros. (LIMA
M.L.F., LIMA J.S. e SILVA 2019).

Alguns destes estudos, demonstram que os fungos verificados no ar atmosférico sdo
praticamente 0os mesmos encontrados na superficie corpérea do homem e de diversos
animais. Fungos aneméfilos também estdo presentes nos ambientes internos e, geralmente,
refletem a diversidade encontrada no ambiente externo, no entanto, a concentracdo de
fungos presentes no ar do ambiente interno, ndo deve exceder ao do ambiente externo;
exceto caso encontrem um meio adequado para reproducgdo e consequente colonizagéo e
multiplicacdo, levando ao aumento do numero de fungos no ambiente interno; ou quando
certa especie suplanta as demais. Esses casos demonstram um desequilibrio no ambiente
interno e por isso hd a necessidade em investigar e sanar a causa. (TRABULSI e
ALTERTHUM, 2015).

Com base na Resolucdo-RE N° 9 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (2003),
foram determinadas medidas de referéncia, para a manutencdo da qualidade do ar, em
ambientes internos climatizados de uso publico e coletivo ja existentes e aos que serdo
instalados. Existe, portanto, o Valor Maximo Recomendavel (VMR) para contaminagéo
microbiologica, devendo ser <750 ufc/m® de fungos, para a relagdo I/E <1,5; sendo |
correspondente a quantidade de fungos presentes no ambiente interno e E a quantidade de
fungos referentes ao ambiente externo. E necessario investigacao caso os valores de fungos
presentes em um ambiente interno, exceda os valores do VMR ou se a relacéo I/E for >1,5;
a fim de solucionar os focos de contaminacéo. Foi também classificado como inadmissivel

a presenca de fungos toxigénicos e patogénicos.

Segundo Sousa e Fortuna (2011), a profissdo cirurgido-dentista possui certas atividades
voltadas a excisdo de tecidos contaminados, na presenca de fluidos corporais (sangue e
saliva), por meio de motores de alta rotacdo que contaminam o0 entorno com aerossois,
espalhando goticulas que podem infectar equipamentos, o ar e acessorios, com
microrganismos. Verificou-se que durante os atendimentos odontoldgicos, os niveis de
contaminantes no ar aumentaram, mostrando, portanto, se tratar de uma é&rea tanto
contaminante como contaminada, principalmente devido a aerolizacdo de materiais

bioldgicos, como sangue e saliva, e aqueles com potenciais toxicos.



Nesse sentido, Lacaz, et al. (2002), afirma que, o aumento de infec¢es oportunistas
nosocomiais esta relacionado com a evolucdo de tratamentos medicamentosos ou
cirargicos em individuos imunocomprometidos por doencas infecciosas, em transplantados
de maneira geral, pos-operatorio de varias cirurgias cardiacas, neoplasias e hemopatias.
Além disso, existem fungos consideravelmente relacionados com a alergia respiratoria,

sendo esses: os filamentosos, hialinos ou demacios e as leveduras.

Segundo a literatura, cerca de 1 bilhdo de pessoas sdo acometidas por infecgdes
fungicas (superficiais, subcutdneas e invasivas) anualmente, sendo que cerca de 1,6
milhdes de pacientes evoluem a oObito decorrente principalmente de micoses com
comprometimento sistémico. Nota-se que apesar da baixa incidéncia comparada a outras
infeccOes, ainda assim, exibem percentuais de mortalidade acentuadas, acometendo
principalmente pacientes com grave deterioracdo imunologica. (NEUFELD, 2020). Cerca
de 4 milhdes de pessoas, por ano, sdo afetadas por infecgbes fungicas no Brasil.
(ANTUNES et al., 2021).

Ainda se tem empecilho para determinar a relevancia de fungos alergizantes em
quadros de rinite e asma alérgicas, grande parte em consequéncia da incompreensdo da
microbiota fungica em que a populacgdo se encontra submetida. Para monitorar a ocorréncia
de doencas alérgicas causadas por fungos inalados, faz-se necessario conhecer a
quantidade e qualidade de amostras isoladas, a frequéncia que ocorre determinado fungo e
o total de exposicdes do individuo ao ambiente. (MEZZARI et al., 2003).

Durante o periodo pandémico causado pelo virus SARS-CoV-2, estimulando, em
alguns organismos, o desenvolvimento da COVID-19; houve um aumento critico de
internacOes e tratamentos que prejudicam a resposta imunoldgica dos pacientes. Dessa
forma, foi também esperado, um aumento de coinfec¢des por microrganismos, dentre eles
os fungos. A relevancia esta na possibilidade do agravamento dos sintomas, dificuldade de
cura, piora do progndstico e no aumento das taxas de mortalidade. (NEUFELD, 2020).

Em relacdo ao custeio do tratamento das micoses sistémicas, ela podera ser
dispendiosa, podendo ultrapassar o valor de 115 mil dolares por paciente, caso seja
utilizado o farmaco Anfotericina B em complexo lipidico, a droga mais cara e eficiente em
infeccdes invasivas. Além disso, um fator comprometedor tanto para salude humana,
guanto para 0s gastos em tratamentos, é a resisténcia das drogas atuais tanto em planta¢des,

animais e humanos, devido ao tratamento profilatico longo ou empirico utilizando a



mesma droga, a caréncia em diversidade quimica e na insisténcia dos mesmos fungicidas
em tratamentos repetidos. (MOROSINI, 2019).

Métodos
Area de coleta

As amostras foram coletadas em ambientes internos referentes a trés clinicas e um
centro cirdrgico, para analise e controle da qualidade do ar da Faculdade de Odontologia
da Universidade Federal do Amazonas (UFAM).

Coleta dos fungos anemdfilos

Foi realizada a primeira coleta durante a estacdo seca, no dia 24 de Setembro de 2018,
onde as placas foram dispostas sobre apoios, a cerca de 50 cm a 1 metro do chdo, com
espacamento de aproximadamente 1 a 2 metros entre si e ficaram expostas por 20 minutos

em cada ambiente.

Como afirma Zaitz, et al. (2017), a técnica de sedimentacdo em placa de Petri € uma
das mais utilizadas, consistindo no depdsito de propagulos no meio de cultura, formando
coldnias apos multiplicacdo e crescimento dos fungos. Embora seja uma técnica
qualitativa, fornece informacdes sobre os fungos mais frequentes, variacdo sazonal e

isolamento dos fungos, podendo serem utilizados no diagnostico de alergias.

A coleta foi realizada por meio da técnica de sedimentacdo dos esporos em meio de
cultura. As placas de Petri (90mmx20mm) continham os meios de cultura: Sabouraud
Dextrose Agar (SDA), Agar-Batata-Dextrose (BDA) e Agar-Czapek — CZ. A quantidade
de placas de Petri utilizadas foi calculada com base nas dimensGes de cada ambiente a ser
pesquisado, atribuindo as clinicas um e dois, localizadas no térreo e que ocupam 0 mesmo
ambiente, respectivamente 12 e 9 placas; a trés, que esta localizada no primeiro andar, 21
placas; e a um centro cirargico, localizada no térreo e utilizado durante um semestre no

ano, 6 placas.

Passado o tempo de exposicdo das placas de Petri, estas foram fechadas, identificadas e
transportadas até o Laboratério de Micologia, do Departamento de Parasitologia da

UFAM, onde ficaram incubadas a temperatura ambiente (25°C).



Observacao e contagem das coldnias

De acordo com a Resolucdo-RE N° 9 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéaria
(2003), para permitir o crescimento, em geral, dos fungos, € necessario um tempo de 3a 7
dias de incubacdo a 25 °C. No entanto, fungos da familia Dematidcea, necessitam na

maioria das vezes de 15 a 30 dias para se desenvolver.

Como observado na Figura 1, procedeu-se o acompanhamento do desenvolvimento
das col6nias nas placas de coleta e registro da quantidade formada por placas (UFC). Em
seguida realizou-se a identificacdo por numeracdo e a descri¢do de todas as caracteristicas
macroscopicas das col6nias registradas.

Fonte: Arquivo pessoal.

Figura 1- Placa de Petri da coleta ao centro e de isolamento na periferia

Técnica de repique



Apos a fase de identificacdo macroscépica, as colénias foram repicadas, de acordo
com a numeracdo, para tubos de ensaio contendo meios de cultura, para entdo se obter
colbnias de fungos isoladas.

Identificacdo

No método de identificacdo, foi realizado o estudo micromorfoldgico, com
visualizacdo direta nas laminas, preparadas retirando-se pequenas porc¢des da colonia
fungica cultivada em cada tubo de ensaio, sendo estas colocadas na superficie da lamina
contendo o corante Azul de Lactofenol e fragmentadas, para melhor visualizagdo das
estruturas dos fungos; sobrepondo em seguida a laminula, para entdo observar ao

microscopio.

Foi realizado posteriormente a técnica de microcultivo em cémara Umida
(Riddel,1950), para confirmacdo dos géneros visualizados inicialmente e para possivel
determinacéo das espécies, ja que esta técnica permite identificar de forma mais segura 0s
fungos, por meio da visualizacdo da morfologia, tornando possivel a identificacdo a nivel

de espécie.

Preservacao dos fungos

Os fungos foram preservados através da técnica de agua destilada esteril
preconizado por Castellani (1939). Na preservacdo foram utilizadas culturas puras de
fungos, cultivadas em placas de Petri até apresentar um bom crescimento (esporulacao);
em seguida foram cortados, pela margem da coldnia jovem, blocos com cerca de 6 a 8 mm;
sendo 10 desses blocos transferidos para frascos do tipo penicilina com cerca de 5 ml de
agua destilada estéril. Os frascos foram fechados e vedados com tampa de borracha e

selados, com esmalte incolor, e mantidos a temperatura ambiente.
Resultados e Discussao

Por meio da visualizacdo inicial em lamina e da macromorfologia, foi possivel
identificar o género de alguns fungos, tais como: Cladosporium sp, Penicillium sp,
Paecilomyce ssp, Aspergillus sp, Fusarium sp e Verticillium sp(em sequéncia de
aparecimento do maior para 0 menor), como pode ser observado na Tabela 1. Porém, para
uma maior e melhor identificacdo das espécies de fungos e confirmacdo dos géneros
isolados, foi empregado o método de microcultivo em camara Umida (Riddel, 1950),

permitindo a visualiza¢do mais detalhada das estruturas ou da micromorfologia dos fungos.



O método de Ridell ou modificado por Harris, podem ser usados no cultivo dos fungos
em lamina, o que permite durante o exame microscopico, visualizar corretamente a
morfologia desses microrganismos. A presen¢a ou ndo de determinadas estruturas podera
indicar o género dos fungos coletados ou em alguns casos também a espécie, ou seja, com
base na morfologia verificada microscopicamente, sera possivel uma melhor identificacdo
dos fungos. (MEZZARI e CAUDURO, 1996).

A tabela 1 apresenta os géneros de alguns fungos e os respectivos meios de cultura no
qual se desenvolveram, frutos da primeira coleta realizada no més de setembro de 2018,
durante a estacdo seca. O periodo de crescimento dos fungos observados nesta pesquisa
ndo excedeu o tempo de 15 dias, a despeito de se haver isolado fungos dematiaceos, que
necessitam de 15 a 30 dias para o seu completo desenvolvimento. Como pode ser
verificado, o fungo mais comumente encontrado foi do género Cladosporium sp, um fungo
dematiaceo, seguido pelo Penicillium sp, fungo hialino. Nas demais amostras foi

identificado uma espécie do grupo Niger, sendo esta 0 Aspergillus niger.

Os géneros que foram isolados nos ambientes da Faculdade de Odontologia séo
frequentemente encontrados durante coletas de fungos anemofilos. Todos possuem
potencial de patogenicidade humana.

Os géneros isolados nesta primeira coleta, como descrito na literatura, sdo potenciais
alergénicos e apresentam riscos de ocasionarem infeccGes mais graves, dependendo de
alguns fatores relacionados ao ambiente e hospedeiro e, medidas de desinfeccédo
ambiental e assepsia, devem ser tomadas para minimizar a exposi¢do das pessoas a seus
propagulos dispersos no ar, pela eliminacdo da presenca destes fungos nos ambientes
onde foram realizadas as coletas.

N&o foram identificadas, em nivel de género e espécie especificas, até o presente
momento 122 col6nias, por conta da auséncia de formacdo de suas estruturas
reprodutivas, apresentando estes apenas micelio, o que é denominado de Mycelia
sterilia, significando micélio estéril. No entanto, preservar-se-a tais amostras para futuro

estudo e possibilidade de identificacdo dos seus géneros e/ou espécies.

Tabela 1- Quantitativo dos géneros de fungos, por tipo de meio de cultura, encontrados
durante a coleta, Set/2018, Manaus, AM

Meios de cultura | Sabouraud | Agar-Batata- | Agar
Dextrose Dextrose Czapek Total
Géneros Agar (SDA) |(BDA) (C2)




Cladosporium sp. 33 7 5 45 22,96
Penicillium sp. 20 - - 20 10,20
Paecilomyces sp. - 4 - 4 2,04
Aspergillus sp. - 1 1 2 1,02
Aspergillusniger 1 - - 1 0,51
Fusarium sp. - 1 - 1 0,51
Verticillium sp. - - 1 1 0,51
Myceliasterilia 46 46 30 122 62,25
Total 100 59 37 196 -
% 51,02 30,10 18,88 - 100

E possivel constatar pela Tabela 1 acima e Figura 2 abaixo, que o maior quantitativo
de fungos isolados, com um percentual de 51,02% foi encontrado no Meio SDA,
confirmando o fato deste ser um meio Universal, que possui 0s constituintes essenciais
para os fungos que sdo uma fonte de Carbono (glicose) e uma de Nitrogénio (peptona)
e, assim sendo possibilitar o desenvolvimento da grande maioria dos fungos, sendo o

CZ e BDA meios seletivos.
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- Agar (SDA)

Agar-Batata-Dextrose
(BDA)

Agar Czapek (C2)

Figura 2- Quantitativo de col6nias em relacdo ao meio de cultura
Na Tabela 2, € possivel verificar a quantidade de géneros encontrados por clinica e
no centro-cirdrgico, a fim de comparar o nivel de contaminacdo entre si. Durante a
contagem, verificou-se que 49 colbnias (25%) foram encontradas na clinica 1; 73
(37,25%) na clinica 2; 70 (35,71%) na clinica 3; e 4 (2,04%) no centro-cirargico, ainda
ndo identificadas completamente denominadas de Mycelia sterilia. Também foi

observado que em duas placas de Petri ndo houve crescimento de coldnias, mesmo apds



3 meses da coleta. Essas placas referem-se ao centro-cirurgico, indicando um baixo

nivel de contaminagdo do local.

Tabela 2- Quantitativo dos géneros de fungos

encontrados por clinica e no centro-

cirdrgico.
Local de Coleta Clinical | Clinica 2 | Clinica 3 CcC
Género
Cladosporiumsp 16 20 9 -
Penicillium sp. 3 11 6 -
Paecilomyces sp. 1 2 1 -
Aspergillus sp. 1 - 1 -
Aspergillusniger - - 1 -
Fusarium sp. 1 - - -
Verticillium sp. - - 1 -
Myceliasterilia 27 40 51 4
Total 49 73 70 4
% 25% 37,25% 35,71% 2,04%

CC: Centro-cirargico.

O género Cladosporium sp esta associado as feo-hifomicoses cutaneas e sistémicas
ou disseminadas, podendo ocasionar desde oculomicoses, bolor fungico pulmonar até
lesGes cerebrais. (LACAZ et al., 2002).

O género Penicillium sp é um agente etiologico relacionado a infec¢cdes pulmonares,
queratites, otomicoses, endoftalmites e infeccbes do trato urindrio. Além disso, a
infeccdo € adquirida pela inalacdo do fungo, havendo, portanto, um risco de infeccéo.
(MARTINS, MELO e HEINS, 2005).

De acordo com Martins, Melo e Heins (2005), o fungo do género Fusarium sp é o
agente mais comum dentre as hialo-hifomicoses causada por inoculacdo traumatica.
Diversas espécies podem causar queratites, endoftalmites, endocardites, fungemia e
infeccdes disseminadas.

O género Paecilomyces sp é agente de variadas infeccdes, tais como: oculomicoses,
pneumonias, sinusites, endocardites, fungemia e onicomicose, entre outros. Além de ser
também a causa de varias infeccbes em animais. (MARTINS, MELO e HEINS, 2005).



A segunda coleta foi realizada em fevereiro de 2019, durante a estagdo chuvosa,
utilizando os mesmos procedimentos da primeira coleta. De acordo com a Tabela 3,
obteve-se menor numero de coldnias, num total de 126 colénias, sendo 0s géneros mais
prevalentes o Aspergillus sp em um total de 22 coldnias (17,4%) sendo 11 da espécie A.
flavus (8,7%); e 0 género Penicillium sp com 5 (3,9%). Além disso, 83 coldnias ndo
produziram estrutura reprodutiva, somente micélio e, portanto, ndo puderam ser

identificadas sendo entéo classificadas como Mycelia sterilia.

Os dados indicam que o maior niimero de colbnias se desenvolveu no Agar-Batata-
Dextrose (35,7%), seguido pelo Agar Czapek (32,5%) e Sabouraud Dextrose Agar
(31,8%), Figura 3.

22 Coleta

-\ - ® Sabouraud Dextrose

Agar (SDA)

Agar-Batata-
Dextrose (BDA)

- Agar Czapek (CZ)

Figura 3- Quantitativo de coldnias por meio de cultura
Tabela 3- Quantitativo dos géneros de fungos encontrados durante a coleta, Set/2018,
Manaus, AM

Meios de cultura Sabouraud | Agar- Agar
[')extrose Batata- Czapek Total %
Agar (SDA) | Dextrose (C2)
Géneros (BDA)
Aspergillus sp. 3 - - 3 2,4
Aspergillusflavus - 8 3 11 8,7
Aspergillusniger 1 1 1 3 2,4
Aspergillusglaucus - - 3 3 2,4
Aspergillusoryzae 2 - - 2 1,6
Penicillium sp. 5 - - 5 3,9




Penicilliumlilacinum - - 1 1 0,8
Penicilliumcitrinum - - 2 2 1,6
Rhizopus sp. - - 3 3 2,4

Cladosporium sp. - 1 - 1 0,8
Geotrichum sp. 1 - - 1 0,8
Dematiaceos 4 - 3 7 55

Levedura - 1 - 1 0,8

Myceliasterilia 24 34 25 83 65,9

Total 40 45 41 126 -
% 31,8 35,7 32,5 - 100

CC: Centro-cirargico.

A Tabela 4, mostra o quantitativo de coldnias fungicas nos ambientes estudados,
tendo o maior nimero na Clinica 3 (49,2%) com 62 coldnias: seguido pela Clinica 1
(20,6%) com 26 colbnias e Clinica 2 e Centro Cirargico com 19 coldnias cada (15,1%).
Por meio desses dados € possivel comparar o nivel de contaminacao entre 0s ambientes.

Tabela 4- Quantitativo dos géneros dos fungos encontrados por clinica e no centro-

cirurgico.
Local de Coleta Clinica 1 Clinica 2 | Clinica 3 CcC
Género
Aspergillus sp. 3 - - -
Aspergillusflavus 1 - 7 3
Aspergillusniger 1 1 - 1
Aspergillusglaucus - - 3 -
Aspergillusoryzae - 1 1 -
Penicillium sp. 4 - - 1
Penicilliumlilacinum - - 1 -
Penicilliumcitrinum - - 2 -
Rhizopus sp. - - 3 -
Cladosporium sp. - 1 - -




Geotrichum sp. - - 1 -
Dematiéceos 3 1 1 2
Levedura - - - 1
Myceliasterilia 14 15 43 11
Total 26 19 62 19
% 20,6% 15,1% 49,2% 15,1%

CC: Centro-cirurgico.

A reducdo dos niveis de propagulos do ar da primeira para a segunda coleta,
apesar da segunda coleta ter sido realizada durante o periodo chuvoso,quando deveria
ter maior quantidade de coldnias pelo aumento da umidade, que cria ambiente mais
propicio, decorreu da intervencdo nos ambientes com pintura e correcdo de infiltracOes;
além da limpeza e desinfecgéo de rotina, ficando este ambiente sem uso até o momento
em que ocorreu a segunda coleta, pois o fluxo de pessoas também carreia esporos de um

local para outro.

De acordo com a Tabela 5 abaixo, comparando 0s géneros comumente
encontrados durante a primeira e a segunda coleta, constata-se que 0s mais prevalentes
foram o Cladosporium sp, Penicillium spe Aspergillus flavus. Na anélise individual,
nota-se uma diversificacdo dos géneros flngicos em relacdo as coletas, pois 0s mais
frequentes na primeira coleta foram o Cladosporium sp e Penicillium sp, enquanto que
na segunda coleta foram o Aspergillus sp e Penicillium sp. Apesar de coincidentes em
ambas as coletas, o género Penicillium sp tem o ndmero de colbnias reduzido
drasticamente de 20 na primeira coleta para 5 na segunda. Emrelacdo as espécies, 0

género Aspergillus flavus foi 0 que apresentou maior quantidade de col6nias.

Tabela5-Prevaléncia dos géneros de fungos encontrados nas coletas 1 e 2

Géneros Coleta 1 Coleta 2 Total
Cladosporiumsp. 45 1 46
Penicilliumsp. 20 5 25
Aspergillusflavus - 11 11
Aspergillussp. 2 3 5
Aspergillusniger 1 3 4




Paecilomycessp. 4 -

Aspergillusglaucus -

Rhizopussp. -

Penicilliumcitrinum -

3
3
Aspergillusoryzae - 2
2
1

Penicilliumlilacinum -

Fusariumsp. 1 -

Geotrichumsp. - 1

PR RN NN W WD

Levedura - 1

Os resultados obtidos tanto na primeira quanto na segunda coleta, corroboram
com os dados presentes na literatura em relacdo ao quantitativo de fungos normalmente
coletados no ar e na sua diversificacdo, de acordo com o0s periodos secos e chuvosos.
(FONSECA e CONCEICAO,1977; LACAZ et al 2002; MEZZARI et al, 2003;
TRABULSI e ALTERTHUM, 2015).

Alguns dos principais fungos podem ser vistos nas Figuras 4, 5, 6, 7, 8, 9 e 10.

Fonte: Arquivo pessoal Fonte: Arquivo pessoal Fonte: Arquivo pessoal

Figura 4 - Aspergillus sp Figura 5 - Cladosporium sp  Figura 6 - Penicillium sp



Fonte: Arquivo pessoal Fonte: Arquivo pessoal Fonte: Arquivo pessoal

Figura 7 - Paecilomyces sp  Figura 8 - Verticillium sp Figura 9 - Rhizopus sp

Fonte: Arquivo pessoal

Figura 10 - Fusarium sp

Concluséo
De acordo com os resultados obtidos, foi possivel concluir:

e A técnica de isolamento por sedimentacdo foi eficiente para a definicao
da frequéncia de ocorréncia dos fungos em ambas as coletas, dadas pela
contagem da Unidades Formadora de Col6nias (UFC);

e A temperatura e 0 ambiente de incubacdo usados, foram adequados para
o0 desenvolvimento dos fungos;

e O uso do método de Riddel para identificacdo das col6nias possibilitou a
comprovacdo de certos géneros e o reconhecimento de determinadas
espécies;

e As colbnias encontradas nas coletas 1 e 2 sdo agentes de infecgdes



humanas, tais como: infec¢des pulmonares (pneumonia, bolor pulmonar),
sinusite,  endofitalmite,  otomicose, = onicomicose, endocardite,
infeccédocerebral;

e A preservagdo dos fungos isolados, pela técnica de Castellani, permitira
que os mesmos sejam utilizados em pesquisas futuras;

e A realizacdo das coletas durante os periodos seco e chuvoso na Regido
Amazénica, apresentaram diferencas tanto na diversidade fungica quanto
no quantitativo de colonias, sendo menor na segunda coleta;

e Houve menor quantidade de colonias isoladas na segunda coleta
decorrente de medidas de limpeza e desinfeccdo realizadas ap6s a
primeira coleta;

e Ha relacdo direta entre a limpeza e desinfec¢do com a qualidade do ar e

quantitativo de propagulos fangicos dispersos;

e E possivel e eficaz, providenciar medidas de limpeza e desinfecgéo a fim
de minimizar a quantidade de propagulos fungicos dispersos no ar e,
conseqliente exposicao aos bioaerossois e sua acao prejudicial nos seres

humanaos.
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ANEXO

Figura 1: Dra. S6nia Maria da Silva Carvalho-, uma das orientadoras do projeto de iniciagdo
cientifica - PIBIC/UFAM.



