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5.1 Introducao

Nesta aula estudaremos as caracteristicas gerais dos fungos e as patologias associadas a sua
presenca, como as micotoxicoses ¢ as micoses humanas. Iremos identificar as principais doencas

infecciosas causadas por fungos, abordando aspectos microbiologicos e clinicos dessas infec¢des.

5.2 Fungos
5.2.1 Caracteristicas gerais

Os fungos sio um tipo de grupo universal e diversificado de microrganismos que se destina
a degradacio de matéria organica. Eles partilham o mesmo habitat com outros microrganismos
em praticamente todos os ecossistemas, devido as seguintes caracteristicas:

® Responsaveis pela degradacio de alimentos;

® Causadores da biodegradacio do meio ambiente.

Tais microrganismos sdo heterotroficos e desta maneira podem ser:

Simbidticos: sobrevivem agrupados, garantindo beneficios através dessa associagio;
® Comensais: um dos integrantes da associagdo obtém vantagens, a0 mesmo tempo em que

o outro nio sofre beneficios e nem prejuizos;

Saprofitos: mantém-se através da putrefacio de matérias mortas ou em processo de putrefacio;
® Parasitas: instituem-se dentro de outro organismo (hospedeiro) e dele recebem vantagens,sendo
que o hospedeiro nio obtém nenhum beneficio. Tratando-se de microrganismos patogénicos.
Apesar da grande diversidade de fungos, menos de 100 tipos estao associados as doengas em
humanos. Dentre estes, podemos dizer que os fungos sio oportunistas, isto ¢, responsaveis por
infec¢io apenas se o hospedeiro estiver imunossuprimido. Em sua maior parte, os fungos sio

anaerdbios, nio apresentam membrana externa.

A principal diferenca apresentada entre bactérias e fungos é que estes Gltimos necessitam de um
periodo de geracio bastante demorado (horas), a0 passo que as bactérias precisam apenas de poucos
minutos para de multiplicarem. Mais uma importante diferenca entre esses dois seres é que os
fungos sdo responsaveis por infeccdes exdgenas, exceto nos casos de Malassezia furfur e Candida spp.
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Tratando-se da morfologia, os fungos dividem-se em:

® Leveduras: apresentam elevada patogenicidade;

® Fungos Filamentosos (ex. Bolor): demonstram-se pouco patogénicos; entretanto, sio

responsaveis por uma grande causa de alergias;

® Dimorficos: podem se apresentar em duas formas diferentes, dependendo do local onde

sdo encontrados. A forma ambiental tem caracteristicas de filamentosos, enquanto a forma
patogénica tem caracteristicas de leveduras.

Os fungos sio muito facilmente encontrados na natureza, como saproéfitas (ou saprobios) de
vida livre. Normalmente sio observados como responsaveis por danos em alimentos e outros
produtos, e como agentes patogénicos em planta. Comumente colonizam de forma transitoria
a superficie do corpo humano, mesmo nio obtendo vantagens claras desse relacionamento.
No entanto os fungos tém a capacidade de danificar e lesionar tecidos humanos, sendo as
categorias de maior relevancia médica:

® Micotoxicoses;

® Micoses.
5.2.2 Micotoxicoses

As micotoxicoses sio causadas através da ingestio imprevista de fungos produtores de
substancias toxicas, na maioria das vezes. Os fungos apresentam metabolismo versatil e sio fonte
de varios metabolitos secundarios que podem ser toxicos, como os alcaloides, alem de outras

substancias toxicas.

Alcaldides do esporao de centeio

Claviceps purpurea é o fungo associado ao esporio-do-centeio. E um fungo que ataca o
centeio, e produz varios alcaloides e outras substancias toxicas. Conhecido por ser alucinégeno,
pode ser usado para fabricar LSD (dietilamida de acido lisérgico). Ao ingerir este tipo de fungo
pode desenvolver uma doenca denominada de ergotismo. Como sintomas desta intoxicagio
observam-se inflamag¢io dos tecidos infectados, seguida de necrose e gangrena. As caracteristicas
farmacolodgicas dos alcaloides, do esporio de centeio, sio amplamente conhecidas para o trata-

mento de pacientes com dores de cabeca forte ou enxaquecas.
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Psicotropicos

O tipo de cogumelo alucinogenico ou psicodélico (cogumelos magicos ou cogumelos
psicoativos) mais conhecido € o Amanita Muscaria, presente no livro Alice no Pais das
Maravilhas. Algumas tribos primitivas usavam certos metabolitos toxicos produzidos pelo
fungo com finalidades magicas, sociais e religiosas. Certas substancias que os fungos sio capazes
de produzir eram usadas como agentes psicotropicos, como dietilamida do acido lisérgico
(LSD), a psilocibina e a psilocina.

As alucinacdes e delirios provocados pelos fungos sio muito maleaveis, ou seja, variam de
acordo com algumas condi¢des, como ambiente, expectativa que a pessoa tem sobre os efeitos,
sensibilidade e personalidade do individuo, presen¢a de outras pessoas, etc. como por exemplo,
a bebida do Santo Daime. Em certas ocasides sio agradaveis (“boa viagem”), sendo que o
individuo ¢ afetado por sons incomuns, cores brilhantes e pelas alucinag¢des. JA em outros casos
os fenomenos mentais sio desagradaveis (“mas viagens”), ocorrendo sensa¢cdes de deformacio

do proéprio corpo, visdes que causam terror, certeza de morte iminente etc.

Aflatoxinas

Sio potentes substancias carcinogénicas, isto €, indutoras de cancer. Pesquisas bioquimicas
e farmacologicas observaram que a exposi¢io a altas concentracdes de aflatoxinas, produzida
principalmente pelo fungo Aspergillus flavus produz graves danos no figado, tais como necrose,
cirrose hepatica, carcinoma. O fungo Aspergillus encontra-se bastante disseminado na Natureza,
contaminando diversas plantacdes. Estas tornam-se entdo uma fonte primaria de contaminacio;
as aflatoxinas podem encontrar-se também no leite de animais que consumam alimentos, bem

como amendoins contaminados.

Hipersensibilidade (alergias)

Uma das maneiras de se medir a polui¢io do ar é a mensuragio de esporos fungicos, fato
que pode demonstrar o grau de contaminag¢io do ar.Tais elementos podem agir também como
um estimulo antigénico, induzindo uma hipersensibilidade (alergia) devido a producio de
imunoglobulinas ou de leucdcitos sensibilizados, dependendo do estado imunologico do indi-
viduo. Como principais manifestacdes clinicas temos a asma bronquica, a rinite, e a alveolite.
Nio € necessario que os fungos se multipliquem nos tecidos para que exista a hipersensibilidade,

apenas a presen¢a dos mesmos pode induzir a alergia.
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Em pacientes com sintomas aparentes ¢ possivel realizar testes cutaneos com diferentes

extratos fingicos purificados, a fim de identificar o alérgeno causador da hipersensibilidade.

Doencas fungicas

A maioria dos fungos que possuem relacio aos processos patologicos sio de vida livre,
mas grande parte dos individuos demonstram um alto nivel de imunidade inata aos fungos.
Em grande parte, os casos de infec¢des produzidas por fungos sio auto-limitadas e ligeiras.
A pele intacta trabalha como uma barreira primaria para qualquer tipo de infeccio decorrente
de fungos que colonizam, principalmente, as camadas mais superficiais, cutanea e subcutanea, da
pele. O pH, a flora microbiotica, os acidos graxos e a renovacio epitelial atuam como contribui-
dores para a resisténcia do hospedeiro. Certos organismos fingicos sio capazes de desencadear
doencas em pessoas saudaveis e, se for estabelecida a infecc¢io, esta podera classificar-se segundo
as camadas de tecidos infectados. Os fatores de maior importancia que podem levar a um
aumento da ocorréncia de infec¢io por fungos sio:

® Modifica¢io do sistema imunoldgico do hospedeiro, desencadeada por distirbios endo-

crinos, entre outros, como no caso do diabetes mellitus descontrolado;

® Mudancas da flora microbioética intestinal devido o uso de antibidticos de largo espectro.

As infecgdes fingicas ocasionadas por imunossupressio sio caracterizadas como micoses oportu-
nistas. Se nao forem imediatamente diagnosticadas e tratadas agressivamente, tais infecgdes tornam-se

fatais. Alguns dos fungos causadores destas infeccdes sdo a Malassezia furfur e a Candida albicans.

5.2.3 Micoses humanas

Pouco se conhece sobre a acio e viruléncia dos fungos em patologias dos seres humanos,
mesmo diante do vasto conhecimento sobre os fatores de viruléncia das bactérias e da atuacio
dos fungos na infeccio de plantas. Normalmente individuos saudiveis e imunocompetentes
garantem uma alta resisténcia inata aos fungos, mesmo que a exposicao a esses agentes seja constante.
A doenga, consequente da infec¢io causada pelos fungos, aparece no momento em que a barreira
protetora da pele e das mucosas é rompida, ou no surgimento de um estado de imunossupressio.

A classificacio das micoses é permitida devido as caracteristicas dos agentes patologicos,

conforme os tecidos primarios que eles colonizam:

5 Principais doencas infecciosas causadas por fungos



Licenciatura em Ciéncias - USP/Univesp - Mddulo 5

Micoses Superficiais: acarretadas por agentes que se instalam e infectam somente as
camadas mais externas da pele ou a cuticula da haste dos pelos, e que muito dificilmente
instigam uma resposta imunologica;

Micoses Cutaneas (dermatofitoses): trata-se de infec¢des dos tecidos queratinizados, pele e
anexos, com propriedades mais invasivas e conseguem, de acordo com a espécie envolvida,
induzir um quadro inflamatério no hospedeiro;

Micoses Subcutaneas: sdo infec¢des das camadas mais profundas da pele, apresentam baixo
grau de infectividade na maioria dos casos, sendo que as infecgdes estdo relacionadas
normalmente a lesOes traumaticas;

Micoses Sistémicas: a via de transmissio sio as vias respiratorias e se disseminam por
outros tecidos, sendo que os agentes possuem caracteristicas morfologicas peculiares,
cooperando com sua capacidade de sobreviver no hospedeiro;

Micoses oportunistas: acarretadas por fungos pouco virulentos, que ao se depararem com
condig¢des favoraveis (como disttrbios do sistema imunologico) acabam adquirindo poder

patogeénico e invadindo os tecidos.

5.2.3.1 Micoses superficiais

Sdo quatro os tipos de infecgdes pertencentes a esta classificagao:

Pitiriase Versicolor;
Tinea Nigra;
Piedra Negra;

Piedra Branca.

Pitiriase Versicolor

E uma infecc¢do acarretada pelo Malassezia furfur, microrganismo lipofilico parecido com as

leveduras. Tal microrganismo é visto em areas do corpo que possuem muitas glandulas sebaceas

e ¢é parte da flora normal da pele, afirmando a necessidade do microrganismo de encontrar

um meio rico em acidos graxos saturados ou insaturados. Tal fungo divide-se por gemula¢io;

entretanto sio encontradas formas em hifa. As infec¢des da Pitiriase Versicolor ocorrem mais

frequentemente na parte superior do tronco, bracos e abdomen em formato de lesdes maculares

hiper ou hipopigmentadas diferentes, que descamam facilmente, dando-lhes um aspecto seco e
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calcarico. O diagnéstico clinico ¢é feito através do uso de microscopio, através da identificagdo

do fungo em amostras de raspado de pele tratadas com hidréxido de potassio.

Tinea Nigra

Causada por Exophiala werneckii, fungo dimoérfico capaz de produzir melanina, caracteristica
que o faz apresentar uma cor acastanhada na pele. Tal fungo se prolifera como levedura, fabri-
cando estruturas ovaladas formadas por duas células; com envelhecimento das colonias surgem
hifas alongadas, e nas colonias mais velhas prevalecem os micélios e os conidios.

Na maioria dos casos a infec¢io nio apresenta sintomas, e as caracteristicas possiveis sio
lesdes maculares que crescem por extensio periférica muito bem demarcadas. E diagnosticada
através da identificacio de células leveduriformes bastante pigmentadas, e pequenos pedacos de

hifas no exame microscopico de raspados tratados com hidroxido de potassio.

Piedra Negra

Causada pelo fungo Piedraia hortae, que coloniza a haste do pelo. Entretanto, em amos-
tras clinicas s6 € possivel identifica-lo como micélios de crescimento lento, de cor castanha
a preto-avermelhada. A caracteristica clinica principal desta micose é a existéncia de nédulos
de consisténcia dura, que estio presentes ao longo da haste do pelo infectado. O diagndstico
diferencial, para ndo confundir com a pediculose, é dado pelo crescimento anormal do pelo.

A micose ¢ diagnosticada facilmente através de exame microscopico dos pelos infectados.

Piedra Branca

E causada pelo Trichosporon beigelii, microrganismo leveduriforme. Este tipo de micose age
no cabelo, bigode e barba, tendo como caracteristica o desenvolvimento de coldnias de consis-
téncia pastosa e mole, e de cor creme em toda a haste dos pelos. O fungo é reconhecido através
do resultado de diferentes testes bioquimicos, sendo que o diagnéstico diferencial exclui os ovos
da pediculose. A micose é diagnosticada pela analise de pelos infectados através de microscopio

e confirmada pela cultura do microrganismo.
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5.2.3.2 Micoses cutaneas

Sio doencas que atingem pele, pelos e unhas, sendo que em grande parte dos casos
restringem-se as camadas queratinizadas dos tegumentos e dos seus apéndices. Ao contrario do
que ocorre com as micoses superficiais, estas podem desencadear varias respostas imunoldgicas
celulares, podendo levar a modificagdes patologicas nos tecidos mais internos da pele.

O surgimento de um anel de descamac¢io inflamatéria com diminui¢io da inflamacio em
direcio a area central da lesdo caracteriza um padrio classico das dermatofitoses. Em locais com
grande quantidade de pelos ocorrem manchas circulares elevadas de alopecia (queda de pelos),
com escamagio e eritema, ou como pustulas, vesiculas, papulas e quérions (inflama¢io grave
abrangendo a base do pelo). Em locais de pele lisa ocorrem eritema e manchas escamosas que se
alastram de forma centripeta, com area central mais clara. Ha possibilidade de ocorrer também
a infec¢do das unhas (onicomicose) pelos mesmos fungos que acarretam as infec¢des na pele.

Estes agentes sio normalmente descritos através do termo dermatofito, e as manifestagdes
clinicas associadas sio conhecidas como Tinha ou Tinea. Este tltimo refere-se as lesdes
serpiginosas e anulares na pele que possuem semelhancas com um verme escavando na borda.
De acordo com a area infectada podemos ter varias denominagdes: tinea capitis, tinea manus,

tinea corporis, tinea unguium, tinea pedis, etc.

Etiologia

Os dermatofitos, grupo homogéneo de microrganismos, sio os causadores das micoses
cutaneas. Sao fungos dos tipos queratinofilicos e queratinoliticos, que possuem a capacidade de
causar destrui¢do nas superficies queratinosas de pele, pelo e unhas. Tais fungos possuem trés
géneros de classificacio:

®  Microsporum;

e Tiichophyton;

® Epidermophyton.

Os dermatéfitos podem ser de varios tipos:

® que habitam o solo, patdgenos ocasionais (geofilicos);

® que vivem no pelo e na pele de animais, e infectam humanos, parasitando-os (zoofilicos);

® que parasitam humanos e sao passados direta ou indiretamente de pessoa a pessoa (antropofilicos).
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Os tipos de fungos geofilicos e zoofilicos provocam rea¢io profunda no hospedeiro, através

de feridas altamente inflamadas que apresentam boas respostas ao tratamento. Ja as infec¢des

antropofilicas, que sdo nio-inflamatdrias, tem caracteristicas cronicas e dificuldade de cura.

Tinea corporis (impingem): ¢é caracterizada por feridas arredondadas encontradas pelo
corpo do doente, que apresentam coceira e sio iniciadas por ponto avermelhado que se ex-
pande em anel de bordas avermelhadas e descamativas, no qual o centro da lesio tende a cura.
Tinea capitis: sio observadas areas arredondadas com falhas nos cabelos, estes se apre-
sentando cortados préximos ao couro cabeludo nos locais infectados (tonsurados). E
bastante contagiosa ¢ a mais comum em criangas.

Tinea pedis: caracteriza-se pela coceira e descamacio na planta dos pés, que progride
pelas laterais até encontrar a pele mais fina.

Tinea cruris (micose da virilha): é caracterizada pela formacio de areas descamativas
e avermelhadas, com bordas bem delimitadas, na regido inguinal que se alastram para as
coxas ¢ nadegas, acompanhadas de muita coceira.

Tinea unguium (onicomicose): ¢ vista em diferentes formas: deformacio da unha, man-
chas brancas na superficie e descolamento da borda livre da unha, além do espessamento da
mesma. No momento em que a micose alcanca a pele ao redor da unha, é causada a paro-
niquia (unheiro).As bordas da unha apresentam inflamacio, inchaco, dor e avermelhamento,
tendo como consequéncia a altera¢io da formacio da unha, que comeca a crescer ondulada.
Intertrigo candidiasico: é causado pela levedura Candida albicans, caracterizado pela
formagio de pontos satélites avermelhados, em torno da regido mais afetada (dobras de

pele e umidade), que se alastra e provoca bastante coceira.

5.2.3.3 Micoses subcutaneas

Estes tipos de micoses englobam um diverso espectro de infec¢cdes fingicas, que apresentam

como caracteristica o aparecimento de lesdes nas areas de traumatismo onde o microrganismo

¢ inoculado e estabelecido. Em grande parte dos casos o desenvolvimento é insidioso e cronico,

alastrando-se mais tarde para a epiderme e aparecendo no formato de lesdes sobre a superficie

da pele. As micoses aparecem nas areas do corpo mais suscetiveis a traumatismos (mios, pés),

sendo que os agentes etiologicos sio normalmente encontrados em vegetacio em degradacio

e no solo. Tais infec¢des subcutaneas sio de tratamento dificil e, na sua maioria, necessitam de

intervencio cirargica.
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Esporotricose linfocutanea

Sporothrix schenkii trata-se de um fungo dimoérfico, causador de infecgio cronica, que é achado
no solo e na vegetacio em deterioracio. Ocorre principalmente em areas de clima quente e rela-
ciona-se ao trabalho em florestas, jardinagem e minerag¢io. O fungo penetra no hospedeiro depois
da inoculacio traumitica de objetos usualmente contaminados. E identificada através de lesdes

nodulares e ulcerativas ao lado dos nddulos linfaticos que drenam o sitio primario de inoculagio.

Cromoblastomicose

Trata-se de infec¢io fingica cronica, também denominada cromomicose, que abrange pele
e subcutaneos, observada pelo surgimento de nédulos ou de placas verrucosas de crescimento
demorado. Pode ser causada pelos fungos Fonsecaea, Cladosporium, Exophiala, Cladophialophora,
Chialophora. Tais fungos possuem pigmentagio e introduzem-se na pele pela inoculagio direta
com matéria organica ou solo infectado. Como ja dito, as feridas iniciais caracterizam-se por
pequenas papulas verrucosas e, normalmente, aumentam de tamanho de forma lenta.
Apresentam-se, também, na forma de placas. Quando as feridas estio bem estabelecidas, elas

surgem com aspecto de couve-flor, com crescimento verrucoso grandes e maltiplos.

Micetoma eumicético

Ocorre através da penetracio percutanea traumatica do fungo, nio sendo uma doenca
contagiosa. Trata-se de um processo infeccioso, granulomatoso e cronico. Pode ser causada pelos
fungos Acremonium, Fusarium, Madurella, Exophiala, Scedosporium. Caracteriza-se pela aparicio
de varios granulomas e abscessos que detém grandes agregados de hifas fingicas, denominadas
granulos ou grios. Em grande parte, os abscessos drenam externamente. Durante o processo
infeccioso ha destruicio de musculo, fascia e osso, podendo ser bastante demorado e defor-
mante. As lesdes sio iniciadas, especialmente, em maos e pés, também sendo encontradas nas
costas, ombros e parede toracica. A primeira ferida tem aparéncia de um nédulo ou uma placa
subcutanea pequena e indolor que apresenta aumento demorado de tamanho, mas progressivo.

Ocorre desfiguracio como consequéncia da inflamag¢io cronica e da fibrose.
Zigomicose subcutanea

Sua ocorréncia ¢ acarretada pela implantagio traumatica dos fungos Conidiobolus coronatus,

Basidiobolus ranarum e seu desenvolvimento causa resposta inflamatéria granulomatosa e rica em
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eosindfilos. O Conidiobolus coronatus é mais comumente relacionado as infec¢des na area facial
de adultos (tecidos moles do rosto e seios paranasais), através da inalacdo do fungo. A infeccio
acarreta no paciente uma area rinofacial acometida, com tumefa¢io, da parte superior do labio
ou face, firme e indolor. Ha casos em que ocorre uma deformidade facial dramatica, nos quais
uma cirurgia reconstrutiva é necessaria, devido a fibrose. No caso do fungo Basidiobolus ranarum,

os bracos e pernas de criancas sio as principais areas atacadas. podem expandir-se e ulcerar-se.

Feoifomicose subcuténea

Trata-se de um termo usado para descrever uma ordem heterogénea de infeccdes fingicas,
podendo ser causada por uma diversidade de tipos de fungos como Exophiala jeanselmei, Wangiella
dermatitidis, Bipolaris spp. Ha possibilidade de aparecimento nas formas de infec¢io superficial,
subcutanea, invasiva ou disseminada. A contaminacio pode ser por inoculacdo traumitica e
apresenta-se sob o formato de um cisto solitirio, inflamatério e com capsula fibrosa, além de
reacao granulomatosa e necrose central. As feridas sio, de forma geral, indolores, firmes ou

flutuantes. Placas pigmentadas endurecidas podem surgir, acometendo pés e pernas.
5.2.3.4 Micoses sistémicas

Os microrganismos responsaveis pelo surgimento de micoses sistémicas sio necessariamente
virulentos e acarretam doencas em humanos saudaveis. Sdo conhecidos cinco tipos de fungos
que fazem parte deste grupo:

® Histoplasma capsulatum;

® Blastomyces dermatitidis;

® Paracoccidioides brasiliensis;

o Coccidioides immitis;

® Cryptococcus neoformans.

Os primeiros quatro citados sdo dimorficos, desenvolvendo-se na forma filamentosa quando
cultivados a 25 °C, e transformam-se na sua morfologia unicelular quando infectam o homem
ou quando sio cultivados a 37 °C. Por outro lado, o Cryptococcus neoformans é monomorfico e
desenvolve-se como levedura dentro do tecido infectado e em cultura tanto a 25 °C como a 37 °C.
O primeiro foco de infec¢io destes agentes ¢ o pulmio, ocasionando, na maioria das vezes,

uma ligeira infecgdo respiratéria ou até assintomatica, com cura espontanea. Ha probabilidade
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de a infec¢ido atingir outro 6rgio secundario e causar doengas. A gravidade da infec¢io ¢

determinada pelo estado imunolégico do hospedeiro e pelo agente etiologico que a acarreta.

Histoplasmose

E acarretada pela inalacio de conidios ou de fragmentos de hifas de H. capsulatum, mostrando-se
assintomatica na maioria das vezes, mas originando sintomas de pneumonia aguda em 5% dos
casos, e, com uma frequéncia mais baixa, doenca disseminada progressiva.

O H. capsulatum dissemina-se em solo com grande contetido de nitrogénio, particularmente
em locais contaminados com fezes de aves e morcegos. Deve-se ressaltar que as aves nio sio
infectadas, ao contrario do que se observa com os morcegos. Foram documentados varios casos
de epidemias de histoplasmose respiratoria que ocorreram em locais onde ha presenca do fungo
como cavernas, galinheiros, edificios antigos.

O principal meio de infec¢do é a inalacdo de conidios ou fragmentos de hifas, que atingem o
pulmio, e que depois sdo fagocitados pelos macrotagos alveolares e em condigdes favoraveis se
transformam em leveduras e se replicam. Em casos onde os hospedeiros sio imunocompetentes,
os macrofagos tornam-se anti-fingicos e a infec¢do ¢ controlada.

Os sintomas mais comuns sio febre, sudorese noturna e perda de peso. Tem sido observado
um crescimento do ntmero de casos de histoplasmose em pessoas com neoplasias ou outras

doencas que levam a um estado de imunossupressao, como a aids.

Blastomicose

Causada pela inalacio de conidios de B. dermatitidis, e acarreta infec¢des pulmonares primarias
normalmente silenciosas e de dificil observacio.

Trata-se de uma doenca rara, que na maior parte dos casos tem disseminac¢io sistémica.
Da mesma maneira que ocorre com a histoplasmose, inimeras infecgdes assintomaticas siao
observadas. Por conta da inalagio de conidios de B. dermatitidis ¢ gerada uma infec¢io pulmonar
primaria. Os fungos desenvolvem-se em leveduras e acabam fagocitados pelos macrofagos,
sendo que este conseguem transporta-los para outros locais. A doenca pulmonar primaria pode
demonstrar-se assintomatica, se desenvolver sem comprometimento de outros érgios e acabar
como doenca pulmonar progressiva ou também, depois de resolu¢io da infec¢io pulmonar,

produzir uma infec¢io sistémica.
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Paracoccidioidomicose
Trata-se de uma doen¢a pulmonar ocasionada pela inalacio de conidios infecciosos de
P brasiliensis, na qual a infec¢io pulmonar primaria mostra-se assintomatica na maioria das vezes.
A proeminéncia das lesdes orais e nasais trouxe a impressio de que a infec¢io era resultado
de inocula¢io local. Entretanto, sabe-se que a infec¢io primaria da paracoccidioidomicose é
igual a0 notado em outras micoses sistémicas, aparecendo como uma infec¢io pulmonar, resul-
tante de inalacdo de conidios.Tal infec¢do é normalmente assintomatica, havendo possibilidade

de se tornar doenc¢a pulmonar progressiva ou doenga disseminada.

Coccidioidomicose

Infeccio respiratoria aguda, na maioria dos casos auto-limitada e benigna, causada pela
inalagio dos artroconidios de C. immitis. Ha possibilidade de que a infec¢do primaria seja
assintomatica; entretanto, a infeccdo pode apresentar-se desde como uma simples constipacio

nasal até uma doenca disseminada com potencial de morte.

Criptococose

Causada por C. neoformans, trata-se de uma infec¢io que pode ir de cronica a aguda. Sio duas
as variedades conhecidas deste microrganismo: o C. neoformans var. neoformans e o C. neoformans
var. gatti. Novamente o pulmio é o alvo de infeccio primaria, sendo que este microrganismo
possui grande risco de se disseminar para o cérebro e meninges. O C. neoformans é o causador
principal de meningite fingica e um importante agente de morbidade e mortalidade em
doentes imunodeprimidos.

Normalmente as infec¢des pulmonares primarias demonstram-se assintomaticas e podem
ser diagnosticadas através de um exame radiografico de rotina. Em varios casos a infeccio ¢
limitada a um nddulo pulmonar, podendo imitar um carcinoma, sendo que o diagnodstico ¢é
provado através da remog¢io da massa. Como sintomas, apresentam-se febre por varias semanas,
cefaleia e altera¢des do estado mental. A doenca criptocococica do SNC tem possibilidade de
originar massas intracerebrais expandidas, acarretando deficiéncias neurologicas focais. Com

frequéncia a criptococose disseminada da origem a lesdes cutaneas e lesdes Osseas.
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5.2.3.5 Micoses oportunistas

Os humanos estio expostos aos fungos a todo momento. A maior parte dos individuos
apresentam imunidade a esta agressio e nio desenvolvem a doenga; entretanto ha um grupo
que desenvolve a doenca. Como ja esperado, numa situa¢io de debilidade ou imunossupressio,
os humanos ficam susceptiveis as infec¢des por fungos. Tais infec¢des vém tornando-se mais
frequentes devido ao aumento do niimero de individuos imunodeprimidos, relacionado a trans-
plantes, quimioterapias, radioterapias, ou mesmo a aids. Nota-se que nestes casos tres agentes
infecciosos sio predominantes:

® Candida;

® Aspergilus;

®  Zigomicetos.

Candidiase

Sio conhecidas inimeras espécies de Candida ligadas a candidiase, sendo que esta ¢ uma infeccio
predominante em doentes imunossuprimidos. Varias espécies de Candida estio presentes na nossa
flora microbiana, ao nivel da cavidade oral, do trato gastrointestinal, da vagina e da regido retal.
Tal microrganismo raramente ¢ isolado na pele, exceto em locais nos quais duas superficies de pele
se opdem, como no caso das axilas e virilha. Assim que as barreiras sdo ultrapassadas, em caso de um
traumatismo ou por cateteres endovenosos, ocorre disseminacido hematogénica do fungo.

As infeccdes por Candida atingem a pele, unhas, esdfago, mucosas da boca, arvore bronquica
e vagina, sendo que em ultimo caso alastram-se para outros sistemas e 6rgios. Na candidiase das
unhas e pele, esta imita infec¢des causadas por dermatofito. A candidiase muco-cutanea cronica
(CMC) é um grupo heterogéneo de sindromes clinicas que tem como caracteristicas infec¢des
superficiais cronicas da pele, unhas, orofaringe por Candida resistentes ao tratamento. A candidiase
disseminada é normalmente conduzida pela corrente sanguinea, o que pode levar a um envolvi-
mento de varios 6rgios. A neutropenia (numero reduzido de neutréfilos) grave € vista como um
fato predisponente para infecgdes potencialmente fatais. A candidiase ainda é uma das patologias
normalmente relacionadas aos doentes imunossuprimidos, nomeadamente os que tém aids, que
na maioria dos casos afeta a orofaringe e o trato gastrointestinal. A candidiase oral ainda é associada
a doentes que realizaram antibioticoterapia de largo espectro e tratamento com corticoesteroides,

entretanto a candidiase oral também pode ser uma doenca indicadora de aids.
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Aspergilose

Sdo varias as doencas associadas a diferentes espécies de Aspergillus, o que ¢é justificado
pelo fato destes microrganismos estarem presentes no meio-ambiente. Ao contrario do que foi
apresentado nos outros casos, a aspergilose é obtida através de fontes exdgenas.

O risco de contracio de aspergilose sistémica em individuos normais e saudaveis é quase
nulo, devido ao sistema imune competente, sendo dessa maneira uma infec¢do oportunista.

A aspergilose alérgica pode ter inicio como um processo benigno, tornando-se mais grave
com o envelhecer do doente. Através do aumento da idade, o distarbio respiratorio leva a
uma bronquiectasia, havendo possibilidade de ocorrer um colapso de um segmento pulmonar
e consequente fibrose. Na coloniza¢io secundiria pode haver surgimento de uma situacio
cronica, ocasionando desconforto, episddios de hemoptise (presenga de sangue no escarro)
e alteragdes patologicas nos pulmdes decorrente da formacgio de uma bola de fungos. Se for
sistémica, a aspergilose ¢ um disturbio de extrema gravidade, sendo varias vezes fatal, a menos

que seja percebida a tempo e tratada de modo ativo.

Zigomicose

Os fungos que pertencem aos Zigomicetos sio muito presentes no meio ambiente, e assim como
nos casos ja citados, sio intimeros os fatores que aumentam a susceptibilidade do individuo a estes
microrganismos. Entre alguns fatores mais importantes, apresentam-se a leucopenia (numero redu-
zido de leucdcitos), a acidose metabolica, a diabetes mellitus e outros distirbios imunossupressivos.

A doenga mais comum, a zigomicose rino-cerebral tem inicio nos seios paranasais, com possibi-
lidade de atingir a 6rbita ocular e o palato, disseminando-se para o cérebro. Tal infec¢io € bastante
comum em doentes com acidose causada por distirbios metabdlicos como a diabetes mellitus
descontrolada. Em casos de doentes imunocomprometidos, a zigomicose pode afetar os pulmoes,
os tecidos subcutaneos e o trato gastrointestinal. Em casos de pacientes queimados gravemente,
tals microrganismos apresentam certa tendéncia a colonizar as lesdes e a tornarem-se agressivos.
Na zigomicose disseminada os microrganismos mostram grande preferéncia pela invasio dos grandes

vasos, podendo formar coigulos que levam a isquemia e necrose dos tecidos adjacentes.
Pneumocystis carinii

Nos dias de hoje, este microrganismo é conhecido como Preumocystis jiroveci, levando a uma

doenca que muitas vezes esta ligada a debilitagio, idade avancada, imunossupressio congénita
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ou iatrogénica e a aids. A transmissdo de um hospedeiro para outro se da através de contato
intimo ou por aerossOis respiratorios, e, visto que € um microrganismo oportunista, muitos
individuos apresentam uma infec¢io assintomatica.

Estudos sorolégicos mostram que a contamina¢io por este microrganismo ocorre em idade
precoce e que este se distribui de forma abundante no meio ambiente. Os macrofagos alveolares
e as células T CD4 cumprem um importante papel na defesa do hospedeiro, e desta maneira
os doentes com aids sdo bastante susceptiveis a desenvolverem infec¢des oportunistas por este
agente. Tais infec¢des apresentam um inicio insidioso, acarretando febre e pneumonite indeter-
minadas. A infeccio causada por P carinii tem como caracteristica a pneumonia intersticial, que

¢ caracterizada por fraqueza, dispneia, taquipneia e cianose.

5.3 Conclusao

Nesta aula vocé aprendeu sobre algumas doencas infecciosas causadas por fungos. No texto
foram descritas as principais caracteristicas dos fungos e as doencas associadas, como as micoto-

xicoses, e as micoses superficiais, cutaneas, subcutaneas, sistémicas e oportunistas.
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