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RESUMO

Introducéo: A alta do processo de urbanizacdo esta cada vez mais relacionada com
a superpopulacdo de pombos domésticos (Columbia livia), causando diversas
doencas, como a criptococose, além de proporcionar um potencial risco a salde da
populacado. O trabalho visa a conscientizagdo sobre os riscos da criptococose, suas
caracteristicas principais, diagnostico, tratamento e prevencdo, como também
determinar a participacdo de pombos domésticos na proliferacdo do fungo causador,
o Cryptococcus spp.. Desenvolvimento: As excretas secas contaminadas dessas
aves possibilitam a disseminacéao por via aérea do Cryptococcus spp.. A infeccdo pelo
fungo causa uma doenca oportunista, com manifestacbes clinicas distintas,
principalmente pulmonar e meningoencefdlica, com agravo a pacientes
imunocomprometidos. A proliferacdo de pombos nas grandes cidades, por sua vez,
contribui para 0 acumulo de fezes contaminadas e consequentemente para a
disseminacéao do patégeno. O diagnostico baseia-se na microscopia direta, cultura de
fungos, sorologia e técnicas moleculares, enquanto o tratamento é subdividido em
fases e é realizado com antifingicos. Consideracdes finais: Este estudo evidencia a
importancia sobre o conhecimento da criptococose em humanos, trazendo os
principais dados sobre a doenca. E observado que ndo existem acbes profilaticas
especificas vigentes para essa enfermidade, fazendo com que certos cuidados sejam
tomados em relagéo a proliferacdo de pombos.
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ABSTRACT

Introduction: The rise in the urbanization process is increasingly related to the
overpopulation of domestic pigeons (Columbia livia), causing several diseases, such
as cryptococcosis, in addition to providing a potential health risk to the population. The
work aims to raise awareness about the risks of cryptococcosis, it's main
characteristics, diagnosis, treatment and prevention, as well as to determine the
participation of domestic pigeons in the proliferation of the causative fungus,
Cryptococcus spp.. Development: The contaminated dry excreta of these birds enable
the spread by air of Cryptococcus spp..The fungus infection causes an opportunistic
disease, with distinct clinical manifestations, mainly pulmonary and
meningoencephalic, with an aggravation to immunocompromised patients. The
proliferation of pigeons in large cities, in turn, contributes to the accumulation of
contaminated feces and, consequently, the spread of the pathogen. The diagnosis is
based on direct microscopy, fungal culture, serology and molecular techniques, while
the treatment is subdivided into phases and is performed with antifungals. Final
considerations: This study highlights the importance of knowledge about
cryptococcosis in humans, bringing the main data about the disease. It is observed
that there are no specific prophylactic actions in force for this disease, causing certain
precautions to be taken in relation to the proliferation of pigeons.
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1. INTRODUCAO

O aumento da urbanizacdo estd cada vez mais relacionado com a
superpopulacédo de pombos domésticos nas cidades, cientificamente identificados por
Columbia livia, e por estarem proximos da populacédo, esses pombos acabam sendo
prejudiciais a saude, causando doencas como criptococose, histoplasmose,
psitacose, salmonelose e toxoplasmose (NUNES, 2003). Os pombos também sao
reconhecidos por serem um reservatorio de aproximadamente 60 microrganismos
patogénicos para seres humanos (HAAG-WACKERNAGEL; MOCH, 2004).

As excretas secas de aves contaminadas possibilitam melhor disseminacao
por via aérea do Cryptococcus spp., fungo que ao ser inalado causa a criptococose,
apresentando potencial risco aos individuos com a imunidade comprometida
(ARANHA; ZAPPA, 2009). As manifestacdes clinicas dessa micose séo distintas,
sendo as principais: pulmonar, meningoencefalica, 6ssea e cutanea, além de outros
orgéos que podem ser acometidos pela disseminacdo da doenca (OLIVEIRA, 2014).
Atualmente, a uUnica forma de prevencao contra a criptococose sao medidas de
controle desses animais e atividades educativas para alertar sobre o risco de infeccéo
(BRASIL, 2010).



Portanto, esta revisdo de literatura tem como objetivo a conscientizacao da
populacdo sobre os riscos da criptococose, suas caracteristicas principais, diagndstico
e tratamento, bem como sobre a participacdo de pombos na proliferacdo de

Cryptococcus spp. e as respectivas formas de prevengao.

2. DESENVOLVIMENTO

2.1. Ainfestacdo dos pombos Columbia livia

Nos ultimos anos observou-se uma urbanizag¢do descontrolada das cidades,
acarretando em diversas consequéncias. Uma delas é a grande proliferacdo de
pombos domésticos da espécie Columbia livia, caracterizada pela rapida adaptacao
ao convivio em area urbana, onde possuem acesso a grandes quantidades de
alimento, possibilitando o aumento de sua capacidade reprodutiva. A proliferacédo de
pombos nas grandes cidades contribui para deixar os locais publicos com acumulo de
sujeira proveniente dos restos de ninhos e alimentos, penas da ave e, principalmente,
suas fezes. Tal fato provoca grande risco para a saude publica, visto que as fezes
dessa ave carregam consigo muitos parasitas e microrganismos causadores de
doencas, como a salmonelose, histoplasmose, toxoplasmose e, sobretudo, a
criptococose (NUNES, 2003).

Sobre o Cryptococcus spp., 0 experimento realizado em um estudo feito por
Ferreira e Cardoso (2018) demonstrou a presenca do fungo em 100% dos espacos
publicos pesquisados em Goiania - GO, a partir da coleta de amostra de excretas
recém-emitidas de pombos. Também foi observado 100% de positividade para
Cryptococcus neoformans, em fezes de pombo coletadas em pracas de Porto Alegre
- RS, de acordo com o estudo realizado por Reolon et al (2004). No experimento de
Contin et al (2011) também foi isolado o fungo C. neoformans em 100% dos locais
estudados na cidade de Caratinga - MG. Tais resultados sugerem o risco de

disseminacao desse patogeno pelas excretas dos pombos de areas urbanas.

2.2. Caracteristicas do Cryptococcus spp.
Os fungos pertencentes ao género Cryptococcus spp, que possui em torno de
70 espécies distintas, sdo caracterizados por serem leveduras encapsuladas,

oportunistas, que se proliferam em lugares tmidos (ARAUJO JUNIOR et al, 2015).



Na atualidade, duas dessas espécies sao confirmadas como patogénicas aos
animais e humanos, a Cryptococcus neoformans e a Cryptococcus gattii, que séo
capazes de causar a doenca criptococose por se dividirem em uma temperatura em
torno de 37 °C (RIBAS; BAEZA; RIBEIRO, 2011).

A mucosa do papo de pombos e certas plantas das regides tropicais e
subtropicais séo exemplos de lugares onde os fungos se proliferam, sendo no primeiro
o C. neoformans, e no segundo, C. gattii (ARAUJO JUNIOR et al, 2015). Ambas as
espécies produzem lacase, uma enzima oxidante, que permite a colonizacdo na
madeira (BALTAZAR; RIBEIRO, 2008).

2.3. A doenca Criptococose

A criptococose é uma doenca oportunista causada por Cryptococcus
neoformans e Cryptococcus gattii, um fungo do género Cryptococcus spp., geralmente
encontrados em fezes secas de pombos (ARANHA; ZAPPA, 2009). Essa micose
possui manifestacbes clinicas distintas, a citar-se a forma pulmonar,
meningoencefalica, 60ssea e cutanea, além de outros Orgdos que podem ser
acometidos pela disseminacdo da doenca. A forma pulmonar é classificada como
forma primitiva habitual, iniciando-se, na maioria das vezes, de maneira assintomatica,
sendo perceptivel apenas através de exames de imagem, como a radiografia. Com o
passar do tempo, as manifestacfes clinicas comecam a surgir, dentre elas, pode-se
citar: tosse, febre, sudorese noturna, dispneia, mal-estar, pontadas no peito e perda
de peso, sintomas que podem variar de acordo com a gravidade do caso (OLIVEIRA,
2014).

Ja a forma meningoencefalica envolve o sistema nervoso central e, na
maioria dos casos, provém de um foco pulmonar prévio que muitas das vezes
apresenta a lesédo ja cicatrizada. A sintomatologia varia de acordo com o local
acometido, é caracterizada por cefaleia, nausea, vomitos, vertigens, papiledema,
exsudato da retina e aumento da presséao do liquor, ou ainda pode ser assintomatica
(OLIVEIRA, 2014). A forma Ossea esta presente em aproximadamente 5 a 10% dos
casos da micose, podendo comprometer 0s 0ssos da pélvis, cranio, costela e vértebra
e nao apresentar sintomas ou ocorrer nas formas disseminadas da doenca
(CONSENSO EM CRIPTOCOCOSE, 2008).

Geralmente, a forma cutédnea ocorre apos a disseminacado pulmonar. Sao

observados alguns achados dermatolégicos como pustulas, nédulos, lesdes



semelhantes ao molusco contagioso e Ulceras multiplas ou isoladas. Além disso, ainda
pode haver uma certa alteragcdo em mucosas, com alguns aspectos dermatolédgicos

gue podem ser diagnosticados como criptococose cutanea (OLIVEIRA, 2014).

2.3.1. Formas de infeccao

A infeccdo pelo fungo Cryptococcus spp., ocorre através da inalacdo de
esporos fungicos presentes, na maioria das vezes, em fezes secas de pombos,
podendo também estar presente em arvores, frutas secas e cereais, sendo assim, hao
existe transmissao inter-humana. Ao serem inalados, os propagulos do fungo
encaminham-se para os alvéolos, podendo alojar-se nos pulmdes (foco primario).
Posteriormente, pode ocorrer disseminacao sistémica por via hematdgena, causando
focos no sistema nervoso central (meninges e cérebro), além da pele, mucosas,
0SS0S, entre outros 6rgaos (BRASIL, 2010; OLIVEIRA, 2008).

ApGs o surgimento da AIDS, entre os anos de 1980 e 1990, a criptococose
passou a ser uma das doencas mais comuns do mundo (TORRES; D'APARECIDA;
HAAS, 2015). A baixa imunidade celular € um fator de risco fortemente associado ao
desenvolvimento da doenca (MOREIRA et al, 2006). Dessa maneira, pessoas
imunossuprimidas, com ldpus eritematoso, insuficiéncia renal, diabetes,
transplantados, e neoplasicos, correm um risco de infeccdo superior a pessoas
saudaveis (GENTIL et al, 2016).

A forma localizada da doenca, também conhecida como criptococose
pulmonar, pode afetar pessoas imunocompetentes. JA a neurocriptococose, afeta
pacientes HIV positivos, adquirindo a doenca em sua forma dissipada, apresentando
meningoencefalite (PIZANI; SANTOS, 2017).

2.3.2. Diagnéstico

A realizacdo de microscopia direta, cultura de fungos, sorologia e técnicas
moleculares de identificacdo do Cryptococcus spp. sdo 0s métodos mais indicados
para o diagndstico laboratorial da criptococose, a partir da andlise de fluidos corporais
e do trato respiratério, como o liquido cefalorraquidiano, escarro, urina e amostras de
tecido (PIZANI; SANTOS, 2017).

Na microscopia direta é identificado o préprio patdgeno, por meio do preparo
de uma lamina contendo a amostra e tinta nanquim ou da China que permite a

visualizacdo da capsula polissacaridica do fungo, que fica em evidéncia com a



coloracgédo, a técnica possui especificidade de 100% e sensibilidade de 94,1%. Ja na
cultura da levedura, é utilizado um meio de Agar Sabouraud e observado, apds
aguardar de 48 a 72 horas para o crescimento em temperatura de 25° a 35°C, a
presenca das colonias de Cryptococcus spp. coradas em tons de branco e bege,
confirmadas por microscopia do fungo e analise macroscépica da col6nia (PIZANI;
SANTOS, 2017).

Dentre os testes soroldgicos utilizados, nos quais ha a pesquisa de antigenos
da levedura ou dos anticorpos do paciente, o teste de aglutinacdo com anticorpos
monoclonais contra o antigeno capsular do C. neoformans, possui sensibilidade
superior a 90% no liquor, e o teste de ELISA (Ensaio Imunoenzimatico), que pode
pesquisar antigenos e/ou anticorpos, se destaca pela alta sensibilidade e
especificidade, apesar de possuir como desvantagem o tempo maior de liberacédo do
laudo (SILVA; GAGLIANI, 2014).

Ha também testes bioquimicos que sao utilizados para diferenciar as espécies
de Cryptococcus spp.. Além disso, a PCR (Reacdo em Cadeia da Polimerase), uma
técnica molecular, mostrou-se como um exame mais sensivel e especifico que a
microscopia direta e a cultura fangica, sendo um método recente e capaz de identificar
os sorotipos e cepas (PIZANI; SANTOS, 2017).

2.3.3. Tratamento

Os medicamentos envolvidos no tratamento da criptococose sdo o0s
antifangicos Anfotericina B, Fluconazol, Itraconazol, Voriconazol, 5-flucitosina, entre
outros. Ressalta-se que o tratamento apropriado esta relacionado com o estado
imunolégico do paciente e, para pacientes com AIDS ou outras doencas
imunossupressoras, é dividido em trés fases. A primeira € a indugdo, com duragao
aproximada de duas semanas e caracterizada pela busca de reducdo da carga
fungica. A segunda fase, denominada consolidacdo, dura aproximadamente oito
semanas e procura adequar os parametros laboratoriais e clinicos, além de manter a
infec¢cdo com resultado negativo. Ja a ultima fase, supressdo ou manutencao, visa a
profilaxia para evitar o reaparecimento do fungo, com a administracdo continua de
antifingicos, durante um ano ou mais, a depender da situacdo do paciente (PIZANI,
SANTOS, 2017).
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2.4. Formas de prevencdo da Criptococose e combate a infestacdo de

Columbia livia

N&o ha medidas de prevencao especificas, segundo a Secretaria de Vigilancia
em Saude, sendo assim deve-se implementar medidas de controle da proliferacdo de
pombos, bem como ac¢des de educacdo em saude sobre os riscos de infec¢cdo com
as fezes dessa ave. Para reduzir a populacdo de pombos € necesséario diminuir o
acesso ao alimento, agua e abrigo desses animais. Também é recomendado que
durante a limpeza, os locais com acumulo de excretas sejam umidificados para
remocdo dos fungos com seguranca, sem que haja a dispersdo por aerossois
(BRASIL, 2010).

Faria et al (2010) concluiu em sua pesquisa que a convivéncia proxima de
humanos e animais com os pombos, em areas urbanas, apresenta potencial risco para
a saude publica, em especial para os pacientes imunodeprimidos, devido a presenca
do Cryptococcus neoformans nos locais onde ha o acumulo de fezes dessa ave.
Sendo assim, para Reolon et al (2004) faz-se importante a aplicacdo de medidas que
minimizem o risco de exposi¢ao aos fungos em locais de circulacao publica, por meio
da vigilancia das condi¢des de higiene e limpeza de fezes, monitorizacdo das areas

de risco, entre outros.

3. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo evidencia a importancia sobre o conhecimento da doenca
criptococose em humanos, trazendo dados sobre como ocorre a infecgédo, o seu
diagnéstico, tratamento e como a mesma pode ser prevenida.

Também foi observado a relacédo entre os pombos domeésticos, Columba livia,
e a proliferacdo do fungo causador da criptococose. Nos grandes centros urbanos,
onde normalmente héa infestacéo de pombos, evidenciou-se a contaminacao das fezes
dessas aves com o Cryptococcus spp., indicando um risco para saude publica devido
ao potencial de disseminagdo da doenca, principalmente para individuos
imunossuprimidos, que podem ser gravemente acometidos.

Em relagdo a prevengcdo, nota-se que ndo existem acgOes profilaticas
especificas vigentes para essa enfermidade, fazendo com que certos cuidados sejam
tomados em relagdo a proliferagdo de pombos e limpeza de areas com concentragdo

dessas aves. Esses cuidados podem ser observados pelo aumento da limpeza e da



ventilagdo em locais com muitas excretas da ave, além da utilizacdo de Equipamentos
de Protecao Individual (incluindo méascara, luvas, 6culos de protecdo) quando houver

necessidade de contato com as excretas.
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