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Introducao

Hanseniase - doenca crbnica causada por Mycobacterium leprae. Os pacientes podem apresentar lesdes na pele
provenientes da infeccao bacteriana ou originadas indiretamente, pelo aumento do risco de lesionar-se devido a
perda de sensibilidade nas extremidades. Essas lesdes podem servir de porta de entrada para outros
microrganismos, como fungos. Além disso, os antibioticos administrados durante o tratamento da hanseniase é o
corticéide utilizado durante as reacdes hansénicas, podem predispor a infeccoes ou a evolucao de doencas

fungicas.

Objetivo

Avaliar as micoses superficiais em pacientes com
hanseniase em relacao a prevaléncia das espécies
fungicas causadoras das micoses e a suscetibilidade a
antifungicos.

Materiais e métodos

Foi realizado um estudo transversal com pacientes
atendidos entre maio de 2017 e setembro de 2018
no Servico de Hanseniase do Ambulatorio de
Dermatologia Sanitaria na cidade de Porto Alegre,
Brasil.

As amostras coletadas foram encaminhadas para
exames micologicos direto (EMD) e cultural (EMC) no
Posto G do Hospital Santa Clara de Porto Alegre.

A identificacao foi feita por sequenciamento de
regiao especificada para cada género de fungo e o
perfil de sensibilidade a antifungicos clinicos foi
tracado utilizando protocolos M38-A2 e M27-A3 do
Clinical and Laboratory Standards Institute.
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Resultados preliminares

Foram avaliados 169 pacientes com hanseniase e 75
apresentaram suspeita de micose. Destes, 49 tiveram
EMD positivo, em pelo menos um local de lesao e 25
culturas do EMC foram identificadas, sendo 11
dermatofitos; cinco leveduras do género Candida; e 9
fungos filamentosos nao dermatofitos,
compreendendo quatro isolados do género Fusarium,
dois isolados de Acremonium sp., um Arthrinium
arundinis, um Neocosmospora rubicola e um
Neoscytalidium dimidiatum.

O antifungico que apresentou as menores
concentracoes inibitorias minimas (CIMs) para os
dermatofitos foi terbinafina (0,0078-0,06pg/mL),
enquanto que CIMs de fluconazol foram as maiores
(4->64pg/mL). Os isolados do género Fusarium e
Acremonium apresentam CIMs maiores de todos os
antifungicos.

Conclusoes

Os dermatofitos isolados de pacientes com
hanseniase mostraram maior suscetibilidade ao
antifungico terbinafina.
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