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Resumo

O presente estudo teve como objetivo caracterizar o perfil das coinfeccdes fingicas
diagnosticadas em pacientes com COVID-19 em hospitais brasileiros. Para tanto, foi
realizada uma revis@o integrativa de literatura nas bases de dados Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO), ScienceDirect, Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), PubMed, Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Periodicos CAPES. Foram
incluidos artigos publicados em portugués ¢ em inglés, desde o inicio da pandemia até
outubro de 2022. Das 99 publicagdes identificadas, 17 atenderam aos critérios de inclusdo e
compuseram a analise final. Dentre os 196 casos de coinfecgdes, destacaram-se as causadas
por Candida spp. (163), seguidos de aspergilose (11) e histoplasmose (11). Fatores de risco
comuns entre os pacientes incluiram doengas pré-existentes, imunossupressdo e uso de
corticosteroides. Fluconazol, voriconazol, anfotericina B e micafungina foram os
antifingicos mais frequentemente citados para tratamento. As coinfec¢des contribuiram para
piores desfechos clinicos e maior mortalidade, associadas a diagnosticos tardios, falta de
protocolos terapéuticos padronizados e escassez de estudos clinicos robustos, ocasionando
condutas divergentes entre profissionais e instituicdes.

Palavras-chave: Coronavirus, Candida, coinfecgao.
Abstract

The present study aimed to characterize the profile of fungal coinfections diagnosed in
patients with COVID-19 in Brazilian hospitals. To this end, an integrative literature review
was conducted using the following databases: Virtual Health Library (VHL), Scientific
Electronic Library Online (SciELO), ScienceDirect, Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE), PubMed, Latin American and Caribbean Health
Sciences Literature (LILACS), and CAPES Journals. Articles published in Portuguese and
English from the beginning of the pandemic through October 2022 were included. Of the 99
publications identified, 17 met the inclusion criteria and were included in the final analysis.
Among the 196 cases of coinfection, those caused by Candida spp. (163) were the most
prevalent, followed by aspergillosis (11) and histoplasmosis (11). Common risk factors
among the patients included pre-existing diseases, immunosuppression, and corticosteroid
use. Fluconazole, voriconazole, amphotericin B, and micafungin were the most frequently
reported antifungal agents for treatment. Fungal coinfections contributed to poorer clinical
outcomes and increased mortality, being associated with delayed diagnosis, lack of
standardized therapeutic protocols, and a scarcity of robust clinical studies, leading to
divergent management practices among healthcare professionals and institutions.

Educ. Ci. e Satde, v. 13, n.1, €754, jan-jun, 2026 1de 18


http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v13.i1.651
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v13.i1.651

EDUCACAO CIENCIA E SAUDE (ISSN 2358-7504)
http://doi.org/10.20438/ecs.v13i1.754

Keywords: Coronavirus, Candida, coinfection.

1 Introduciao

A COVID-19 ¢ uma doenga causada pelo virus SARS-CoV-2 (coronavirus 2 da sindrome
respiratoria aguda grave), que surgiu em dezembro de 2019, na cidade de Wuhan,
provincia de Hubei, China. Até entdo, considerada apenas como um surto pneumonico,
passou a ser considerada uma emergéncia de saide publica. Em decorréncia da alta
capacidade de transmissdo, ocasionou mais mortes do que epidemias causadas por virus
semelhantes, a exemplo do Coronavirus da Sindrome Respiratéria do Oriente Médio
(MERS-CoV) e Coronavirus da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS-CoV). Em
26 de fevereiro de 2020, surge o primeiro caso registrado no Brasil, e em 2 de margo, a
doenga atingiu o nivel pandémico, acometendo todo o mundo (Brasil, 2022; Ciotti ef al.,
2020; Reis, Vannier, Franklin, 2022).

Diante desse cendrio, a infeccdo apresentou-se de forma variada, muitas vezes
assintomatica, em outros apresentando sinais e sintomas leves, semelhantes a quadros
gripais como febre, tosse, dispneia, dor de garganta, congestao nasal, diarreia, nauseas,
vOomitos, além de anosmia e ageusia, sendo esses dois ultimos sintomas bem
caracteristicos ao longo da pandemia. Casos graves de pneumonia foram observados,
muitos evoluindo para sindrome respiratoria aguda grave, o que levou a necessidade de
ventilagdo mecanica em diversos pacientes. Essas condi¢des podem favorecer
coinfecg¢des por bactérias, fungos ou outros virus, agravando ainda mais o quadro clinico
do paciente. Dentre os fatores de risco para o surgimento dessas infec¢des, destaca-se o

uso de corticoides para reduzir os processos inflamatérios ocasionados pela doenga
(Fernandes et al., 2021; Iser et al., 2020).

A vacinagao em massa da populacdo mundial contribuiu significativamente para a
redugdo da gravidade da COVID-19, levando a uma diminui¢do dos casos graves e da
mortalidade, o que foi fundamental para que a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
declarasse o fim da emergéncia global de satide publica relacionada a pandemia em 5 de
maio de 2023 (WHO, 2023).

Embora o fim da pandemia tenha sido declarado, o SARS-CoV-2 continua em
circulagdo. Considerando a elevada transmissibilidade do virus, a gravidade clinica da
COVID-19 e a suscetibilidade a infecgdes oportunistas (Bredon et al., 2025; Hirahata et
al., 2025), torna-se fundamental compreender as complicacdes associadas a doenga.

Dessa forma, este estudo teve como objetivo identificar o perfil das principais
infec¢oes fungicas em pacientes com COVID-19, internados em hospitais brasileiros, por
meio de uma revisdo integrativa da literatura.

2 Metodologia

Educ. Ci. e Saude, v. 13, n.1, €754, jan-jun, 2026 2de 18


http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v13.i1.651
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v13.i1.651
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d

EDUCACAO CIENCIA E SAUDE (ISSN 2358-7504)
http://doi.org/10.20438/ecs.v13i1.754

Este estudo foi realizado por meio de uma revisdo integrativa da literatura, visando
identificar o perfil das infec¢des fingicas em pacientes com COVID-19 internados em
hospitais brasileiros.

Para isso, foram delineados os seguintes passos: 1) estabelecer a questao norteadora
da pesquisa; 2) estabelecer critérios de inclusdo e exclusdo; 3) busca na literatura; 4)
avaliacdo e andlise dos estudos; 5) interpretagdo dos resultados; 6) apresentacao dos
resultados (Coelho et al., 2021). A busca das informacgdes foi realizada durante os meses
de setembro a outubro de 2022, nas bases de dados Biblioteca Virtual em Satude (BVS),
Scientific Electronic Library Online (SciELO), ScienceDirect, Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), PubMed, Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS).

Foram utilizados descritores controlados e ndo controlados, em portugués e em
inglés, combinados por meio do operador booleano AND. As seguintes estratégias de
busca foram aplicadas: Em portugués: “COVID-19” AND “fungos”; “COVID-19” AND
“infec¢ao fungica”; “COVID-19” AND “fungos” AND “hospital”; “COVID-19” AND
“infec¢do flingica” AND “Brasil”. Em inglés: “COVID-19” AND “fungi”; “COVID-19”
AND “fungal infection”; “COVID-19” AND “fungi” AND “hospital”; “COVID-19”
AND “fungal infection” AND “Brazil”.

Foram incluidos artigos de acesso aberto, publicados nos idiomas portugués e
inglés, desde o inicio da pandemia de COVID-19 até outubro de 2022. Os critérios de
inclusdo contemplaram estudos originais, relatos de caso e série de casos, que abordassem
infeccdes ou coinfecgdes fungicas em pacientes com COVID-19, internados em
instituigdes hospitalares brasileiras, apresentando dados clinicos, epidemiologicos,
diagnosticos ou terapéuticos relevantes.

Foram excluidos artigos duplicados, estudos realizados fora do Brasil, publicagdes
que ndo envolviam pacientes hospitalizados, estudos que nao abordavam especificamente
infec¢des ou coinfecgdes fungicas associadas a COVID-19, bem como editoriais, cartas
ao editor, resumos de congresso, teses, dissertagcdes e artigos com informagdes
metodoldgicas ou clinicas insuficientes.

A selegdo dos estudos ocorreu em trés etapas: inicialmente, realizou-se a triagem
por meio da leitura dos titulos; em seguida, procedeu-se a leitura dos resumos, com
exclusao dos estudos que nao atendiam aos critérios estabelecidos; por fim, foi realizada
a leitura completa dos textos elegiveis e a extracdo dos dados. Artigos duplicados foram
identificados e excluidos previamente a analise final.

3 Resultados e Discussao

Para a realizagdo deste estudo, inicialmente foram selecionadas 99 publicagdes, sendo 79
em lingua inglesa e as demais em portugués. Apds a andlise, foi selecionado um total de
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17 artigos para compor a amostra final para esta revisdo integrativa da literatura. O quadro
abaixo demonstra a quantidade de estudos encontrados por banco de dados.

Quadro 1- Artigos encontrados nas bases de dados, associando COVID-19 e infec¢oes
fungicas oportunistas em hospitais brasileiros

Base de dados Resultados gerados Selecionados
PubMed 9 4
ScienceDirect 65 7
MEDLINE 5 3
SciELO 0 0
LILACS 0 0
Periddico Capes 20 3
BVS 0 0
TOTAL 99 17

Fonte: Dados da pesquisa, 2022

De acordo com os dados acima, € possivel observar a escassez de estudos referentes
a COVID-19 durante o periodo deste estudo, principalmente referentes a coinfecgdes
fingicas em pacientes internados em hospitais brasileiros. Tavares ef al. (2021) apontam
que durante aquele periodo, muitos profissionais de saude relataram dificuldades em
encontrar estudos cientificos confiaveis e seguros, impactando diretamente no manejo
clinico dos pacientes. Além dessas, existiram disparidades entre as publicacdes referentes
ao tema, frente as quantidades de publicagdes nao confidveis e/ou incompletas e as que
necessitaram de retratacdo no decorrer da pandemia, como também a dificuldade de
interpretar e aplicar tais resultados.

No Brasil, a situagdo foi agravada pela suspensao das atividades presenciais nas
universidades publicas e privadas a partir de marco de 2020, o que impactou
especialmente o funcionamento dos cursos de pds-graduagdo e, consequentemente, o
desenvolvimento de estudos sobre o SARS-CoV-2, incluindo pesquisas de prevengao,
diagnodstico, tratamento, ensaios clinicos e desenvolvimento de vacinas para o
enfrentamento da doenca (Warnavin; Movel; Schussel, 2022).

Além disso, em margo de 2020, os repasses de aproximadamente 11 mil bolsas de
estudantes de pos-graduacao da CAPES foram suspensos por meio da portaria n® 34/2020,
agravando ainda mais o cendrio para a pesquisa cientifica no pais. No mesmo ano, outras
instituigdes de pesquisa também tiveram seus repasses “congelados”, interferindo
diretamente em estudos em andamento, bem como no surgimento de outros (Westin,
2020).

O Quadro 2 apresenta, de forma detalhada, as caracteristicas clinicas de pacientes
com COVID-19 coinfectados por fungos e internados em hospitais brasileiros entre 2020
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e 2022, incluindo o tipo e o numero de patdgenos identificados, as condi¢des clinicas
associadas e as condutas terapéuticas adotadas.

Quadro 2- Caracteristicas dos pacientes com COVID-19 coinfectados por diferentes
espécies de fungos, frequéncia das espécies e tratamentos

Autor

Patégeno (n)/ infecciio

Doenca  ou

subjacente

condi¢io

Tratamento para Covid-
19

Antifangico
utilizado

Nucci et al., 2020

Candida albicans (5), Candida
famata (1), Candida glabrata
(Nakaseomyces ~ glabrata) (1),
Candida tropicalis 2)
/Candidemia

Cancer (1/9), diabetes
mellitus (3/9), insuficiéncia
renal cronica (1/9), doenca
hepatica  (1/9), doenca
neurologica (2/9), doenga
cardiaca (6/9), ventilagdo
mecéanica (9/9), cateter
venoso central (9/9) e
hipotensao (8/9).

Nao informado

Anidulafungina
fluconazol

(S

Riche;  Cassol;
Pasqualotto,
2020

Candida albicans (8), Candida
glabrata (Nakaseomyces
glabrata) (2), Candida tropicalis
(1) /Candidemia

diabetes
(4/11),
dislipidemia (1/11), doenga
arterial coronariana (1/11),
doenga pulmonar obstrutiva
cronica (DPOC) (1/11),
hipertensdo (7/11), hepatite
C (1/11), insuficiéncia
cardiaca (1/11),
miocardiopatia (1/11),
fibrilagdo arterial (1/11),
doenga renal cronica (1/11),
depressdo (1/11), obesidade
(1/11), psoriase (1/11),
esquizofrenia (1/11) e Virus
da Imunodeficiéncia
Humana-HIV (1/11)

Asma  (2/11),

mellitus

Azitromicina,
dexametasona,
hidroxicloroquina,
hidrocortisona,
ivermectina,
metilprednisolona ®
prednisolona.

cloroquina,

Anfotericina-B,
anidulafungina,
fluconazol
voriconazol

Voltarelli et al.,
2020

Scopulariopsis sp./ Scopulariose

M

Doenga do enxerto contra o
hospedeiro (DECH),
infecg@o pulmonar, diarreia
e quadro por
Citomegalovirus

viral

Nao informado

Voriconazol,
itraconazol
anfotericina
lipossomal

Almeida Junior et
al., 2021

Candida auris

@®)

(Candidozyma
auris) /Candidemia,

candidiase

Trombose venosa profunda
nos membros inferiores
(1/8), litiase biliar (1/8),
acidente vascular cerebral
(AVC) (1/8), deméncia
(1/8), hipertensdo (4/8),
diabetes (5/8),
insuficiéncia renal cronica
(3/8), obesidade (2/8),
hipotireoidismo (1/8),
DPOC (1/8), insuficiéncia
cardiaca (1/8) e doenga
arterial coronariana (1/8).

mellitus

Corticosteroides e
antibioticos

Anfotericina
anidulafungina,
voriconazol
fluconazol

B,

Basso et al., 2021

Histoplasma
/Histoplasmose (1)

capsulatum

Sindrome da
Imunodeficiéncia
Adquirida (AIDS) e

dependéncia quimica

Azitromicina e ceftriaxona

Itraconazol
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Macedo et al., | Histoplasma capsulatum | Nao Informado Levofloxacino e | Itraconazol.
2021 /Histoplasmose (2) metilprednisolona.
Martins et al., | Candida albicans (1), Candida | Diabetes mellitus (7/8), | Prednisona Anfotericina,
2021 krusei (Pichia kudriavzevii) (1), | hipertensdo (6/8), doenga fluconazol e
Candida lusitaniae (Clavispora | renal cronica (1/8), micafungina
lusitaniae) ), Candida | hemodialise (2/8),
orthopsilosis (1) /Candidemia transplante  renal  (2/8),
acidente vascular cerebral
(AVC) (1/8), insuficiéncia
cardiaca (1/8) e obesidade
(1/8).
Obs.: Uma paciente estava
Aspergillus flavus (1), coinfectada PO | b
Aspergillus  fumigatus 3) (Uspergillus ~ flavus e rednisona Voriconazol
/Aspergilose Pulmonar Invasiva Aspergillus fumigatus).
Cryptococcus neoformans/ Prednisona .
Neurocriptococose (1) Anfotericina ©
fluconazol
Pauli et al., 2021 | Mucor sp. /Murcomicose (1) Diabetes mellitus e | Amoxicilina com | Anfotericina B e
hipertensio clavulanato ® anti- | hidrocortisona
inflamatorio ndo esteroidal
(ndo especificado).
Pinto et al., 2021 | Saccharomyces cerevisiae/ | Insuficiéncia respiratoria e | Piperacilina, tazobactam, | Fluconazol
Fungemia (1) Sindrome do Desconforto | meropeném, vancomicina e
Respiratorio Agudo | Saccharomyces boulardii
(ARDS), insuficiéncia
renal, hiperglicemia e
diarreia
Silva et al., 2021 | Candida spp. (54) + Aspergillus | Doengas cardiovasculares | Azitromicina, Fluconazol e
spp- (3). (97/212), diabetes mellitus | claritromicina, ceftriaxona, | micafugina
(82/212), obesidade | cefepima,  clindamicina,
(56/212), asma (23/212), | polimixina,
doenga pulmonar obstrutiva | sulfametoxazol, tazocina,
cronica (DPOC) (7/212), | teicoplanina, tigeclicina e
virus da imunodeficiéncia | vancomicina
humana (HIV) (8/212) e
hipotireoidismo (96/212).
Obs.: Neste estudo, ndo ha
especificagdo dos 57 casos
de  comorbidades  em
pacientes com coinfecgées
fungicas  associadas  a
COVID-19. As informagoes
fornecidas pelos autores
referem-se  apenas  ao
numero total de casos de
comorbidades (212).
Balde; Candida spp. (7)/ Candidemia Virus da Imunodeficéncia | Ndo informado Nao informado
Damasceno, . . Humana (HIV) (9/22)
2022 Aspergillus spp. (4)/ Aspergilose
pulmonar invasiva (CAPA) Obs.: Os nove pacientes
tinham Candidemia.
Histoplasma capsulatum
(8)/Histoplasmose
Cryptococcus sp.
(1)/Neurocriptococose
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Fusarium solani
(Neocosmospora ~ solani) (1)/
Fusariose

Saprochaete sp.(1)/ Pneumonia
fungica associada a ventilagdo

mecanica (PAVM)
Benelli et al., | Trichosporon asahii/ | Diabetes mellitus, | Ceftrixona, dexametasona, | Anfotericina B,
2022 triscosporonose (1) hipertensdo e obesidade heparina, meropeném, | isavuconzol €
piperacilina, tazobactam e | micafungina
vancomicina.
Daneshnia et al., | Candida  parapsilosis ~ (60) | Nao informado Equinocandinas e | Anfotericina B
2022 /Candidemia fluconazol  (Antes  da | lipossomal e
confirmagao do | equinocandinas.
diagnostico) (Apos confirmagado
de diagnostico)

Ditzel; Pinto, | Fusarium sp./ Fusariose (1) Nao informado Antimicrobianos, Voriconazol

2022 pulsoterapia, reposicdo de

imunoglobulina ®
voriconazol

Erjefilt et al, | Candida parapsilosis (8) /| Hipertensdo arterial | Nao informado. Nao informado.

2022 Infec¢ao Pulmonar sistémica (10/18), diabetes

mellitus (7/18), cardiopatia
(7/18), DPOC  (4/18),
obesidade (2/18), AVC
(2/18), asma (9/18), cancer
de mama (1/18) e doenca
renal cronica (1/18).

Obs.: Neste estudo, ndo ha
especifica¢do dos 8 casos
de  comorbidades  em
pacientes com coinfecgées
fungicas  associadas  a
COVID-19. As informagoes
fornecidas pelos autores
referem-se  apenas  ao
numero total de casos de
comorbidades (18).

Neves et al., 2022 | Mucor sp./Murcomicose (1) Hipertensao Prednisona Anfotericina B,
isavuconzol e
micafugina

Vianello ez al., | Trichosporon asahii/ | Diabetes mellitus e | Amicacina, azitromicina, | Anidulafungina

2022 triscosporonose urinaria (1) hipertensao ceftriaxona, dexametasona,

linezolida, meropeném e
vancomicina.

Nota: Algumas espécies de Candida tiveram reclassificagdo taxondmica de acordo com Kidd, Abdolrasouli e Hagen (2023).

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

De acordo com os resultados analisados e apresentados no quadro 2, pode-se
perceber que, durante a pandemia no Brasil, diversos fungos causaram infec¢des em
pacientes hospitalizados com COVID-19 (196 casos), como também evidenciam as
complexidades, similaridades e divergéncias existentes entre os tipos de perfis clinicos e
de tratamento farmacologico para cada paciente.
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Em uma revisdo sistematica com meta-analise de abrangéncia mundial, Kurra et al.
(2022) analisaram 22 estudos e identificaram que aproximadamente 16% dos pacientes
com COVID-19 apresentaram infec¢des oportunistas. Entre essas, as infecgdes fungicas
corresponderam a 6% dos casos, destacando-se como causa relevante, sobretudo em
pacientes com formas graves da doenca e comprometimento imunoldgico.

Entre os agentes associados as coinfecg¢des, fungos do género Candida foram os
mais prevalentes, com 163 registros (83,16%), seguidos por espécies do género
Aspergillus e por Histoplasma capsulatum, ambos com 11 (5,47%). Em relacao as
espécies de Candida, C. parapsilosis (41,71%), C. auris (12,63%), C. albicans (8,58%)
e C. tropicalis (7,97%) foram as mais frequentes. Ressalta-se, contudo, que 37,42% das
espécies de Candida nao foram identificadas.

Nesta revisdo, o género Candida foi o responsavel pelo maior nimero de casos de
coinfec¢des em pacientes com COVID-19 (163). Em um trabalho realizado por Toledo
(2022), C. albicans (63,12%) e C. parapsilosis (12%) estiveram entre as espécies mais
comumente isoladas pelo mundo, assim como pode ser observado na atual revisao.

Além disso, fica evidenciado por Nucci et al. (2020) que pacientes ao
desenvolverem a forma grave da COVID-19 tiveram um maior risco de desenvolver a
candidemia, por estarem expostos aos fatores de risco supracitados. O mesmo estudo
ainda traz os dados de que todos os pacientes com as infecgdes associadas estavam sob
ventilagdo mecanica e que 77,8% daqueles com COVID-19 eram mais propensos a estar
em uma UTI. Esses achados refor¢am a necessidade de atenc¢do por parte das equipes
médicas, uma vez que complicacdes observadas em pacientes com COVID-19 podem
estar relacionadas a infec¢des fingicas oportunistas.

Almeida Junior ef al. (2021) realizaram levantamento da colonizacdo de Candida
auris em superficies e objetos inanimados, em um surto observado em um hospital situado
em Salvador, Bahia, Brasil, ¢ observaram a maior taxa de culturas positivas em
termometros digitais (17%), sendo esta uma das possiveis formas de transmissdao da
levedura entre dez pacientes colonizados pela mesma espécie. Desses, trés apresentaram
infecgdes sistémicas, que evoluiram para obito.

Em abril de 2025, a ANVISA emitiu o Alerta de Risco
GVIMS/GGTES/Dire3/Anvisa n° 01/2025, visando intensificar a vigilancia de casos
suspeitos ou confirmados de Candida auris no pais, devido a sua alta viruléncia e
resisténcia antifingica. O documento determina que laboratorios e servigos de satde
notifiquem imediatamente a Comissdo de Controle de Infeccdo da institui¢do e
encaminhem as amostras suspeitas ou confirmadas ao Laboratério Central de Satude
Publica (Lacen) do respectivo estado ou do Distrito Federal, para adocao das medidas de
contengao.

Em relag@o aos casos de aspergilose pulmonar invasiva, 37,5% foram atribuidos a
Aspergillus fumigatus e 12,5% a A. flavus, enquanto em quatro casos (50%) ndo foi
possivel identificar a espécie envolvida. De acordo com Martins et al. (2021), todos os
pacientes (n = 8) evoluiram para 6bito ap6s sete dias de admissao na UTI. Esses resultados
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contrastam com os observados por Silva et al. (2021), que relataram uma taxa de
mortalidade de 66,7% entre os pacientes acometidos. A diferenga entre os resultados pode
estar relacionada a gravidade dos casos, tempo de diagnostico e condigdes subjacentes
dos pacientes e uso de medicamentos como corticosteroides.

Em estudo realizado por Toledo (2022), a espécie Aspergillus fumigatus foi a mais
isolada entre pacientes com COVID-19 internados pelo mundo (86,98%), assemelhando-
se aos resultados desta revisdo. Arafijo e Lima-Neto (2021) destacam a necessidade de
maior atencdo as infecgdes fungicas, sendo que em cenarios de coinfeccdo com SARS-
CoV-2, Aspergillus sp. pode gerar novos mecanismos de resisténcia ¢ aumento de
susceptibilidade.

A ANVISA emitiu a nota técnica de N° 04/2021, que dispde de orientagcdes para
vigilancia, identificacdo, prevencdo e controle de infecgcdes flngicas invasivas em
servigos de saude no contexto da pandemia da COVID-19, em que hd um algoritmo do
fluxo laboratorial para amostras bioldgicas e isolados flingicos com suspeita de
aspergilose € mucormicose em pacientes com a COVID-19. A norma passou por
atualizagdo em 2022, destacando novos achados a fim de diminuir o subdiagnostico das
coinfec¢des que ainda podem ter indice elevado.

Foram identificados 11 casos de histoplasmose associados a COVID-19. O
primeiro, descrito por Basso ef al. (2021), no Rio Grande do Sul, Brasil, correspondeu a
forma disseminada da doen¢a em uma mulher de 43 anos, com HIV ha 21 anos, sem
adesdo ao tratamento antirretroviral e usudria de drogas. Macedo ef al. (2021), no Instituto
Nacional de Infectologia Evandro Chagas (Rio de Janeiro), relataram dois casos em
pacientes jovens e sem comorbidades, sugerindo que a COVID-19 pode favorecer o
desenvolvimento de infec¢des fungicas. Os demais casos, descritos por Balde e
Damasceno (2022), ndo apresentaram informacdes sobre doencas pré-existentes ou
condicdes associadas.

Dois estudos na Argentina relataram coinfecgoes por HIV, COVID-19 e
histoplasmose. Em Buenos Aires, Bertolini et al. (2020) descreveram um homem de 43
anos, portador de HIV, diagnosticado com SARS-CoV-2 e Histoplasma capsulatum,
tratado inicialmente com anfotericina B e posteriormente com itraconazol, recebeu alta,
sem acompanhamento posterior. Messina et al. (2020), também em Buenos Aires,
relataram uma mulher de 36 anos com HIV, inicialmente tratada com anfotericina B por
histoplasmose, cuja terapia foi trocada para itraconazol, posteriormente, desenvolveu
COVID-19 leve, recebeu alta € manteve o tratamento antifingico, apresentando melhora
clinica no seguimento.

Outros dois casos foram relatados por Macedo ef al. (2021), envolvendo homens de
20 e 32 anos que desenvolveram histoplasmose pulmonar aguda logo apés a COVID-19,
ambos com boa evolu¢do devido a adesdo ao tratamento. Balde e Damasceno (2022)
descreveram os demais quatro casos. A infec¢do por Histoplasma sp. geralmente ocorre
por inalagdo de poeira contendo excrementos de aves ou morcegos com conidios,
resultando em doenca pulmonar (Gompertz ef al., 2015; Macedo et al., 2021).

Educ. Ci. e Saude, v. 13, n.1, €754, jan-jun, 2026 9de 18


http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v13.i1.651
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v13.i1.651
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d
http://dx.doi.org/10.20438/ecs.v%7b%7bvol%7d%7di%7b%7bnum%7d%7d%7b%7belocation-id%7d%7d

EDUCACAO CIENCIA E SAUDE (ISSN 2358-7504)
http://doi.org/10.20438/ecs.v13i1.754

A mucormicose, por sua vez ¢ uma infeccdo causada por fungos da ordem
Mucorales, foi relatada por Pauli et al. (2021) e Neves et al. (2022). No primeiro estudo,
o diagnostico foi baseado em achados histopatoldgicos que nao permitiram identificar o
género ou a espécie, ¢ a infeccdo restringiu-se ao palato duro, sem acometimento
pulmonar ou de outros 6rgaos. No segundo, o paciente de 55 anos apresentou infecg¢ao
nos seios faciais com material necrético. Embora a intervengdo cirargica tenha sido
considerada, foi descartada devido a extensao das lesdes e ao risco associado, optando-se
por tratamento farmacoldgico. Até a publicacdo, persistiam as lesdes, e cogitava-se nova
avaliagdo cirurgica.

Em uma revisdo sistemadtica conduzida por Pal et al. (2021), observou-se alta
mortalidade (34%) em casos de mucormicose associada 8 COVID-19 em diversos paises,
observando que 85% dos pacientes haviam recebido glicocorticoides e apresentavam
diabetes mellitus como comorbidade. Na India, Selarka et al. (2021) registraram
mortalidade de 23,4% em pacientes tratados com corticoesteroides. Ramphul ez al. (2021)
observaram taxa de 65% em um grupo internacional, com 60% dos pacientes tratados
com corticoesteroides e 50% portadores de diabetes mellitus.

Dois casos de infecg@o por Trichosporon asahii, agente da tricosporonose, foram
relatados por Benelli ef al. (2022) e Vianello et al. (2022), ambos em pacientes com
comorbidades, como diabetes mellitus ¢ hipertensdo, e uso prévio de antibioticoterapia de
amplo espectro, fatores que, associados a COVID-19, favorecem a coinfec¢do. No
primeiro estudo citado, uma mulher de 58 anos foi diagnosticada com fungemia 17 dias
apds a confirmagao da COVID-19, evoluindo a obito trés dias depois, apesar do
tratamento. No segundo, um homem de 74 anos desenvolveu bacteremia e infecgdo
urinaria por 7. asahii, 18 dias apds a infeccdo por SARS-CoV-2, a bacteremia foi
controlada, mas a infec¢ao urinaria persistiu até o obito, 40 dias apos a internagao.

Nesse aspecto, ¢ valido destacar que o fungo Trichosporon asahii ¢ uma levedura,
do filo Basidiomycota. Na clinica, este se torna um patégeno emergente, surgindo no
cenario como causador frequente de infecgdes em pacientes criticos, sendo seus principais
alvos de infec¢des oportunistas, com mortalidade consideravel (Ali et al., 2021; Li et al.,
2020).

Outro caso no Qatar foi relatado por Ali ef al. (2021), em um paciente do sexo
masculino, com 58 anos de idade, que desenvolveu a fungemia por Trichosporon asahii
ap6s o uso medicamentoso de esteroides, tocilizumabe, piperacilina-tazobactam e
favipiravir para tratar a COVID-19. O paciente apresentava diabetes mellitus e hipertensao
como doencgas subjacentes. Teve a fungemia tratada por voriconazol e recebeu alta do
hospital apds 24 dias.

Foram relatados dois casos de criptococose, com identificagdo de Cryptococcus
neoformans em um deles, enquanto no outro a espécie ndo foi determinada. A coinfec¢do
por C. neoformans e COVID-19 ¢é rara, ocorrendo principalmente em individuos
imunossuprimidos, como portadores de AIDS. O fungo, presente na natureza na forma de
levedura, ¢ encontrado em dejetos de pombos e a infeccdo ocorre usualmente por
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inalagdo, afetando predominantemente os pulmoes, podendo se disseminar para outros
orgdos e o sistema nervoso central. A escassez de dados sobre essa coinfec¢do pode
refletir sua baixa ocorréncia ou subnotificagdo (Martins et al., 2021).

Em estudo de Heller et al. (2020), nos Estados Unidos da América ¢ relatado um
caso de coinfeccdo da criptococose com a COVID-19 em paciente com HIV. Diferente
do caso de Martins et al. (2021), o paciente ndo fez uso de glicocorticoides, por ser uma
classe de medicamento contraindicado para pacientes coinfectados por HIV. Como a
infeccdo por SARS-CoV ndo evoluiu, a coinfec¢do fungica foi tratada com prioridade,
tendo sido utilizados nas primeiras duas semanas anfotericina B e flucitosina e a
manuten¢do realizada com fluconazol. Paciente evoluiu bem e em dois meses voltou a
trabalhar novamente.

No caso de fungemia por Saccharomyces cerevisiae, o paciente, na faixa etaria dos
70 anos, desenvolveu o quadro seis dias apos o uso de probidtico para tratamento de
diarreia associada 8 COVID-19. Houve melhora parcial com terapia antifingica, mas a
recuperagdo significativa ocorreu apenas apoés a retirada dos cateteres centrais, sugerindo
possivel contaminagdo relacionada a esses dispositivos. O paciente evoluiu a ébito apos
61 dias de internagdo (Pinto et al., 2021).

A levedura Saccharomyces cerevisiae € utilizada em diversos processos como na
produgdo de paes e vinho, também ¢ utilizada como probidtico para tratamento e
prevencdo de diarreia. No relato de Pinto ef al. (2021), esta espécie causou uma
coinfeccdo na corrente sanguinea de um paciente com COVID-19 apds o uso da
suplementagdo com a espécie. Em estudo de Ventoulis et al. (2020), também relatam duas

infecgdes em pacientes com COVID-19, na Grécia.

Em dois casos de coinfeccao por Saccharomyces cerevisiae, ambos homens de 73
e 76 anos com hipertensdo, sendo um também diabético, os pacientes desenvolveram a
infec¢do apos uso de suplementacao para diarreia. Ambos estiveram na UTI, receberam
tratamento inicial com anidulafungina seguido de fluconazol, abordagem semelhante a
relatada por Pinto ef al. (2021). Houve melhora clinica em ambos os casos, com alta
hospitalar para um paciente e transferéncia do outro para manejo de complicagdes
relacionadas a traqueostomia.

Foram relatados dois casos de fusariose associados a COVID-19. O primeiro, em
uma mulher de 84 anos em Fortaleza-CE, correspondia a pneumonia associada a
ventilagdo mecanica por Fusarium solani, sendo o primeiro relato de fusariose pulmonar
no Brasil (Balde; Damasceno, 2022). O segundo, em um homem de 45 anos inicialmente
suspeito de aspergilose pulmonar, teve diagnostico confirmado apos 14 dias, recebeu
voriconazol, apresentou melhora inicial, mas evoluiu para morte encefalica e
sangramento intracraniano (Ditzel; Pinto, 2022).

O paciente com scopulariose, de 59 anos, imunossuprimido, teve sorologia positiva
IgG para COVID-19 e com a infec¢@o por Scopulariopsis sp., mesmo sendo iniciado o
tratamento com antifingicos, houve piora clinica, indo a dbito apdés um meés, por
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insuficiéncia respiratoria. A infec¢do por Scopulariopsis spp. apresenta dificil tratamento
devido a resisténcia antifingica e a auséncia de terapia especifica (Voltarelli et al., 2020).

No caso relatado acima, a coinfeccdo esteve associada a COVID-19 e a
imunossupressao do paciente. Outros dois casos envolvendo S. brevicaulis € S. brumptii
foram reportados globalmente em 2020, sem detalhes clinicos adicionais (Pfaller et al.,
2022). Nao ha outros registros em pacientes com COVID-19, reforcando a necessidade
de estudos adicionais. Entre os fatores de risco para infec¢des secundarias destacam-se
corticosteroides, antibacterianos ¢ cateter venoso central (Martins ef al., 2021; Nucci et
al., 2020; Richie; Cassol; Pasqualotto, 2020; Silva et al., 2021).

No que se refere as comorbidades e condi¢des clinicas pré-existentes, as doencas
cardiovasculares foram as mais prevalentes, seguidas por diabetes mellitus e
hipotireoidismo, obesidade, doengas pulmonares, infeccdo pelo virus da
imunodeficiéncia humana (HIV), conforme apresentado no Quadro 2. Diabetes mellitus
ndo controlado, uso de esterdides por longos periodos e em doses elevadas, além de
multiplas comorbidades sao fatores de risco possiveis que potencializam coinfecgdes por
fungos (Negm ef al., 2023).

Nesse contexto, observou-se que, entre os 17 estudos analisados, o fluconazol foi o
antifingico mais frequentemente mencionado, sendo citado em oito publicagdes. Em
seguida, destacaram-se o voriconazol, referido em seis estudos, ¢ a anfotericina B ¢ a
micafungina, ambas mencionadas em quatro. Sabe-se que o fluconazol ¢ um antifingico
antigo, muito utilizado até os dias atuais, especialmente pela sua boa biodisponibilidade
(> 90%), com baixa ligagdo proteica e boa distribuicao tecidual, além de baixo custo
quando comparado a medicamentos como as equinocandinas, tornando-o um dos mais
acessiveis nos hospitais (Govindarajan, 2024; Xiong et al., 2025; WHO, 2025).

Richie, Cassol e Pasqualotto (2020) apresentaram dados que demonstram um
aumento de 10 vezes na frequéncia de candidemia em pacientes internados com COVID-
19, que receberam corticosteroides no Brasil.

A mortalidade destacou-se como o principal desfecho adverso em pacientes com
coinfecg¢des fungicas associadas a COVID-19. Em hospital terciario de Belo Horizonte
(MGQG), Silva et al. (2021) relataram taxas de 90,5% para Candida nao-albicans e 76,3%
para C. albicans. Almeida Junior et al. (2021) e Martins et al. (2021) observaram
mortalidade de 100% em pacientes com hemoculturas positivas. Em contraste, Riche,
Cassol e Pasqualotto (2020), Nucci et al. (2020) e Daneshnia et al. (2022) reportaram
taxas de 72,7%, 66,7% e 59,6%, respectivamente. Erjefilt et al. (2022) ndo apresentaram
dados sobre esse desfecho. De forma geral, os achados convergem ao demonstrar que a
presenca de coinfec¢des estd fortemente associada ao aumento da mortalidade em
pacientes com COVID-19 grave.

De acordo com Antunes et al. (2020), leveduras do género Candida, as mais
implicadas nesta pesquisa, possuem a capacidade de causar infec¢des invasivas e elevar
as taxas de mortalidade. Esse nimero aumentado de mortes observado em pacientes com
COVID-19 e coinfecgdes fungicas pode ser parcialmente explicado pelos achados de
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Baral et al. (2024), que descrevem o papel sinérgico dos patdogenos na intensificacdo da
resposta inflamatdria. Segundo os autores, a intera¢do entre os microrganismos pode
alterar vias de sinalizagdo imunolodgicas, envolvendo interleucinas, interferons e
mecanismos de morte celular, contribuindo para o agravamento do quadro clinico.

4 Conclusao

A presente revisdo aprofundou o perfil clinico e epidemioldgico de pacientes
hospitalizados com COVID-19 e coinfeccdes fungicas, evidenciando uma realidade
preocupante e pouco visibilizada. Observou-se que esses pacientes apresentavam, em sua
maioria, doengas cardiovasculares e diabetes mellitus, além de imunossupressao, uso
prolongado de corticoides e antibidticos de amplo espectro, além de procedimentos
invasivos, fatores que favorecem infecgdes flingicas oportunistas. Os géneros mais
prevalentes foram Candida e Aspergillus, responsaveis por candidiase e aspergilose
invasiva, mas também foram identificados Cryptococcus neoformans, Saccharomyces
cerevisiae, Fusarium spp., Histoplasma capsulatum, Scopulariopsis sp., Trichosporon
asahii e Mucorales, todos com potencial para infec¢des graves e muitas vezes refratarias
ao tratamento.

O progndstico agravou-se em funcdo do diagnostico tardio e da dificuldade de
acesso a terapias especificas. Além disso, observou-se a auséncia de protocolos clinicos
padronizados, resultando em abordagens terapéuticas heterogéneas entre instituigdes e
profissionais, baseadas em experiéncias individuais, o que evidencia lacunas criticas na
uniformizacdo do manejo das coinfeccdes fliingicas em um contexto de emergéncia
sanitaria.

Esses achados reforcam a necessidade de fortalecer a vigilancia clinica e
microbiologica, capacitar profissionais de saide e implementar protocolos clinicos
integrados e baseados em evidéncias. Apesar do fim da pandemia, as coinfecgdes fungicas
associadas a COVID-19 permanecem relevantes, destacando a importancia do
diagnodstico precoce, manejo adequado e padronizagdo das condutas para reduzir
mortalidade e melhorar o cuidado ao paciente.
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