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CONCEITOS

❑ Doença emergente é o surgimento ou a identificação de um 
novo problema de saúde ou um novo agente infeccioso ou 
microrganismos que só atingiam animais e que agora afetam 
também seres.

❑ Doenças re-emergentes indicam mudança no 
comportamento epidemiológico de doenças já conhecidas, 
que haviam sido controladas, mas que voltaram a 
representar ameaça à saúde humana. Inclui-se aí a 
introdução de agentes já conhecidos em novas populações 
de hospedeiros suscetíveis.

❑ As doenças negligenciadas são aquelas causadas por 
agentes infecciosos ou parasitas e são consideradas 
endêmicas em populações de baixa renda.



MITO

❑ Lenda; narrativa de teor fantástico, simbólico, 
normalmente com personagens ou seres que incorporam 
as forças da natureza e as características humanas.

❑ Algo ou alguém cuja existência não é real ou não pode ser 
comprovada.

❑ Mitologia; crença construída sobre algo ou alguém.

❑ Ocorrência ou ação extraordinária, fora do comum, 
normalmente excessiva e deturpada pela imaginação.

❑ Conhecimento inverídico e sem fundamento.



OMS 2016

❑ Febre hemorrágica do Congo

❑ Doença do vírus Ebola

❑ Febre hemorrágica de Marburg

❑ Febre de Lassa

❑ Síndrome Respiratória do Oriente Médio (MERS)

❑ Síndrome Respiratória Aguda Grave (SARS)

❑ Infecção pelo vírus Nipah

❑ Febre do Vale do Rift



DOENÇAS NEGLIGENCIADAS

❑ Úlcera de Buruli

❑ Doença de Chagas

❑ Cisticercose

❑ Dengue

❑ Doença do verme da 
Guiné

❑ Equinococose

❑ Fasciolíase

❑ Tripanossonomíase
africana

❑ Leishmaniose

❑ Hanseníase

❑ Filariose

❑ Oncocercose

❑ Raiva

❑ Esquistossomose

❑ Parasitoses transmitidas 

pelo solo

❑ Tracoma

❑ Bouba
OMS, 2016



POSSIBILIDADES DE SURTOS

❑ Cólera

❑ Meningite 

❑ Malária 

❑ Sarampo

❑ Vírus e parasitas emergentes e re-emergentes
❑ Zyka

❑ Chickungunya

❑ Ebola

❑ Leishmaniose visceral (calazar)

MSF, 2016



INFECÇÕES URINÁRIAS



Gardnerella vaginalis



Actinobaculum schaali

❑ bacilos Gram positivos curtos

❑ crescimento lento em ágar sangue

❑ catalase e nitrito negativo

❑ comum em pacientes com mais de 
60 anos

❑ normalmente susceptível aos beta-
lactâmicos e resistente à 
ciprofloxacin e sulfametoxazol



Aerococcus urinae

❑ cocos Gram positivos

❑ catalase negativos, alfa-hemolíticos

❑ crescimento em 48 horas, sob 
microaerofilia

❑ normalmente confundido com 
enterococos e estreptococos

❑ causa ITU em pacientes idosos e 
com comorbidades urinárias



Corynebacterium urealyticum

❑ bacilos Gram positivos corineformes

❑ crescimento lento

❑ urease positivo

❑ associado com formação de cálculos 
urinários

❑ mais comum em idosos e mulheres 
jovens com uso de DIU



Trichosporon asahii

❑ fungo leveduriforme com 
artroconídios

❑ urease positiva

❑ cresce em 48 horas

❑ comum em homens com uso de 
sonda vesical e sob antibioticoterapia
prolongada

❑ hábil em produzir biofilme



DSTsChlamydia — Age- and sex-specific rates: United States, 2004
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Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

  458.3

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

  744.7

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

  402.9

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

  185.2

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

   99.3

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

   56.1

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

   23.0

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

    7.4

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

    2.2

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

  147.5

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14 132.0

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

2,761.5

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

2,630.7

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

1,039.5

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

364.8

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

148.3

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

62.6

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

22.4

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

6.2

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

2.0

Men Rate (per 100,000 population) Women

 Age3,000 2,400 1,800 1,200 600 0 0 600 1,200 1,800 2,400 3,000

Total

 65+

55-64

45-54

40-44

35-39

30-34

25-29

20-24

15-19

10-14

486.2

Source:  CDC Sexually Transmitted Disease Report, 2004



INFECÇÕES RESPIRATÓRIAS



DIFTERIA

❑ Doença rara, geralmente em pacientes não imunizados

❑ Bactéria produtora de exotoxina

❑ Coleta com swab das bordas da pseudomembrana

❑ Meio de transporte Amies

❑ Coloração
❑ Gram: bacilo Gram positivo pleomórfico
❑ Albert-Laybourn: bacilos com granulações metacromáticas

❑ Cultura em ágar sangue e CTBA, com incubação de 24 a 
72 horas 

❑ Identificação – Gram, catalase e motilidade





Mycoplasma pneumoniae

❑ principal agente causal de pneumonias atípicas

❑ sintomatologia e padrões radiográficos singulares

❑ comum em crianças e em adultos que vivem em 
confinamento

❑ bactéria de difícil cultivo

❑ diagnóstico sorológico

❑ tratamento com quinolonas, macrolídeos ou tetraciclinas



Legionella pneumophila

❑ Doença dos legionários

❑ bacilo Gram negativo

❑ cuktivo em ágar seletivo (BYCE)

❑ transmissão indireta 

❑ doença grave

❑ associada com tabagistas crônicos, 
imunodeprimidos e DPOC



COQUELUCHE

❑ Normalmente causada por Bordetella pertussis

❑ A cultura é demorada, pouco sensível, porém imprescindível

❑ Coleta
❑ quatro semana após início dos sintomas

❑ swab de nasofaringe

❑ meio de transporte Amies

❑ Semeadura em Bordet-Gengou e Regan-Lowe

❑ Incubar por 48 horas, mas devem ser monitorados por sete
dias

❑ Cocobacilos Gram negativos, imóveis e asscarolíticos





INFECÇÕES INTESTINAIS

❑ Campylobacter jejunii

❑ EIEC

❑ ETEC

❑ Plesiomonas

❑ Aeromonas

❑ Edwarsiella tarda

❑ Yersinia enterocolitica

❑ Clostridium difficile



Helicobacter pylori

❑ bacilos Gram negativos curvos e flagelados

❑ nutricionalmente exigentes

❑ forte produtores de urease

❑ colonizantes da mucosa gástrica (aproximadamente 50 % 
da população mundial)

❑ associados com gastrite e adenocarcinoma gástrico

❑ diagnóstico
❑ invasivo

❑ não-invasivo



Infecções do SNC

❑ Tuberculose

❑ Sífilis

❑ Leptospirose



Infecções sistêmicas

❑ Brucella abortus

❑ Salmonella typhi

❑ Streptococcus do grupo viridans

❑ Helicobacter pylori



ALERTA – Candida auris



ALERTA – gene mcr-1



OBRIGADO!

alessandrocosilveira@gmail.com


