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RESUMO EXECUTIVO

As infegoes flngicas invasivas estdo a emergir como um desafio crescente a
salde publica em Portugal. A Organizacdo Mundial da Satide (OMS) identificou
quatro agentes flingicos como prioritarios: Aspergillus fumigatus, Candida
albicans, Candidozyma auris e Cryptococcus neoformans. Estes agentes
apresentam elevada mortalidade, resisténcia antiflingica crescente e impacto
severo em populacoes imunocomprometidas. A Associagdo Portuguesa de
Micologia Médica (ASPOMM) destaca a importancia de se adoptar o conceito
de One Health na abordagem compreensiva do risco humano, animal e
ambiental das infeccdes fungicas.

CONTEXTO

AGENTES DAS INFEGOES FUNGICAS
CRITICAS EM PORTUGAL

Aspergillus fumigatus Candida albicans DESAFIOS NO DIAGNOSTICO
Principal agente de aspergilose Responsével por candidemia e
invasiva, com incidéncia estimada de infecbes mucosas. Incidéncia de

. Disparidades significativas entre hospitais

2,3/100.000 habitantes. Associado a 2,2/100.000 habitantes, com centrais e periféricos;
elevada mortalidade em doentes mortalidade de 31,6% em alguns
imunodeprimidos. centros. . Dificuldade no acesso universal a métodos

moleculares e biomarcadores;

. Emergéncia de infe¢des por espécies
(tradicionalmente consideradas
endémicas de determinadas regides) em
areas geogréficas anteriormente ndo
afetadas;

. Necessidade de formacdo especializada
em micologia clinica e ambiental;

Candidozyma auris Cryptococcus
(candida auris) neoformans . Aidentificacdo precisa (recorrendo a
) . . o . o ferramentas moleculares) de Candidozyma
Emergente, resistente a multiplos Associado a meningite criptocécica, . - P .
Co T . ) ) auris e de espécies cripticas de Aspergillus
antifiingicos, dificil de erradicar em especialmente em pessoas a viver . . L .
. . y . - (mais resistentes aos antifingicos) é
ambientes hospitalares. Casos ja com infe¢do por VIH. Taxa de ) L
. ) ) realizada, apenas, em alguns laboratérios.
reportados em Lisboa e no norte do mortalidade superior a 45%.
pals.




RESISTENCIA ANTIFUNGICA

Casos documentados de resisténcia a
azéis e equinocandinas em A. fumigatus e
C. albicans;

Detecdo de mutagdes que conferem
resisténcia aos azois (TR34/L98H e
TR46/Y121F/T289A) em A. fumigatus em
isolados ambientais e clinicos;

Os testes de suscetibilidade aos
antifingicos em estirpes de origem animal
nao fazem parte da rotina laboratorial;

Inexisténcia de um sistema nacional de
vigilancia da resisténcia antifiingica
(FAMR).

RELEVANCIA AMBIENTAL
E VETERINARIA

Presenca de fungos resistentes em
ambientes hospitalar, agricola, industrial e
domeéstico;

Detecdo de C. auris em animais de
companhia;

Impacto da exposicdo ocupacional a
fungos em trabalhadores da satde,
agricultura e gestao de residuo;

Relacdo entre uso agricola de fungicidas e
resisténcia flingica em contexto clinico.

RECOMENDAGOES

PARA POLICY-MAKERS
AND STAKEHOLDERS

Criar um Programa
Nacional de Vigilancia

Micolégica

@ Monitorizacdo de infecoes
fingicas e resisténcia
antifingica

@ Notificacdo obrigatéria de
Candidozyma auris

Integrar a
Abordagem

One Health

() Estabelecer parcerias entre
salde humana, animal e
ambiental

@ Integrar satde humana,
animal e ambiental em
estratégias de prevencao

() Estabelecer parcerias
intersectoriais para agoes
coordenadas

@ Monitorizar ambientes
hospitalares e ocupacionais
Regular o uso de fungicidas
agricolas para reduzir pressao
seletiva

Investirem
Diagnéstico e

Formacgdéo

© Desenvolver infraestruturas
adequadas ao diagnéstico
micoldgico

@ Equipar laboratérios com
ferramentas moleculares e
para pesquisa de
biomarcadores

@ Promover formagao
especifica em micologia
médica e ambiental

Apoiar
Investigagdo

e Inovacdo

@ Financiar projetos para
pesquisa de novos
antifingicos, resisténcia
antifingica, exposicdo
fungica ambiental e métodos
de diagnéstico

@ Financiar campanhas
educativas e iniciativas
comunitarias



PARA PROFISSIONAIS DE SAUDE

Participar em redes
de vigilancia e
investigagdo

Considerar perfis
genéticos dos agentes e
do hospedeiro para
orientar terapias

Atualizar conhecimentos
sobre micologia médica
e resisténcia antifingica

Utilizar
biomarcadores e
métodos moleculares
sempre que possivel

comugsﬂo
ESTRATEGICA

A resposta nacional as infecdes flingicas deve ser Diminuigéo do

coordenada, multidisciplinar e sustentada por evidéncia x ndmeroe im~pGCt°
PREVENGCAO das Infegdes

cientifica. A ASPOMM propde uma estrutura colaborativa .. . .
funglcas invasivas

que articule vigilancia, prevencao e inovacdo, alinhada com
as recomendacdes da OMS e os principios da abordagem
One Health.
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