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ASSUNTO: Identificacdo de caso confirmado de Candida auris no Brasil

Sdo Luis, 04 de janeiro de 2021.

1. ASSUNTO:

A Secretaria de Estado da Saide do Maranhdo por meio da Superintendéncia de
Epidemiologia e Controle de Doengas/Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilancia em
Saude - CIEVS vem alertar profissionais e servi¢os de saide da Rede Publica e Privada para

0 primeiro caso positivo de Candida auris (C.auris) no Brasil.

2. INTRODUCAO

Candida auris ¢ um fungo emergente que representa uma grave ameaca a satde global. pois
pode causar infec¢des invasivas, que sdo associadas a alta mortalidade. pode ser
multirressistente ¢ levar a ocorréncia de surtos nos servigos de saude. Estudos apontam a
produgio pela C. auris de biofilmes tolerantes a antifiingicos. conferindo resisténcia aos
medicamentos comumente utilizados para tratar infec¢des por Candida.

Embora o perfil de resisténcia a antifungicos possa ser varidavel. a maioria das infecgdes por
C. auris pode ser tratada. em primeira linha, com equinocandinas. como ope¢do secundaria as
anfotericinas. Ainda que seja incomum, hd um nGmero crescente de relatos de

multiresisténcia as trés principais classes de antifiingicos (azéis. equinocandinas e polienos),



tornando as opgOes de tratamento muito limitadas. Nessa situagdo. varias classes e altas
doses de antifingicos podem ser necessarias para tratar a infeccio.

I importante destacar que as infecgdes invasivas por qualquer espécie de Candida podem ser
fatais. Com base em relatos com nimero limitado de casos, 30% a 60% dos pacientes com
infecgdes de corrente sanguinea por C. auris evoluiram para o obito. No entanto. muitos
desses pacientes tinham doengas de base graves que. também, contribuiram para aumentar o
risco de morte.

A transmissibilidade e o alto nivel de resisténcia aos antifiingicos sdo caracteristicas que
diferenciam C. auris de outras espécies de Candida. O modo preciso de transmissdo dentro
do ambiente de saide ainda ndo ¢ conhecido. Evidéncias iniciais sugerem que o ambiente
pode ser o principal reservatorio da C. awris. levando a sua disseminag¢io por meio de
superficies e equipamentos contaminados. incluindo os de assisténcia ao paciente (tais
como: estetoscopios. termometro, esfigmomanometro ete.). ou, ainda. por contato direto
com os pacientes.

A persisténcia ¢ a propagagdo do fungo. apesar de todas as medidas de prevencdo de
infecg@o. indicam uma resiliéncia as condigdes ambientais e persisténcia no ambiente. alta
transmissibilidade e capacidade de colonizar rapidamente a pele do paciente e o ambiente
proximo a ele. Pacientes podem permanecer colonizados assintomaticos por até 3 meses.

C. auris esta associada a episddios de surtos em servigos de saude que resultam em aumento
imediato de custos. ndo apenas financeiros. mas especialmente aqueles relacionados com a

morbidade e a mortalidade de pacientes.

3. HISTORICO

Em 04/12/2020 foi identificada em amostra de ponta de cateter, de paciente internado em
UTI adulto em hospital do estado da Bahia, cultura positiva para levedura sugestiva de .
auris. A amostra foi encaminhada pelo laboratorio do hospital para o Lacen-BA que, no
mesmo dia, comunicou a suspeita de caso positivo para C. auris a0 Ministério da Saude.
seguindo o fluxo previsto no Comunicado de Risco n® 01/2017 da ANVISA. Assim. a
amostra foi encaminhada para o laboratério da Rede Nacional para identificacdo de C. auris
em servigos de saude (Laboratorio da Faculdade de Medicina da Universidade de Sio Paulo
- HCFMUSP) para a realizagdo das provas confirmatorias pela técnica Maldi-Tof (Matrix-

Assisted Laser Desorption lonization Time-of-Light). Em 07/12/2020 o HCFMUSP



encaminhou & ANVISA o laudo com resultado positivo para (. auris. Ainda serdo realizadas
as andlises fenotipicas (para verificar o perfil de sensibilidade e resisténcia) e o
sequenciamento genético do microrganismo (padrio-ouro) pelo Laboratorio Especial de
Micologia da Escola Paulista de Medicina (LEMI-UNIFESP) que ¢ o laboratorio
colaborador de referéncia para sequenciamento da Rede Nacional para identificacido de ('

auris em servigos de saude.

4. PROBLEMA

Candida auris ¢ um fungo emergente que representa uma séria ameaga a saude publica
considerando que:

o Apresenta resisiéncia a varios medicamentos antiftingicos comumente utilizados para
tratar infec¢des por Candida. Algumas cepas de C. auris sdo resistentes a todas as
trés principais classes de farmacos antifungicos (polienos. azdis e equinocandinas):

© Pode causar infecgdo em corrente sanguinea e outras infecgdes invasivas, podendo
ser fatal, principalmente em pacientes com comorbidades:

© A identificag@o desse fungo requer métodos laboratoriais especificos uma vez que a
C. auris pode ser facilmente confundida com outras espécies de leveduras. tais como
Candida haemulonii e Saccharomyces cerevisiae:

Pode permanecer vidvel por longos periodos no ambiente (semanas ou meses) ¢

O

apresenta resisténcia a diversos desinfetantes, entre os quais, os que sdo a base de
quartenario de amonio.
©  Propensdo em causar surtos em decorréncia da dificuldade de identificacio oportuna

pelos métodos laboratoriais rotineiros e de sua eliminagdo do ambiente contaminado.
5. ACAO

Reforgar a vigilancia laboratorial da €. auris em todos os servigos de saude do Estado.
reforgar as medidas gerais de prevencio e controle de infecgdes relacionadas a assisténcia a
saude (IRAS) e, em caso de suspeita ou confirmagdo de C. auris. adotar imediatamente as
medidas de prevengdo e controle previstas na NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA
N” 11/2020 - Orientacdes para identificaciio, prevencao e controle de infecgoes por

Candida auris em servigos de saude de 21 de dezembro de 2020. Disponivel em:



hlpssiwww sov ranvisa'pl-hr centrisdeconteudo/publicacoes servicosdesaude minus-tecnicas notasteenici-oyims_i-

L1_2020_orientacoes cundida-auris 2 1-12-2020,pdf view

6. RECOMENDACOES

I. Laboratorios de microbiologia: refor¢ar a vigildncia para identificacdo de Candida
auris ¢ informar imediatamente & Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH) do
servigo, qualquer caso suspeito;

2. Servigos de saide: Seguir as orientagdes previstas na NOTA TECNICA
GVIMS/GGTES/ANVISA N° 11/2020 e suas atualizacdes.

3. CCIH do servigo de saude: adotar imediatamente as medidas de prevengdo e
controle de infecgdo (em caso de suspeita ou confirmagio de infecgdes por C. auris).
realizar a notificagio pelo formulario da ANVISA: “Notificacdo de Casos de Candida
auris em Servigos de Satde”

(http:/ formsus.datasus.gov. br/site/ formulario.php?id aplicacao=29449 ) e informar a

suspeita ou confirmagdo de casos a Centro de Informagdes Estratégicas de Vigilancia
em Saide — CIEVS/MARANHAOQ.

Jakeline Maria Trinta Rios

Coordenadora do CIFEVS
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