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MICOLOGIA

 

CONSIDERAÇÕES GERAIS 

 

O Laboratório de Saúde Pública Dr. Giovanni Cysneiros (LACEN-GO) realiza o 

diagnóstico microbiológico das micoses: 

 

1) Superficiais: piedras, pitiríase versicolor e tinha negra (feohifomicose 

superficial). 

 

           2)  Cutâneas: dermatofitoses e candidose/candidíase ocupacional. 

 

   3) Subcutâneas: zigomicose subcutânea, esporotricose, cromomicose,             

micetomas e feohifomicose subcutânea. 

 

4) Sistêmicas: coccidioidomicose, paracoccidioidomicose, histoplasmose, 

criptococose, feohifomicose sistêmica e esporotricose sistêmica. 

 

5)   Oportunísticas:  aspergilose, mucormicose, candidose/candidíase (sistêmica / 

hematogênica, do sistema urinário, do sistema nervoso central, ósteo- articular, 

bronco-pulmonar, gastrointestinal) e scedosporiose.  

 

Através do envio de amostras à Fundação Oswaldo Cruz do Rio de Janeiro/FIOCRUZ-

RJ, as micoses sistêmicas, paracoccidioidomicose, histoplasmose, aspergilose e 

coccidioidomicose são diagnosticadas por métodos sorológicos. 

 

Por assemelhar-se fenotipicamente com fungos, o diagnóstico laboratorial das 

actinobactérias, a citar dentre outras, nocardiose e rodococose é efetuado na Micologia pela 

pesquisa direta e cultura.  
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MICOLOGIA

 DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  
 

MICOSE  

AMOSTRA DE VIAS AÉREAS INFERIORES 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico sistêmico. 

• Escarro: 
- Colher aproximadamente 5,0 mL da amostra pela 
manhã em jejum, após higiene bucal com água; 

- Forçar a tosse: inspirar profundamente, prender a 
respiração e liberar o ar por meio da tosse, 
depositando o escarro no pote. 

• Escarro induzido: 

- Acompanhamento de técnico treinado para este fim; 

- Nebulização com solução salina hipertônica a 3%, 
durante 05 a 20 minutos; 

- Daí forçar a tosse para a coleta de escarro; 

- Colher aproximadamente 5,0 ml. 

• Lavado brônquico/lavado broncoalveolar e 
aspirado traqueal: 

- Executada por equipe médica especializada; 

- Colher aproximadamente 5,0 ml. 

Material e conservação para envio 

• Escarro, escarro induzido, lavado brônquico/lavado 
broncoalveolar e aspirado traqueal; 

• Enviar em até 02 horas à   temperatura ambiente.   
Acima desse período, sob-refrigeração (2 a 8°C) e 
encaminhar em até 12 horas. 

Transporte 

• Pote plástico de boca larga com tampa de rosca para 
os escarros e lavados e preferencialmente em 
bronquinho no caso de lavados e aspirados. 
Transportar em caixa apropriada e a temperatura 
ambiente por até 02 horas após a coleta. Para tempo 
superior (não ultrapassar 12 horas), transportar em 
caixa com gelo reciclável. 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação do resultado 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

 

Critérios para rejeição de amostra 

• Amostras coletadas e enviadas a mais de 12 horas; 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Amostra sem requisição médica. 
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MICOLOGIA

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

MICOSE  

 AMOSTRA SUBCUTÂNEA 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico tópico ou sistêmico; 

• Raspar e escarificar com lâmina de bisturi 
descartável lesões crostosas ou verrucosas, entretanto, 
o aspirado do pus e/ou a biópsia são mais apropriados 
para o exame; 

• O pus é coletado de abscessos drenados ou não com 
agulha e seringa estéreis, por equipe médica 
especializada. Em caso de lesões ulceradas de difícil 
aspiração é tolerada a coleta de swab desde que retire 
material profundo e evite encostar nas bordas e pele 
adjacentes; 

• Grãos e/ou pontos negros visíveis na lesão e pus, 
devem ser coletados. 

Material e conservação para envio 

• Raspados de lesões verrucosas, crostosas, secreções 
e exsudatos purulentos ou não; 

• Manter a temperatura ambiente por até 02 horas, 
caso contrário, manter sob-refrigeração (2 a 8°C) por 
até 24 horas. 

Transporte 

• Frasco estéril, em caixa apropriada e a temperatura 
ambiente por até 02 horas após a coleta. Para tempo 
superior (não ultrapassar 24 horas), transportar em 
caixa com gelo reciclável. 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação do resultado 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Amostras coletadas e enviadas a mais de 24 horas; 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento na 
amostra; 

 

• Acondicionamento em seringa; 

• Amostra sem requisição médica. 
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MICOLOGIA

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

MICOSE 

 AMOSTRA SUPERFICIAL E CUTÂNEA 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente o paciente não deve estar em uso 
de antifúngico tópico ou sistêmico pelo menos por 07 
dias que antecedem a coleta. Seus cabelos e pele não 
devem conter cremes, pomadas e as unhas deverão 
estar livres de esmaltes. 

• Pele: 
- Inicialmente, descontaminar a pele com álcool a 
70%; 

- Obter escamas superficiais das lesões (do centro em 
direção as bordas) por raspagem, com lâmina de 
bisturi descartável ou  lâmina de microscopia estéril. 

• Couro cabeludo: 

- Obter por raspagem com bisturi descartável ou 
lâmina de microscopia estéril, amostras de áreas de 
alopecia, lesões descamativas e granulomatosas; 

- Coletar também “tocos” de cabelos e folículos 
capilares, podendo usar pinça estéril se necessário. 

• Cabelos e pelos: 

- Se a lesão for ao longo dos cabelos, como nódulos 
aderidos, esses devem ser coletados através de corte 
num pequeno “tufo” de cabelo/pelo com tesoura 
estéril. 

• Unhas: 
- Descontaminar a(s) superfície(s) da unha(s) com 
álcool a 70%; 

- Raspar com bisturi descartável a porção externa até 
obter material de áreas profundas; 

- Verificar se há comprometimento das áreas 
periungueal e subungueal e daí coletar também desses 
locais. 

• Membranas mucosas: 

- Com auxílio de um swab descartável, coletar 
secreção vaginal (se possível, utilizar espéculo e 
colher material de fundo de saco) ou de placas 
brancas e/ou eritematosas da mucosa bucal. 

Material e conservação para envio 

• Raspados de pele, de couro cabeludo, de unhas, de 
membranas mucosas e cabelos e pelos. 

• Raspados e amostras secas: podem ser mantidos à 
temperatura ambiente por até 07 dias, mas o envio 
imediato deve ser estimulado. 

 

• Membranas mucosas: manter a temperatura 
ambiente para transporte em até 02 horas, caso 
contrário, manter sob-refrigeração (2 a 8°C) por até 
24 horas. 

Transporte 
Raspados e amostras secas: placa de Petri estéril (ou 
entre lâminas de microscopia estéreis) vedada com 
parafilme ou fita adesiva em caixa apropriada e a 
temperature ambiente. 

• Membranas mucosas: meio de Stuart ou tubo de 
rosca com salina estéril, em caixa apropriada e a 
temperatura ambiente por até 02 horas após a coleta. 
Para tempo superior (não ultrapassar 24 horas),  
transportar em caixa com  gelo reciclável. 

Método 
Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra  

• Raspados: amostras em placa de Petri ou “entre 
lâminas” indevidamente vedadas (sem parafilme ou 
fita adesiva nas bordas); 

• Conteúdos de mucosas: rejeitar quando não forem 
transportadas em meio de Stuart ou em frasco 
contendo salina; 

• Placas e tubos não estéreis, sem identificação, 
quebrados ou indevidamente fechados provocando 
vazamento da amostra; 

• Amostra sem requisição médica. 
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MICOSE  

 FLUÍDOS ORGÂNICOS 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico sistêmico. 

• Procedimento realizado por equipe médica 
especializada. 

• Quantidade recomendada: de 1- 5 mL.  

Material e conservação para envio 

• Líquidos ascítico, sinovial, biliar, pleural, peritoneal 
e pericárdico; 

• Enviar  em  até  02  horas  à   temperatura ambiente. 
Acima desse período, sob-refrigeração (2 a 8°C) e 
encaminhar em até 12 horas. 

Transporte 

• Frasco estéril em caixa apropriada e a temperatura 
ambiente por até 02 horas após a coleta. Para tempo 
superior (não ultrapassar 12 horas), transportar em 
caixa com gelo reciclável. 

 

 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Colhida a mais de 12 horas; 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados ou 
indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Acondicionamento em seringa; 

• Amostra sem requisição médica. 

 

 

 

 

MICOLOGIA

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

MICOSE  

 AMOSTRA DE TECIDO (BIÓPSIA) 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico sistêmico; 

• Procedimento realizado por equipe médica 
especializada; 

• Fragmento com 3,0 a 5,0 mm é suficiente, devendo 
ser acondicionado no momento da coleta em frasco 
com salina estéril ( NUNCA utilizar formol). 

Material e conservação para envio 

• Amostras de tecidos (biópsias); 

• Enviar em até 02 horas à temperatura ambiente. Para 
períodos maiores, manter sob-refrigeração (2 a 8°C), 
por até 12h. 

Transporte 

• Frasco estéril com salina em TA e ao abrigo da luz 
ou em caixa sob-refrigeração (2 a 8°C) em envio 
superior à 2h. 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação do resultado 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Amostras acondicionadas em formol; 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Amostra sem requisição médica. 

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓG ICO 
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MICOLOGIA

MICOSE  

 LAVADO GÁSTRICO 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico sistêmico. 

• A obtenção deste espécime requer hospitalização, 
pois é colhido logo que o paciente acorda, antes 
mesmo de se levantar e comer. 

Material e conservação para envio 

• Lavado gástrico; 

• Enviar em até 02 horas à  temperatura ambiente. 
Acima desse período, sob-refrigeração (2 a 8°C) e 
encaminhar em até 12 horas. 

Transporte 

• Frasco estéril em caixa apropriada e a temperatura 
ambiente por até 02 horas após a coleta. Para tempo 
superior (não ultrapassar 12 horas), transportar em 
caixa com gelo reciclável. 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Colhida a mais de 12 horas; 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Amostra sem requisição médica. 

 

 

 

 
 
 

MICOSE  

LÍQUIDO CEFALORRAQUIDIANO (LCR)     

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico sistêmico; 

• Procedimento realizado por equipe médica 
especializada; 

• Quantidade recomendada: mínimo de 1 mL.  

Material e conservação para envio 

• Líquido cefalorraquidiano; 

• Manter e encaminhar em até 01 hora à  temperatura 
ambiente. Acima desse período, sob-refrigeração (2 a 
8°C) e encaminhar em até 12 horas. 

Transporte 

• Frasco estéril em caixa apropriada e a temperatura 
ambiente por até 01 hora após a coleta. Para tempo 
superior (não ultrapassar 12 horas), transportar em 
caixa com gelo reciclável. 

 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Colhida a mais de 12 horas; 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Acondicionamento em seringa; 

• Amostra sem requisição médica. 

 

 

 

 

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  
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MICOLOGIA

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

 
 
DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

MICOSE  

 SANGUE E ASPIRADO DE MEDULA ÓSSEA 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico sistêmico. 

• Deve ser encaminhado já semeado em meios 
próprios: BHI-Bifásico + SPS, BHI líquido + SPS, 
frascos de cultura para métodos automatizados ou 
ágares Sabouraud e Mycosel (estes últimos utilizados 
conjuntamente). 

• Utilização do meio BHI*-Bifásico + SPS**, ou BHI 
líquido + SPS: 

- Romper o lacre do frasco, descontaminar a tampa de 
borracha com gaze estéril embebida em álcool a 70%; 

- Fazer antissepsia no braço do paciente com álcool a 
70% ou outra substância padronizada na Unidade; 

- Coletar sangue/aspirado de medula óssea SEM 
anticoagulante, pois o meio contém SPS;  

- Coletar 1-2 mL de sangue/aspirado de medula óssea 
em caso de crianças  e 4- 5 mL em adultos; 

- Inocular o sangue/aspirado de medula óssea no 
frasco de BHI-Bifásico (sem trocar a agulha) e 
homogeneizar para evitar coagulação. 

 

*BHI: Brain Heart Infusion e **SPS: 
Polianetolsulfonato sódico. 

•  Utilização de frascos de cultura para métodos 
automatizados: 

- Após procedimento de descontaminação da tampa 
do frasco e antissepsia no braço do paciente, coletar 
sangue SEM anticoagulante na quantidade 
recomendada pelo fabricante e inocular 
imediatamente no frasco e homogeneizar.  

• Utilização dos ágares Sabouraud e Mycosel: 
- Coletar 1-2 mL de sangue/aspirado de medula ósea 
heparinizado (NÃO utilizar EDTA*) em caso de 
crianças e 4-5 mL em adultos; 
- Inocular o sangue/aspirado de medula óssea   nos 
frascos dos ágares Sabouraud e Mycosel (“dividindo” 
a amostra em volume igulalitário) de forma que cubra 
toda superfície do meio. Deixar os tubos em posição 
vertical, para que o sangue seja absorvido pelo meio. 

*EDTA: Ácido etilenodiaminotetracético. 

 

 

 (continua....) 

 

 

MICOSE  

PONTA DE CATETER 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico sistêmico. 

• Fazer antissepsia da pele que circunda o local de 
inserção do cateter. 

• Remover assepticamente o cateter, cortar 
aproximadamente 5 cm da parte mais distal. 

Material e conservação para envio 

• Ponta de cateter; 

• Manter em temperatura ambiente até o envio, que 
deve ser imediato. 

Transporte 

• Frasco estéril à temperatura ambiente, em caixa 
apropriada. 

Método 

• Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados; 

• Amostra sem requisição médica. 
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MICOLOGIA

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO 

MICOSE  

SANGUE E ASPIRADO DE MEDULA ÓSSEA 

 (continuação...) 

Material e conservação para envio 

• Sangue e aspirado de medula óssea; 

• Enviar em até 12 horas, mantendo em temperatura 
ambiente até o envio. 

Transporte 

• Frascos ou tubos de hemocultivo para fungos à 
temperatura ambiente, em caixa apropriada em até 12 
horas. 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberaçãodo resultado 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Sangue e aspirado de medula óssea coletado com 
EDTA; 

Amostra transportada em caixa sob-refrigeração (2 a 
8°C); 

• Acondicionamento em seringa; 

• Amostra sem requisição médica. 

 
 

 
 

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

MICOSE  

SECREÇÃO E RASPADO DE OUVIDO 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico tópico ou sistêmico; 

• Umedecer um swab com salina estéril e colher 
material do conduto auditivo externo e médio; 

• Material advindo do conduto auditivo interno é 
coletado pelo médico. 

Material e conservação para envio 

• Secreção e raspado de ouvido; 

• Enviar em até 12 horas, mantendo em temperatura 
ambiente até o envio. 

Transporte 

• Meio de transporte Stuart ou tubo de rosca com 
salina estéril, em caixa apropriada e a temperatura 
ambiente. 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

•  

 

Tempo para liberação do resultado 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Rejeitar quando não forem transportadas em meio de 
Stuart ou tubo contendo salina; 

• Amostras coletadas e enviadas a mais de 12 horas. 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Acondicionamento em seringa; 

• Amostra sem requisição médica 
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MICOLOGIA

 

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGIC O 

MICOSE  

 SECREÇÃO, RASPADO E FLUÍDO OCULAR 
 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico tópico ou sistêmico; 

• As secreções da parte interna da pálpebra inferior 
(desconsiderar secreções superficiais) são coletadas 
com swab umedecido em salina estéril e colocado em 
meio de Stuart; 

• Em caso de coleta feita pelo médico: raspado 
corneal, aspirado de líquido intraocular, solicitar ao 
LACEN-GO com antecedência os ágares Sabouraud e 
Mycosel para que a amostra seja semeada 
imediatamente no local da coleta. 

Material e conservação para envio 

• Secreção, raspado e fluido ocular; 

• Amostra inoculada em Stuart: enviar em até 12 
horas, mantendo em temperatura ambiente até o 
envio; 

• Amostra semeada em ágares Sabouraud e Mycosel: 
enviar em até 12 horas, mantendo em temperatura 
ambiente. 

Transporte 

• Em seus respectivos meios, em caixa apropriada e a 
temperatura ambiente. 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 
Tempo para liberação do resultado 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Critério para Rejeição de amostra 

• Rejeitar a secreção ocular que não for transportada 
em meio de Stuart e os raspados e aspirados não 
semeados nos ágares Sabouraud e Mycosel; 

• Amostras coletadas e enviadas a mais de 12 horas; 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Acondicionamento em seringa; 

• Amostra sem requisição médica; 

• Culturas semeadas em frascos de meios de cultivo 
quebrados ou não padronizados na rotina (ágares 
Sabouraud e Mycosel); 

• Meio de cultura ressecado. 
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MICOLOGIA

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

MICOSE  

URINA 

Instruções de coleta 

• Preferencialmente a coleta deve anteceder o uso de 
antifúngico sistêmico. 

• Executar técnica de coleta de jato médio, 
priorizando a 1ª urina da manhã, com prévia higiene 
da área íntima com água e sabão. 

• São processadas ainda, urina de punção suprapúbica 
e de coletor infantil (realizar prévia higienização e 
trocar o coletor a cada 30 minutos, fazendo 
novamente a higiene local). 

• Quantidade: de 20 a 30 mL - jato médio e de 3-5 ml 
- punção suprapúbica. 

Material e conservação para envio 

• Urina de jato médio e obtida através de coletor 
infantil e punções. 

• Enviar ao laboratório em até 30 minutos após a 
coleta, caso contrário, manter sob-refrigeração (2 a 
8°C) por até no máximo 12 horas. 

Transporte 

• Frasco estéril de boca larga com tampa de rosca em 
caixa apropriada com o gelo reciclável. 

 

Método 

• Pesquisa Direta e Cultura para Fungos. 

Tempo para liberação 

• Pesquisa Direta: 03 dias. 

• Cultura: Até 30 dias. 

Critérios para rejeição de amostra 

• Colhida a mais de 12 horas ou colhida a mais de 2 
horas sem refrigeração (2 a 8ºC); 

• Transporte realizado em temperatura ambiente 
(efetuar em caixa sob-refrigeração (2 a 8°C)); 

• Quantidade inferior a 10 mL; 

• Frascos não estéreis, sem identificação, quebrados 
ou indevidamente fechados provocando vazamento da 
amostra; 

• Amostra sem requisição médica. 

 

 

 

 

DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

IDENTIFICAÇÃO DE ISOLADO SUSPEITO DE Candida auris  e DE ISOLADO DE Candida  
spp. (exceto Candida  albicans ) PROVENIENTE DE SURTO  

Instruções precedentes ao envio: 

• O LACEN-GO recebe somente isolados/cepas 
suspeitos de C. auris e/ou de surtos por Candida spp. 
(exceto C. albicans) provenientes de SANGUE.  

• Antes do envio, ler e seguir as orientações 
expedidades pela Coordenação Estadual de 
Segurança do Paciente e Controle de Infecção em 
Serviços de Saúde/ Gerência de Vigilância Sanitária 
de Serviços de Saúde/ Superintendência de Vigilância 
em Saúde de Goiás /SUVISA/CESPCISS-GO 
(SEMIF-ANEXO 1). 

• Na ocorrência de casos suspeitos ou confirmados de 
infecção de corrente sanguínea por C. auris, notificar 
em formulário da ANVISA “Notificação de Casos de 
C. auris em Serviços de Saúde” 
(vide endereço do site em SEMIF-ANEXO 1).  

• Para casos ocorridos em Goiânia-GO, solicitar 
autorização para envio de isolados/cepas à 
Coordenação Municipal de Controle de Infecção em 
Serviços de Saúde da Secretaria Municipal de 
Saúde/COMCISS/SMS. Preenncher o Formulário para 
Encaminhamento de Isolados Suspeitos ou Indicativos 
de Candida auris (SEMIF-ANEXO 2) e encaminhar 
juntamente com o isolado. 

• Para casos ocorridos nos demais municípios goianos, 
solicitar autorização para envio de isolados/cepas à 
CESPCISS-GO (e-mail: sp.cecihgo@gmail.com, 
telefone: 62 3201 3934), através do Formulário de 
Autorização de Envio de Isolados (SEMIF-ANEXO
3).   

 

                                                                       (continua...) 
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DIAGNÓSTICO MICROBIOLÓGICO  

IDENTIFICAÇÃO DE ISOLADO SUSPEITO DE Candida auris  e DE ISOLADO DE Candida  
spp. (exceto Candida  albicans ) PROVENIENTE DE SURTO  

(continuação...) 

Transporte 

• Recomenda- se os seguintes ágares para envio: ágar 
Sabouraud, ágar Batata, ágar Extrato de Levedura, 
ágar Sangue, ágar Chocolate e ágar Nutriente.   

• Embalar os frascos contendo os isolados/cepas em 
plásticos individualizados e acondicioná-los em 
caixas adequadas para transporte. Fazer o envio em 
temperatura ambiente.    

Método 

• Cultura para fungos e Espectrometria de 
Massa/MALDI-TOF (via LACEN-DF). 

Tempo para liberação 

• De 30 a 60 dias. 

 

Critérios para rejeição de amostra 

• Não enviadas através da Vigilância Sanitária; 

• Frascos sem identificação ou com identificação 
ilegível; 

• Sem Formulário de Autorização de Envio de Isolados 
pela COMCISS/SMS ou CESPCISS/GO; 

• Sem crescimento fúngico nos meios de cultura 
enviados; 

Semeadura em meios de cultura não específicos para 
fungos. 

 

 

 

 

 
 
DIAGNÓSTICO SOROLÓGICO 

MICOSES SISTÊMICAS  

(PARACOCCIDIOIDOMICOSE, HISTOPLASMOSE E ASPERGILOSE )  

Instruções de coleta 

• Venopunção em tubo seco e limpo ou sistema a 
vácuo. 

Material e conservação para envio 

• 2 ml de soro. 

• Tubo plástico com tampa sob-refrigeração (2 a 
8°C). Após 48 horas, congelado a -20°C. 

Transporte 

• Caixa térmica com gelo reciclável. 

Informações importantes 

• A amostra deverá ser encaminhada juntamente com 
solicitação médica assinada e carimbada, ficha 
específica do Laboratório de Referência Nacional em 
micoses sistêmicas (SEMIF-ANEXO 4) e ficha 
epidemiológica (SEMIF-ANEXO 5). 

 

 

 

Método 

• Imunodifusão dupla. 

Tempo para liberação 

• 30 dias (de acordo com a liberação da Instituição de 
Referência para o diagnóstico) 

Critérios para rejeição de amostra 

• Soro hemolisado e lipêmico (fortemente); 

• Volume inferior a 2,0 ml; 

• Sem solicitação médica assinada e carimbada; 

• Temperatura acima de 8ºC. 
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ANEXOS 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 
 
 
 
 

• GAL-ANEXO 1 – FORMULÁRIO DE REQUISIÇÃO DE EXAMES DA BIOLOGIA MÉDICA 

• GAL-ANEXO 2 – REQUISIÇÃO DIGITALIZADA NO SISTEMA GAL  

• GAL-ANEXO 3 – RELATÓRIO DE EXAMES ENCAMINHADOS PARA O LACEN-GO 

• SEMIF-ANEXO 1 – ORIENTAÇÕES PARA ENCAMINHAMENTO DE ISOLADOS INDICATIVOS DE Candida 

auris OU PROVENIENTES DE SURTO POR Candida spp. (exceto Candida albicans) PARA O LACEN-GO 

• SEMIF-ANEXO 2 - FORMULÁRIO PARA ENCAMINHAMENTO DE ISOLADOS SUSPEITOS OU INDICATIVOS 
DE Candida auris (OCORRIDOS EM GOIÂNIA-GO) 

• SEMIF-ANEXO 3 - FORMULÁRIO DE AUTORIZAÇÃO DE ENVIO DE ISOLADOS (OCORRIDOS NOS DEMAIS 
MUNICÍPIOS GOIANOS) 

• SEMIF-ANEXO 4 - FICHA ESPECÍFICA DO LABORATÓRIO DE REFERÊNCIA NACIONAL EM MICOSES 
SISTÊMICAS (SOROLOGIA) 

• SEMIF-ANEXO 5 – FICHA EPIDEMIOLÓGICA DE CONCLUSÃO PARA MICOSES SISTÊMICAS 
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GAL-ANEXO 1 - FORMULÁRIO DE REQUISIÇÃO DE EXAMES DA BIOLOGIA MÉDICA 

 
(continua...) 
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GAL-ANEXO 1 - Continuação... 
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GAL-ANEXO 2 - REQUISIÇÃO DIGITALIZADA NO SISTEMA GAL 
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            GAL-ANEXO 3 - RELATÓRIO DE EXAMES ENCAMINHADOS PARA O LACEN-GO 
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SEMIF-ANEXO 1 - ORIENTAÇÕES PARA ENCAMINHAMENTO DE ISOLADOS INDICATIVOS DE 

Candida auris OU PROVENIENTES DE SURTO POR Candida spp.                                                    
(exceto Candida albicans) PARA O LACEN-GO 
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SEMIF-ANEXO 1 - Continuação... 
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SEMIF-ANEXO 1 - Continuação... 
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SEMIF-ANEXO 1 - Continuação... 
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SEMIF-ANEXO 1 - Continuação... 
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SEMIF-ANEXO 2 - FORMULÁRIO PARA ENCAMINHAMENTO DE ISOLADOS SUSPEITOS 
OU INDICATIVOS DE Candida auris (OCORRIDOS EM GOIÂNIA-GO) 

 
 
 

 
 

Missão: Participar de ações de vigilância em saúde, realizando análises laboratoriais com qualidade 
coordenando a Rede Estadual de Laboratórios e gerando informações para a melhoria da Saúde Pública 

 
Av. Contorno nº 3556 - Jardim Bela Vista – Goiânia – Goiás - CEP 74.853-120 Fone: (62) 3201 3888 - Fax: (62) 3201 3884 

lacengo.dirgeral@gmail.com 

 
 
 
 

MICOLOGIA



 

26 
 

 
 

 
SEMIF-ANEXO 3 - FORMULÁRIO DE AUTORIZAÇÃO DE ENVIO DE ISOLADOS 

(OCORRIDOS NOS DEMAIS MUNICÍPIOS GOIANOS) 
 

 
                                                                                                                                                             

                                                                                                                                                 

                                 

 

 

                                                                                                                (continua...) 
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SEMIF-ANEXO 3 - Continuação... 
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SEMIF-ANEXO 4 - FICHA ESPECÍFICA DO LABORATÓRIO DE REFERÊNCIA NACIONAL EM 

MICOSES SISTÊMICAS (SOROLOGIA) 
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SEMIF-ANEXO 5 - FICHA EPIDEMIOLÓGICA DE CONCLUSÃO PARA MICOSES 
SISTÊMICAS 
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