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ARTIGO ORIGINAL 

Bactérias associadas a formigas coletadas em hospitais
em Anápolis – GO
 

Ant-associated bacteria collected from hospitals in Anápolis – GO

Bacterias asociadas a hormigas recolectadas de hospitales en Anápolis – GO

RESUMO 
Justificativa e Objetivos: os hospitais são locais propícios para a instalação e propagação de insetos, especialmente 
formigas. Essas, além da sua capacidade adaptativa, vivem em mutualismo com outros animais, como fungos e 
bactérias, o que confere risco elevado para infecções nosocomiais. O presente estudo teve como objetivo identificar 
a microbiota bacteriana associada com formigas intra-hospitalares na cidade de Anápolis, Goiás, e discutir o papel 
de tais agentes no desenvolvimento de infecções hospitalares e o consequente risco para indivíduos hospitalizados. 
Métodos: foram montadas armadilhas para formigas em dois hospitais da cidade de Anápolis a fim de capturá-las 
nos setores de enfermaria, unidade de terapia intensiva/semi-intensiva e nutrição. As armadilhas eram deixadas por 
um período pré-determinado nos respectivos setores e depois eram levadas ao Laboratório de Microbiologia da 
UniEvangélica para cultivo, semeadura e identificação bacteriana. Resultados: foram realizadas três coletas em cada 
um dos setores de cada instituição hospitalar. Foi possível isolar os seguintes microrganismos: Staphylococcus spp., 
bacilos Gram-positivos, Klebsiella ozaenae, K. rhinoscleromatis, Escherichia coli e Yersinia pseudotuberculosis. Conclu-
são: pode-se concluir que as formigas podem atuar como veículos para microrganismos. Esse fato sugere que podem 
favorecer o processo de infecção em usuários de assistência hospitalar. Entretanto, permanece incerto a relação entre 
população de formigas e incidência de infecções nos hospitais, sendo necessário realizar estudos para associar tais 
variáveis.
Descritores: Infecção Hospitalar. Vetores de Doenças. Controle de Infecções. Insetos Vetores. Saúde Pública.

ABSTRACT

Background and Objectives: hospitals are prone environments for the establishment and spread of insects, espe-
cially ants. In addition to their adaptive capacity, ants live in mutualism with other living beings such as fungi and 
bacteria, which increases the risk of nosocomial infections. This study aimed to identify the bacterial microbiota asso-



Rev. Epidemiol. Controle Infecç. Santa Cruz do Sul, 2020 Abr-Jun;10(2):94-99. [ISSN 2238-3360]

Por favor cite este artigo como:  LOPES, Gabriel Garcia Cunha et al. Bactérias associadas a formigas coletadas em hospitais em Anápolis - GO. Journal of 
Epidemiology and Infection Control , [Sl], v. 10, n. 2 de abril 2020. ISSN 2238-3360. Disponível em: < https://online.unisc.br/seer/index.php/epidemiologia/article/
view/14027 >. Data de acesso: 22 nov. 2020. doi: https://doi.org/10.17058/jeic.v10i2.14027.

Páginas 02 de 06
não para fins de citação

e estruturais poderiam ser implementadas de forma 
eficiente e eficaz a fim de diminuir a livre circulação de for-
migas e, possivelmente, ter um impacto positivo nos índices 
de saúde dos hospitais. Em países desenvolvidos, o controle 
de pestes em hospitais já tem sua importância firmada.3,4

Algumas características arquitetônicas (rodapés, 
frestas, tomadas e circuitos elétricos) e estruturas relacio-
nadas (armários, máquinas e aparelhos), juntamente com 
a proximidade de domicílios e o fluxo contínuo de pes-
soas, compõem os principais fatores que se relacionam 
com a elevada quantidade de formigas nos ambientes 
nosocomiais. Posto que as formigas apresentam relações 
mutualísticas com outros seres vivos, como fungos e 
bactérias, é de se esperar que o fluxo desses microrganis-
mos se relacione também com a população de formigas.5

Enfatiza-se a prejudicial presença de formigas em 
ambiente nosocomial em vista dos agravos à saúde dos 
pacientes, especialmente hospitalizados, e dos profis-
sionais de saúde devido aos riscos de disseminação 
de patógenos e subsequente infecção cruzada. Essa 
condição pode ser observada como fator de risco para 
o aumento da exposição a diversos tipos de agentes 
etiológicos e consequentemente à infecção, bem como 
a vasto tratamento de antibióticos de amplo espectro, o 

INTRODUÇÃO

O advento da urbanização associado à má con-
servação florestal são condições fundamentais para 
as resultantes epidemiológicas de diversas doenças 
infectocontagiosas. Diversos insetos e animais, tais como 
pulgas, piolhos e ratos, que transmitem peste bubônica, 
riquetsiose e leptospirose, respectivamente, já têm sua 
importância epidemiológica como vetores estabele-
cida e atenção consolidada. No entanto, formigas são 
subestimadas quanto à sua capacidade de contribuir 
diretamente para o dano à saúde, sendo que podem 
apresentar importância comparável aos vetores citados 
anteriormente. Vistas mais frequentemente como um 
incômodo, existe o potencial de formigas atuarem como 
veículos de microrganismos patogênicos, destacando-se 
esse papel dentro de ambientes hospitalares. Nos últi-
mos anos, contudo, a preocupação sobre formigas como 
vetores mecânicos têm se estendido também para os 
meios domiciliares.1,2

Uma vez com potencial danoso subestimado, medi-
das direcionadas a sua diminuição dentro de instituições 
hospitalares, ainda que existentes, são negligenciadas 
para esses insetos. Caso a temática tivesse sua relevância 
devidamente destacada, medidas higiênicas, sanitárias 
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ciated with intrahospital ants in the city of Anápolis, Goiás, and to discuss the role of such agents in the development 
of nosocomial infections and consequent risk for hospitalized individuals. Methods: ant traps were set up in two 
hospitals in Anápolis to capture them in the ward sectors as well as the intensive or semi-intensive care units and the 
nutrition sectors. The traps were left for a predetermined period in the respective locations and were then taken to 
the UniEvangélica Microbiology Laboratory for culture, sowing and bacterial identification. Results: three collections 
were performed in each of the hospital sectors of each hospital institution. The following microorganisms could be 
isolated: Staphylococcus spp., Gram-positive bacilli, Klebsiella ozaenae, K. rhinoscleromatis, Escherichia coli and Yersinia 
pseudotuberculosis. Conclusion: we can conclude that ants can act as vessels for microorganisms. This fact suggests 
that ants may favor infections in the hospitals. However, the relationship between ant population and incidence of 
infections in hospitals remains uncertain, and studies are necessary to associate these variables.
Keywords: Hospital Infection. Disease Vectors. Infection Control. Insect Vectors. Public Health.

RESUMEN

Justificación y Objetivos: los hospitales son ambientes propicios para la instalación y propagación de insectos, es-
pecialmente hormigas. Además de su capacidad de adaptación, estos animales viven en mutualismo con otros, como 
los hongos y las bacterias, lo que confiere un alto riesgo de infecciones nosocomiales en los humanos. El presente 
estudio tuvo como objetivo identificar la microbiota bacteriana asociada con hormigas intrahospitalarias en la ciudad 
de Anápolis, Goiás, y analizar el papel de dichos agentes en el desarrollo de infecciones hospitalarias y el riesgo 
para las personas hospitalizadas. Métodos: se instalaron trampas para hormigas en dos hospitales de la ciudad de 
Anápolis para capturarlas en los sectores de enfermería, unidades de cuidados intensivos, de cuidados semiintensi-
vos y nutrición. Las trampas se dejaron durante un período predeterminado en los sectores respectivos y después 
se las llevaron al Laboratorio de Microbiología UniEvangélica para su cultivo, siembra e identificación bacteriana. 
Resultados: se realizaron tres colectas en cada uno de los sectores hospitalarios de cada institución hospitalaria. Se 
pudieron aislar los siguientes microorganismos: Staphylococcus spp., bacilos Gram positivos, Klebsiella ozaenae, K. 
rhinoscleromatis, Escherichia coli y Yersinia pseudotuberculosis. Conclusiones: se concluye que las hormigas pueden 
servir como vehículos de microorganismos. Esto sugiere que pueden favorecer el proceso de infección a los usuarios 
de atención hospitalaria. Sin embargo, la relación entre la población de hormigas y la incidencia de infecciones en los 
hospitales sigue siendo incierta, y se necesitan más estudios para asociar estas variables.
Palabras Clave: Infección Hospitalaria. Vectores de Enfermedades. Control de Infecciones. Insectos Vectores. Salud 
Pública.
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por 12 horas no período noturno-madrugada nos dois 
terços restantes.

Cultivo de amostra
Após a coleta, os tubos eram fechados e levados 

para o Labbas. Todos os tubos, contendo formiga ou não, 
foram preenchidos por caldo brain heart infusion (BHI) 
previamente esterilizado em autoclave e incubados em 
estufa a 35 ºC por 24-48 horas. Depois desse processo, 
foram realizadas semeaduras de todos os caldos BHI 
que apresentaram turvação, indicando crescimento, em 
placas contendo ágar manitol, ágar MacConkey e ágar 
nutritivo previamente esterilizados. As placas eram sub-
sequentemente incubadas a 37 ºC por 24-48 horas.

Identificação dos isolados bacterianos
A fase de identificação de bactérias foi realizada de 

acordo com as características de crescimento em placa 
e de aspectos tintoriais relativos à coloração de Gram. 
Bactérias Gram-positivas foram submetidas à prova de 
catalase. Bactérias Gram-negativas foram submetidas à 
prova de oxidase e, subsequentemente, ao sistema Bac-
tray I e Bactray II (bactérias oxidase negativas) e Bactray 
III (bactérias oxidase positivas). Foi ainda utilizado o mé-
todo de coloração de Schaeffer-Fulton para identificação 
de endósporos em bacilos Gram-positivos. Esses dados 
foram correlacionados com os aspectos morfológicos 
das colônias bacterianas em microscopia óptica.

RESULTADOS

Foram realizadas, em cada hospital, três coletas 
em cada um dos setores hospitalares, perfazendo 18 
coletas ao longo do período de estudo. Totalizaram-se 
54 tubos de estudo, dos quais 36 foram experimentais 
(18 no hospital A e 18 no hospital B) e 18 de controle (9 
no hospital A e 9 no hospital B). Cada setor de estudo do 
hospital recebeu 12 tubos experimentais (6 no hospital A 
e 6 no hospital B). A frequência de tubos experimentais 
das armadilhas montadas que tiveram êxito na captura 
de formigas e respectivo local de coleta são expressos 
na tabela 1.

que acentua o surgimento de bactérias com resistência 
antimicrobiana.6

No Brasil, estima-se que a cada 100 pacientes hos-
pitalizados 5 a 15 irão adquirir um processo infeccioso 
classificado como infecção hospitalar. Dessas infecções, 
a pneumonia bacteriana, infecção do trato geniturinário, 
da corrente sanguínea e de feridas cirúrgicas, além da 
sepse, configuram-se como a grande maioria das doen-
ças causadas pelas bactérias que circulam no ambiente 
nosocomial, sendo, na maioria das vezes, de prognóstico 
ruim. Os patógenos capazes de causar tais danos vivem 
comumente em simbiose com formigas.7-9

Várias bactérias, com destaque para os gêneros 
Staphylococcus, Streptococcus, Serratia, Klebsiella, Aci-
netobacter, Enterobacter, Salmonella, Escherichia e Ente-
rococcus, já foram descritos associados a formigas em 
ambientes hospitalares. Pseudomonas spp., Hafnia alvei, 
Enterobacter aerogenes, Burkholderia cepacia também fo-
ram encontradas, ainda que em menor frequência.2,3,5,9-13

Nesse cenário, este estudo teve como intuito 
verificar a microbiota bacteriana associada a formigas 
coletadas em duas instituições hospitalares no município 
de Anápolis (GO). Buscou também relacionar a fauna 
encontrada com os possíveis riscos para a saúde dos 
usuários das instituições de saúde no que se refere a 
infecção hospitalar.

MÉTODOS

Trata-se de um estudo descritivo e transversal. Foi 
realizado no período de dezembro de 2018 a junho de 
2019 em dois hospitais (referidos como hospitais A e B) 
da cidade de Anápolis (GO), sendo o hospital A da rede 
pública e o hospital B da rede privada de saúde, nos 
seguintes setores: enfermaria, unidade de terapia inten-
siva/semi-intensiva (UTI e S-UTI) e serviço de nutrição 
(cozinha). Foram realizadas nove coletas em cada um dos 
hospitais, abrangendo todos os setores mencionados.

Para a realização do estudo não foi necessário emitir 
parecer do Comitê de Ética e Pesquisa, uma vez que a me-
todologia não se enquadra nas especificações para tal.

Coleta de amostra
A fase de preparação de material constituía-se na 

esterilização em autoclave, no Laboratório de Micro-
biologia da UniEvangélica (Labbas), dos materiais que 
compunham as armadilhas para formigas: 1 mL de mel 
de abelha em tubos de ensaio. Após esse processo, os 
materiais eram levados aos hospitais, devidamente acon-
dicionados, e então alocados nos respectivos setores. 
Cada armadilha era montada da seguinte maneira: dois 
tubos de ensaio abertos contendo isca (mel de abelha) 
eram posicionados no chão para atrair formigas (tubos 
experimentais) e um tubo de ensaio aberto contendo 
mel era apoiado em um copo béquer, contido em uma 
placa de Petri com água, impedindo a entrada de formi-
gas para controle de contaminação aérea (tubo controle). 
As armadilhas foram deixadas por 3 horas no período 
vespertino em um terço das coletas de cada hospital e 

Tabela 1. Frequência absoluta de tubos experimen-
tais com formigas de armadilhas de diferentes locais 
de dois hospitais (A e B) do município de Anápolis, GO.

FA: frequência absoluta; ENF: enfermaria; NUT: serviço de nutrição

Hospital
A

B

Setor
S-UTI
ENF
NUT

UTI
ENF
NUT

FA
4
-
2

1
1
4

Formiga
Paratrechina longicornis

-
Paratrechina longicornis

Tapinoma melanocephalum
Paratrechina longicornis

Tapinoma melanocephalum
Paratrechina longicornis

Tapinoma melanocephalum

BACTÉRIAS ASSOCIADAS A FORMIGAS COLETADAS EM HOSPITAIS EM ANÁPOLIS – GO
Gabriel Garcia Cunha Lopes, Geraldo Porto Magalhães Netto, Larissa Amorim Silva, Leandro Norberto da Silva Júnior, Rodrigo Scaliante de Moura.

Por favor cite este artigo como:  LOPES, Gabriel Garcia Cunha et al. Bactérias associadas a formigas coletadas em hospitais em Anápolis - GO. Journal of 
Epidemiology and Infection Control , [Sl], v. 10, n. 2 de abril 2020. ISSN 2238-3360. Disponível em: < https://online.unisc.br/seer/index.php/epidemiologia/article/
view/14027 >. Data de acesso: 22 nov. 2020. doi: https://doi.org/10.17058/jeic.v10i2.14027.

Rev. Epidemiol. Controle Infecç. Santa Cruz do Sul, 2020 Abr-Jun;10(2):94-99. [ISSN 2238-3360]



Páginas 04 de 06
não para fins de citação

mas observou-se semelhança morfológica (microscópica 
e macroscópica) com Bacillus subtilis.

DISCUSSÃO

Similarmente a estudo de 2010,14 o gênero bacte-
riano mais encontrado foi Staphylococcus. Além de sua 
grande capacidade de adaptação e capacidade de causar 
infecção, os estafilococos configuram-se como grandes 
representantes de infecções hospitalares no contexto 
atual. Ainda que se associe com entidades patológicas 
de curso benigno, S. aureus é capaz de gerar infecções 
graves e invasivas, de evolução fatal, em pacientes debilita-
dos no contexto de infecção hospitalar, sendo pele, partes 
moles e pulmões os principais sítios de acometimento.14,15

Em hospital da cidade de Sumaré (SP), S. aureus foi 
o microrganismo mais associado a óbitos por infecção 
hospitalar, associando-se principalmente a pneumonia e 
infecção da corrente sanguínea.16 Em reforço a tais resul-
tados, estudo realizado em Minas Gerais identificou que 
todas as cepas de S. aureus associadas a formigas cole-
tadas em UTI e centro cirúrgico se mostraram resistentes 
a oxacilina, configurando-as como bactérias capazes de 
causar infecção de pior prognóstico.17

Estafilococos coagulase-negativo (ECN) compreen-
dem um grupo amplo de microrganismos, que são re-
presentados principalmente pelas espécies patogênicas 
S. epidermidis, S. saprophyticus e, menos comumente, S. 
haemolyticus. Ao contrário de S. aureus, de distribuição 
universal, esses patógenos associam-se preferencial-
mente com o ambiente hospitalar e apresentam capaci-
dade de infectar corrente sanguínea e sistema urinário, 
principalmente. Embora tais agentes se associem classi-
camente com formação de colônias em cateteres vascu-
lares e próteses primordialmente, a sua associação com 
formigas não perde relevância, uma vez que é conhecido 
que alguns desses artrópodes apresentam atração por 
materiais limpos e até mesmo estéreis.18

No estudo sobre bactérias Gram-positivas associa-
das com formigas realizado em hospital de Rondônia, S. 
epidermidis e S. saprophyticus representaram metade dos 
microrganismos encontrados. Além disso, apresentaram 
perfil de resistência à vancomicina e oxacilina. Cepas de 
S. aureus compuseram 13% dos resultados e apresenta-
ram resistência à oxacilina. ECN foi o segundo grupo de 
microrganismos em associação com formigas mais pre-
valente em hospital de Botucatu, São Paulo, perfazendo 
20% de bactérias encontradas.9,19

O gênero Klebsiella apresenta elevada importância 
no contexto de infecção hospitalar, com destaque a K. 
pneumoniae, bactéria associada a infecções oportunistas 
graves em pacientes hospitalizados. Ainda que essa es-
pécie não tenha sido isolada no presente estudo, outros 
representantes do gênero têm também o potencial de 
causar doença. Existem relatos de otite média, mas-
toidite, bacteremia, infecção de tecidos moles e trato 
urinário causadas por K. ozaenae, bactéria encontrada 
em associação com formigas também em hospital do 
estado de São Paulo. O papel da K. rhinoscleromatis no 

Do total de 36 tubos experimentais, 33% tiveram 
êxito em capturar formigas (n = 12). No hospital A, 66% 
(n = 4) dos tubos experimentais com formigas foram 
provenientes da S-UTI e 34% (n = 2) do serviço de nutri-
ção. No hospital B 66% (n = 4) dos tubos experimentais 
com formigas foram oriundos do setor de nutrição, 17% 
(n = 1) na UTI e 17% (n = 1) do setor de enfermaria. O 
setor de enfermaria do hospital A foi o único em que não 
foi possível capturar formigas. As espécies capturadas 
foram duas: Paratrechina longicornis e Tapinoma mela-
nocephalum. Foi identificado crescimento de colônias 
bacterianas nos tubos experimentais das armadilhas, 
associadas ou não com formigas. Inferiu-se que nos 
tubos experimentais positivos sem captura de formigas 
pôde ter havido o contato de formigas com a isca de 
forma temporária, uma vez excluídas as cepas isoladas 
nos tubos de controle das respectivas armadilhas. Nesse 
cenário, o quadro 1 demonstra as bactérias identificadas 
nos tubos experimentais.

Quadro 1. Bactérias isoladas em tubos experimentais 
(contendo formigas ou não) de armadilhas de dife-
rentes locais em dois hospitais (A e B) do município 
de Anápolis, GO.

* contém formigas; ENF: enfermaria; NUT: serviço de nutrição

Hospital
A

B

Setor
S-UTI

ENF

NUT

UTI
ENF

NUT

Bactéria
Staphylococcus spp.*
Klebsiella ozaenae*
Staphylococcus spp.

Bacilos Gram-positivos
Yersinia pseudotuberculosis

Staphylococcus spp.
Bacilos Gram-positivos
Staphylococcus spp.
Staphylococcus spp.*

Escherichia coli*
Staphylococcus spp.*

Klebsiella rhinoscleromatis*
Escherichia coli

Bacilos Gram-positivos

O isolamento de Staphylococcus spp. foi o mais 
frequente, sendo encontrado em todos os tubos experi-
mentais positivos para bactérias. Bacilos Gram-positivos 
foram identificados nos setores de enfermaria (hospital 
A) e nutrição (hospital A e B), ainda que não associados 
diretamente com formigas capturadas pelas armadilhas. 
Verificou-se o crescimento de cepas de E. coli nos setores 
de enfermaria e nutrição do hospital B, associando-se 
com formiga coletada no primeiro setor citado. Ademais, 
houve crescimento de microrganismos do gênero Kleb-
siella, identificando-se K. ozaenae no setor de S-UTI do 
hospital A e K. rhinoscleromatis no setor de nutrição do 
hospital B, ambas em associação com amostras de formi-
gas dos respectivos locais. Yersinia pseudotuberculosis foi 
identificada no setor de enfermaria do hospital A.

Em um dos tubos com positividade para bacilos 
Gram-positivos identificou-se também a formação de 
endósporos. Não foi possível identificá-los precisamente, 
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intuito de associar tais variáveis.
Foi possível reproduzir resultados encontrados em 

outros estudos nacionais e internacionais de mesma te-
mática, reforçando os dados anteriormente conhecidos. 
Por outro lado, o isolamento de bactérias frequentes 
por outros autores que não foram reprodutíveis, como 
Streptococcus spp. e Enterococcus spp., pode ser resultan-
te das variáveis ambientais características do campo de 
pesquisa, bem como pelas diferenças nas metodologias 
empregadas, ainda que similares. Este estudo contribui 
para a caracterização nacional da microbiota associada a 
formigas, especialmente no estado de Goiás, haja vista a 
escassez de estudos com esse foco no estado.
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