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Formigas são insetos em que há capacidade de aderir microrganismos e então de disseminá-los no ambiente 

durante a sua locomoção, que é rápida e eficiente. Sendo então consideradas carreadoras de bactérias e 

também uma via de transmissão de infecções em hospitais e postos de saúde, podendo constituir uma ameaça 

à saúde pública. O objetivo deste estudo foi verificar se as formigas presentes em uma drogaria no município 

de Alagoinhas-Bahia eram veiculadoras de bactérias patogênicas. As formigas foram coletadas manualmente, 

utilizando-se pinças e pedaços de algodão estéreis, bem como iscas atrativas de mel, nos meses de julho e 

outubro de 2015. O material microbiológico proveniente das formigas foi cultivado em tubos de ensaios, 

contendo caldo (Brain Heart Infusion) BHI e incubado em estufa a 35°C por 24horas. A partir dos tubos, que 

apresentaram crescimento bacteriano, foram realizadas diluições seriadas, seguidas da semeadura por 

esgotamento em estrias, em placas contendo meio de cultura Ágar nutriente. As colônias de bactérias isoladas 

foram submetidas a ensaios de coloração de Gram e testes bioquímicos de identificação rápida. As formigas 

coletadas para avaliação foram armazenadas em álcool a 70% até a identificação. Tapinoma melanocephalum 

e Pheidole sp1 foram as únicas espécies encontradas, sendo T. melanocephalum a mais frequente. Cocos 

Gram-positivos pertencentes à família Streptococcacea e Micrococcacea foram detectados. Através do 

presente estudo foi demonstrado que as formigas supra-citadas podem carrear bactérias patogênicas e isso 

representa risco de contaminação às pessoas e aos medicamentos. 
Palavras-chave: pragas-urbanas,contaminação, saúde-pública.  

 

Ants are insects that are able to adhere microorganisms and then to spread them in the environment during 

their fast and efficient movement. Therefore, they are considered carrier of bacterias and also a infection 

transmission pathway in hospitals and health posts, and may constitute a threat to public health. The aim of 

this study was to verify if the ants present in a farmacy in the municipality of Alagoinhas-Bahia were carriers 

of pathogenic bacteria. The ants were collected manually using sterile cotton tweezers and pieces, as well as 

attractive honey baits, in July and October 2015. Microbiologial material from ants was grown in test tubes 

containing (Brain Heart Infusion) BHI broth and incubated in a greenhouseat 35 ° C for 24 hours. From the 

tubes, which showed bacterial growth, serial dilutions were performed, followed by streaking, in plates 

containing nutrient agar culture medium. Colonies of isolated bacteria were subjected to Gram staining assays 

and rapid identification biochemical tests. The ants collected for evaluation were stored in 70% alcohol until 

identification. Tapinoma melanocephalum and Pheidole sp1 were the only species found, being T. 

melanocephalum the most frequent. Gram-positive cocci belonging to the family Streptococcacea and 

Micrococcacea were detected. Through the current study it was demonstrated that the above mentioned ants 

can carry pathogenic bacteria and this poses risk of contamination to people and medicines. 
Keywords: uban pests, contamination, public healf. 

1. INTRODUÇÃO  

As formigas são insetos que obtiveram grande sucesso na ocupação do ambiente terrestre e estão 

geograficamente onipresentes [1]. São em geral oportunistas e na busca por alimento, circulam em 

muitos lugares comumente frequentados, incluindo ambientes onde são indesejáveis, tais como, 

escolas, hospitais e unidades de alimentação, provocando incômodos e estragos em suas estruturas 

[2-5].  
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Se por um lado são benéficas, quando contribuem para ciclagem de nutrientes, aeração do solo, 

polinização, dispersão de sementes e também por participar da cadeia alimentar [1, 6]. Por outro, 

das espécies adaptadas ao ambiente urbano, cerca de 20 a 30 podem ser consideradas pragas 

urbanas, por causar conflito com os interesses do homem [3, 4, 7]. Embora a ocorrência desses 

artrópodes seja restrita a poucas espécies, os prejuízos que causam podem ser grandes, 

principalmente quando nidificam em unidades de saúde, pois, podem se apresentar como 

veiculadoras de microrganismos patogênicos [8, 9]. 

As formigas são importantes carreadoras bactérianas e, portanto, atuam como um veículo na 

transmissão de infecções às pessoas. Podem passar por ambientes contaminados: lixo, cano de pias 

e esgoto. Ou mesmo em material humano: fezes, secreções e sangue. Podendo, dessa maneira, ter 

aderido ao seu corpo bactérias e disseminá-las para o ambiente, contaminando alimentos, 

instrumentos cirúrgicos; além de pessoas [4, 5, 7, 10]. 

De maneira geral, as infecções humanas podem ocorrer através da microbiota endógena; por 

contaminação cruzada ou por meio do ambiente, a microbiota exógena [2, 11, 12]. Em drogarias, 

há possibilidade de as pessoas serem infectadas por meio de contaminação cruzada e por microbiota 

exógena. A primeira poderá ocorrer durante a aplicação de medicamentos injetáveis, perfuração de 

orelha e aferição de glicemia capilar; a segunda, umas das formas seria pela ingestão de 

medicamentos contaminados. Nas caixas de medicamentos, as formigas encontram um ambiente 

propício para a formação de ninho [13]. Algumas espécies são, inclusive, atraídas por embalagens 

de medicamentos adocicados [12, 14, 15]. Se houver algum contaminado, aumenta-se o risco de 

infecção por ingestão ou injeção medicamentosa. 

Os clientes de uma drogaria, muitas vezes, são pacientes pré-hospitalizados e, ao receberem alta, 

saem diretamente para esses estabelecimentos em busca de medicamentos. Podendo, inclusive, se 

tratar de alguns da classe de antibióticos, usados para o tratamento de algum tipo de infecção. Os 

pacientes com doenças clínicas diversas e/ou de idade avanção são considerados o grupo de maior 

vulnerabilidade às infecções. Nesse contexto, deve-se ter atenção à questão da contaminação dos 

medicamentos em farmácias. Diversos estudos foram realizados sobre formigas urbanas em 

hospitais [10, 14, 16, 17- 20]. Sendo assim, o objetivo deste estudo foi verificar se formigas 

encontradas em uma drogaria no município de Alagoinhas-Bahia veiculam bactérias patogênicas.  

2. MATERIAL E MÉTODOS 

A coleta das formigas para as análises ocorreu nos meses de julho e outubro de 2015, em quatro 

recintos de uma drogaria, no município de Alagoinhas-Bahia: (1) depósito de medicamentos; (2) 

sala de aplicação de medicamentos injetáveis; (3) balcão de vendas e (4) perfumaria (estoque de 

mercadorias diversificadas). Dois procedimentos foram realizados para coletá-las: um destinado à 

indicação das espécies mais frequentes e outro para verificar a existência de bactérias veiculadas 

por elas. Para as coletas, utilizaram-se criotubos contendo isca de mel, com a finalidade de atraí-

las. Para a análise microbiológica, as coletas foram manuais com o uso de materiais estéreis [13, 

21, 22].  

Dez iscas foram distribuídas em cada setor, observando-se os pontos de maior movimentação de 

formigas: frestas na parede, próximos ao bebedouro e a pia. Após 3 horas de exposição das iscas, 

os criotubos foram recolhidos.  

A coleta manual foi baseada em Silva (2009) [22]. Após sondar os recintos da drograria, ao 

visualizar uma formiga, um pedaço de algodão de aproximadamente 5 cm de diâmetro era 

levemente tocado em seu dorso. Essa formiga, já contida, era retirada com o auxílio de uma pinça 

e acondicionada em criotubos. Nessas condições, foram coletadas três formigas por setor, 

totalizando 12 por período de coleta, uma por criotubo.  

Após a coleta, as formigas foram conduzidas à Universidade do Estado da Bahia, Campus II, 

para serem avaliadas. Inicialmente 100 μl de solução salina foram micropipetados em cada criotubo 

que continha apenas um espécime e transferidos para tubos de ensaio com 10 mL de caldo BHI 

(Brain Heart Infusion) [9]. Os tubos de BHI foram incubados em estufa a 35°C por 24h e, em 

seguida, aqueles que acusaram presença de bactérias (turvaram) foram submetidos a diluições 

seriadas por tês vezes 10-1; 10-2 e 10-3 mL. Posteriormente às diluições pretendidas, o material foi 
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semeado em placas contendo meio Ágar Nutriente, atráves do esgotamento por estrias, para a 

obtenção de colônias isoladas e então, incubadas em estufa a 37°C por 24h. 

A identificação das bactérias ocorreu por meio da técnica de coloração Gram e também por testes 

bioquímicos de identificação rápida, de acordo com as recomendações do fabricante [23]. A prova 

da catalase foi realizada com as bactérias gram positivas, para diferenciação entre estreptococos e 

estafilococos [15]. O teste de coagulase (aglutinação em latex) consistiu na utilização do kit 

“Staphylin” para diferenciação entre Staphylococcus aureus (formação de coágulo) e 

Staphylococcus coagulase negatico (SCN).  

Após análises microbiológicas, as formigas foram conservadas em álcool a 70%, até que fossem 

montadas e identificadas. A identificação das mesmas ocorreu no Laboratório de Zoologia, de 

acordo com Bolton (2003) [24], Bolton et al. (2007) [25] e Conceição et al. (2019) [26]. 

 
3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Apenas duas espécies de formigas foram encontradas nos ambientes: Pheidole sp1 (Myrmicinae) 

e Tapinoma melanocephalum (Dolichoderinae). Essas espécies variaram em frequências, mas T. 

melanocephalum foi a que ocorreu com maior frequência durante todo o período do estudo. Não 

houve uma diferença, em relação ao período de coleta, que se destacasse (Tabela 1). 

 
Tabela 1. Frequência de formigas por setor e período em uma drograria do Município de Alagoinhas-BA. 

Espécie 

  

Período/Frequência (F%) 

Jul Out Jul Out Jul Out Jul Out 

DM SA BV P 

Pheidole sp1 0 0 10 50 0 0 20 10 

Tapinoma melanocephalum 20 20 10 30 30 10 20 30 

DM- Déposito de medicamentos, SA- Sala de aplicação, BV-Balcão de venda, P-Perfumaria. 

 

Espécies do gênero Pheidole bem como de Tapinoma são as mais comumente encontradas em 

ambientes urbanos [5, 8, 14, 27]. Os ninhos de formigas urbanas, a exemplo, de Pheidole 

megacephala e T. melanocephalum, normalmente têm múltiplas rainhas, por isso tendem a dominar 

os habitats [28]. Além disso, as castas de rainhas possuem alta longevidade podendo viver de 2 a 4 

anos. O longo período de vida dessas formigas e a tendência de multiplicação de seus ninhos fazem 

delas dominantes em um ambiente, por longos períodos.   

De modo geral, as iscas foram dominadas por uma única espécie de formiga, T. 

melanocephalum, indicando que esta não permitiu que outras espécies se aproximassem. As 

formigas normalmente possuem agressividade interespecífica [29] e, quando existe dominância de 

somente uma espécie, a disseminação de bactérias é facilitada, devido ao livre deslocamento das 

operárias entre as várias repartições, contribuindo potencialmente para a contaminação do ambiente 

[30]. Além disso, esta espécie é adaptada ao ambiente urbano e comprovadamente veiculadora de 

microrganismos patogênicos em diversos ambientes [14, 31]. 

São muitos os estudos de inventários de formigas em ambientes urbanos, sobretudo em 

ambientes hospitalares, que apresentam T. melanocephalum ou Pheidole sp. como as principais 

espécies e/ou gênero amostrados [28, 32]. Vale salietar que a presença de formigas em um ambiente 

não significa necessariamente a falta limpeza, algumas espécies urbanas preferem locais 

higienizados e são, inclusive, atraídas por materiais estéreis [14].  

Do total de 24 espécimes de formigas coletadas para a análise microbiológica, nove (35,5%) 

apresentaram potencial veiculador de bactérias. Destes, 27,6% corresponderam a T. 

melanocephalum e apenas 7,9% a Pheidole sp. Os espécimes de T. melanocephalum coletados na 

maioria dos setores apresentaram microrganismos (Tabela 2). Esse potencial veiculador já foi 

comprovado por Campos-Farinha e Bueno (2004) [29] e outros autores [14, 31]. 
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Tabela 2 – Número de ocorrência de espécies de formigas impregnadas de bactérias em uma farmácia do 

município de Alagoinhas-BA em julho e outubro de 2015. 

 

Mês de 

coleta 

 

Formigas 

Nº de formigas impregnadas de bactérias/setor 

DM SA BV P 

 

Julho 

 

T. melanocephalum 

2 sp. 

 Microccocacea /S. 

aureus  

0 sp. 1 sp. 

Streptococcacea 

2 sp. 

Streptococcacea 

 

 

Outubro 

 

 

Pheidole sp1 

0 0 0 1 

Streptococcacea 

 

T. melanocephalum 

1 sp.  

Streptococcacea 

 

1 sp. 

Streptococcacea 

 

1 sp. 

Streptococcacea 

 

 

0 sp. 

DM-Déposito de medicamentos; SA- Sala de aplicação; BV- Balcão de vendas; P- Perfumaria; sp- espécies. 
 

Os ensaios microbiológicos revelaram a presença de bactérias da família Streptococcacea e 

Microccocacea veículadas às formigas. Todavia houve predominância da Streptococcacea em 

praticamente todos os setores da drogaria. A ocorrência de Microccocacea foi observada somente 

no déposito de medicamentos e no mês de julho. Desta, Staphylococcus aureus foi a única espécie 

observada (Tabela 2). 

A capacidade que as formigas têm para aderência de microrganismos aos seus corpos se deve à 

presença de pêlos nestas, à escultura da cutícula e a distribuição das glândulas exócrinas, que podem 

servir como uma forma de adesão e sobrevivência de microrganismos em seu tegumento. 

Entretanto, ainda não existem estudos relacionando a complexidade da morfologia externa das 

formigas com o índice de contaminação apresentado por elas [14].  

Bactérias da família Microccocacea compreendem os gêneros: Planococcus, Micrococcus, 

Stomatococcus e Staphylococcus [33]. Este último está entre os microrganismos que realizam 

simbiose com formigas, sendo um dos principais causadores de infecções hospitalares [4, 9, 14, 

34]. Podendo provocar infecções simples, tais como espinhas, foliculite simples, furúnculos, 

carbúnculos e impetigo; até as mais graves enfermidades: pneumonia, meningite, endocardite, 

síndrome do choque tóxico, septicemia, entre outras [33, 15]. 

As infecções por S. aureus ocorrem majoritariamente pelo comprometimento do sistema imune 

do hospedeiro, uso de dispositivos médicos e de procedimentos invasivos [22, 34]. Paralelo a isso, 

o gênero Streptococcus, formado por um grupo diverso de Cocos Gram-positivos, cuja 

identificação das espécies é muito complexa. Também é reconhecido por constituir-se de 

importantes espécies patogênicas: S. pyogenes, associada à formação de pus nas feridas; S. 

pneumoniae, causa a pneumonia; S. anginosus, abscessos cerebrais; S. bovis, câncer gastrointestinal 

e meningite; S. suis, síndrome do choque tóxico estreptocócico [35]. Dessa forma, a presença dessas 

bactérias na drogaria em questão, sobretudo no depósito de medicamentos, é um risco à saude para 

as pessoas, e cuidados preventivos devem ser tomados para evitar a contaminação dos 

medicamentos. 

 
4. CONCLUSÃO 

O estudo revelou a capacidade das formigas T. melanocephalum e Pheidole sp1 serem 

veiculadoras de bactérias na drogaria avaliada, sendo T. melanocephalum a espécie mais frequente 

e a que apresentou mais bactérias. A ocorrência dessas formigas na drogaria pode elevar o risco de 

contaminação por bactérias da família Microccocacea e Streptococcacea, o que demonstra a 

necessidade de mais estudos sobre o potencial das formigas como agentes disseminadores de 

patógenos causadores de doenças e maior atenção a esse aspecto na rotina de estabelecimentos. 
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