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Introducéo

A infecgdo do trato urinario (ITU) caracteriza-se pela presenca de micro-organismos, principalmente bactérias, e a
invasdo tissular em qualquer estrutura do trato urinério (urina, bexiga, rins), podendo levar a sérias complicacdes. A
ITU é aterceirainfeccdo mais comumente encontrada na populagéo, com umaincidéncia global anual estimada em 250
milhGes em paises em desenvolvimento. Ocorre em ambos 0s sexos e em todas as idades, produzindo consideravel
morbidade principalmente entre os individuos propensos a infec¢fes recorrentes. As ITU’s nos homens ocorrem nas
idades extremas (lactentes e idosos), enquanto nas mulheres, o nimero de casos aumenta com a idade. Estudos
mostram que pelo menos 5% das mulheres, 5 a 18 anos ja tiveram uma I TU. Os fatores de risco para | TU em mulheres
variam de acordo com a idade da paciente. Em meninas em idade escolar, 0s mais comuns sd0 as anormalidades
congénitas seguidas pelo inicio da vida sexual, no qual bactérias nefrogénicas migram para a area periuretral causando
ITU. Em mulheres menopausadas, os fatores de risco sdo atrofia vaginal, hipoestrogenismo, esvaziamento vesica
incompleto, higiene perineal inadequada, entre outros. A infecgdo urinaria & notadamente um problema comunitério
crescente de grande destague em nosso meio e seu manejo é geralmente empirico, baseado no espectro previsivel dos
agentes etioldgicos e seus padroes de suscetibilidade. Devido ao surgimento de resisténcia antimicrobiana entre os
uropatdgenos, a eficacia da terapia empirica foi afetada. Em Montes Claros’MG a suscetibilidade antimicrobiana entre
0s patdgenos envolvidos nas infecgdes do trato urinario € pouco investigada. Portanto, é importante obter informagdes
sobre as taxas de resisténcia antimicrobiana local para fornecer tratamento adequado as infecges comunitérias. Neste
estudo, investigamos o perfil microbiol6gico e os padrdes de susceptibilidade antimicrobiana de isolados de cultura de
urina entre pacientes ambulatoriais atendidos pelo laboratério de andlises clinicas de uma clinica escola da cidade de
Montes Claros— MG.

Objetivos

Caracterizar a prevaléncia de ITU em pacientes ambulatoriais, sua etiologia e avaliar o perfil de resisténcia aos agentes
antimicrobianos.

Material e Métodos

A pesquisa foi realizada no Nucleo de Atencdo & Salide e Préticas Profissionalizantes (NASPP) no periodo de janeiro a
dezembro de 2017, através de uma pesquisa histérico documental baseada nos laudos laboratoriais do setor de
microbiologia do Laboratério de Andlises Clinicas (LAC) do NASPP. Os critérios de inclusdo foram aqueles pacientes
de ambos os sexos, sem limite de idade, cor e classe socia. Foram excluidos pacientes cujos laudos ndo estavam
disponiveis. Apenas os dados indispensdveis ao estudo foram coletados dos prontu&rios e transcritos para um
formulé&rio individual elaborado especificamente para andlise desta pesquisa.

As andlises microbioldgicas foram realizadas conforme o Procedimento Operacional Padrao (POP) do laboratério do
NASPP. As amostras foram semeadas pelo método da alca calibrada, cultura quantitativa, no qual, um volume de 0,01
mL (10 ?L) era semeado em é&gar CLED (Cystine Lactose-Electrolyte-Deficient) e &gar MacConkey, incubacdo em
estufa bacterioldgica a temperatura de 35°C + 1°C por 24-48 horas. Quando necessé&rio, também foi redlizada a
bacterioscopia pela coloracdo de Gram. No periodo estudado foram analisadas todas as uroculturas realizadas no LAC,
adotando-se como critério de positividade a contagem de coldnias de um mesmo tipo, em nimero igual ou superior a
105 UFC/mL de urina. As colbnias foram identificadas seguindo as caracteristicas observadas de morfologia, tipo de
parede e série bioquimica apropriada. Utilizou-se 0 método qualitativo de disco-difuséo (técnica de Kirby-Bauer) para
andlise de susceptibilidade aos antimicrobianos.
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As variaveis quantitativas foram submetidas a uma analise estatistica com base epidemioldgica através da construcao
de tabelas, gréficos e frequéncias, utilizando-se o programa Statistical Package for the Social Science (SPSS®), versdo
20.0 para Windows®. Variaveis discretas foram expressas como frequéncias e porcentagens.

Os dados aqui apresentados foram extraidos dos resultados finais da pesguisa de Iniciacdo Cientifica do Programa
Institucional de Iniciagdo Cientifica Voluntaria da Universidade Estadual de Montes Claros (UNIMONTES) do ano de
2017.

A pesquisa seguiu a resolucéo 466/2012 do Ministério da Salde e foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa sob
ndmero de registro 2.449.563.

Resultados

Foram anaisadas 153 culturas de urina, das quais 38 (24,8%) eram positivas, com predominio do sexo feminino
(94,7%) e com idade entre 41 e 64 anos (44,7%). O agente etiol6gico mais frequente foi E. coli (68,4%), seguido por
Enterobacter sp. (13,2%) e Saphylococcus sp (7,9%). ldentificou-se alta taxa de resisténcia de E. coli a alguns
antibidticos de escolha para o tratamento da ITU, como tetraciclina (54,54%), écido nalidixico (52,17%), cefalexina
(50%), ampicilina (45,45%), sulfazotrin (42,1%) e ciprofloxacina (31,8%). Os maiores indices de resisténcia, tanto
para E. coli quanto para os demais agentes, foram atribuidos a ampicilina e tetraciclina.

Conclusao.

O presente estudo evidencia que a prevaléncia de ITU e os micro-organismos envolvidos variam de acordo com o
género e idade dos pacientes. Apesar disso, E. coli é notadamente o patégeno bacteriano mais frequente nas infeccdes
do trato urinario dos pacientes ambulatoriais investigados. A presenca de uropatdgenos resistentes a antibidticos
evidenciados neste estudo demonstra a necessidade de conhecer a realidade de cada regi&o, contribuindo para a escolha
antibidtica empirica segura e eficaz, especialmente quando nédo é possivel realizar cultura e teste de susceptibilidade
antimicrobiana. Como a resisténcia a medicamentos € um processo em evolucdo, estudos de vigilancia e
monitoramento de rotina séo conduzidos continuamente para fornecer aos médicos o conhecimento sobre o tratamento
empirico mais eficaz das I TUs, devendo sempre pensar na sensibilidade ao farmaco associada ao menor efeito colateral
para o paciente.
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