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Resumo

Os primeiros casos de infec¢cdo por MRSA na comunidade foram relatados na década de 80
em grupos populacionais especificos, como usuarios de droga intravenosa, residentes em

instituicdes de salde e pacientes com frequente contato com servicos de saude. O presente

1.Académica de Medicina, FMC, gabrielabarbosa20161@hotmail.com
2.Professor de Fisiologia e Farmacologia, Medicina, FMC - Campos dos Goytacazes,

mdlemos@oi.com.br

3.Professor de Fisiologia e Farmacologia, Medicina, FMC - Campos dos Goytacazes,
anderson.teixeira@fmc.br

4. Académica de Farmécia, UFF, valleamanda@id.uff.br

5. Professor Associado de Biologia Celular e Molecular, UFF-RJ, faalves@gmail.com

ISSN: 2446-6778 — REINPEC - Péaginas 252 de 317


mailto:anderson.teixeira@fmc.br
mailto:valleamanda@id.uff.br

estudo visa descrever a prevaléncia de colonizacdo nasal por MRSA em estudantes de
medicina de Campos dos Goytacazes, Rio de Janeiro. Um nimero total de 148 alunos de
medicina do 1°, 2°, 3° e 4° periodos foi abordado para coleta de swabs nasais, no periodo de
fevereiro a dezembro de 2019. Este material foi semeado em meio 4gar manitol e submetido
ao teste de catalase e de coagulase para caracterizacdo fenotipica deste patdgeno.
Observou-se uma prevaléncia menor de colonizagdo nos periodos iniciais (1° e 2° periodos),

aumentando gradativamente nos periodos subsequentes (3° e 4° periodos).

Palavras-chave: Staphylococcus aureus resistente, MRSA, teste de catalase e coagulase,

caracterizacao fenotipica, prevaléncia

Abstract

The first cases of community-based MRSA infection were reported in the 1980s in specific
population groups, such as intravenous drug users, health facility residents, and patients with
frequent contact with health services. This study aims to describe the prevalence of nasal
colonization by MRSA in medical students from Campos dos Goytacazes, Rio de Janeiro. A
total 148 of 1st, 2nd, 3rd and 4th period medical students were approached for nasal swab
collection from February to December 2019. This material was seeded onto mannitol agar
plates and submitted to the catalase and coagulase test for phenotypic characterization of
this pathogen. A lower prevalence of colonization was observed in the early periods (1st and

2nd periods) increasing gradually in subsequent periods (3rd and 4th periods).

Keywords: Resistant Staphylococcus aureus, MRSA, catalalase and coagulase test,

phenotypic characterization, prevalence

1. INTRODUCAO

O Staphylococcus aureus pertence ao género Staphylococcus, familia
Micrococcaceae, sendo o patdgeno mais importante entre os estafilococos. Trata-se de um
constituinte da microbiota humana, podendo ser isolado de mdltiplos sitios corporais, sendo
as narinas anteriores o local de colonizacdo mais frequente (KLUYTMANS, WERTHEIM,
2005).
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A associagao de Staphylococcus aureus com a formag&o de abscessos e sepse foi
elucidada no distante final do século XVII. Contudo, essa bactéria se mantém como um
patbgeno ameacador em humanos, incluindo infec¢cdes dos ambientes hospitalares e
comunitarios (LINDSAY, HOLDEN, 2004). Estudos que caracterizam as cepas circulantes
em ambientes especificos clarificam o entendimento dos mecanismos de transmissao e
auxiliam no controle deste patdgeno, uma vez que a transmissdo pode ocorrer por rotas
distintas, incluindo fomites, maos de profissionais de salde, coriza nasal e, principalmente,
através do contato entre individuos apresentando lesGes abertas infectadas (MA et. al.,
2005). Por essa transmissao facilitada e dos inevitaveis fatores de risco, a erradicacao total

das infec¢Bes hospitalares estafilocécicas é dificultada.

Os estudos genéticos mostram que a plasticidade do genoma bacteriano tem
possibilitado a facil adaptacdo de S. aureus a nichos ecolégicos diversos (ENRIGHT et. al.,
2000), principalmente gerada pela pressdo seletiva imposta pelo uso de antibibticos,
resultando na aquisicdo e manifestacdo do fator genético de resisténcia a meticilina, tendo
sua mobilidade mediada por um elemento mével de transferéncia génica (BERGLUND,
2005). Abordagens moleculares tém elucidado importantes caracteristicas epidemioldgicas
de S. aureus (FITZGERALD et. al., 2003). Esses dados tém sido utilizados também para
avaliacOes da relacdo genética entre os isolados de S. aureus, possibilitando tragcar um perfil
da disseminacao das infeccdes estafilococicas (SATTLER et. al, 2002; ROBINSON,
ENRIGHT, 2004).

Cerca de 20 a 40% da populacdo humana é portadora nasal de S. aureus
(ROBINSON, ENRIGHT, 2004; SIVARAMAN et. al., 2008) e acredita-se que 0s mecanismos
envolvidos na determinacdo do estado de portador de S. aureus sejam multifatoriais,
envolvendo caracteristicas genéticas do hospedeiro, fatores bacterianos e ambientais
(SIVARAMAN et. al., 2008; BERNARD et. al., 2004). A coloniza¢do nasal € um evento
dindmico que pode ocorrer logo apds o nascimento e durante toda a vida, favorecendo
episodios de infeccdo. Varios estudos tém estabelecido uma relacédo causal entre portadores
nasais de S. aureus e subsequente desenvolvimento de infecgcdes estafilocécicas,
demonstrando, na maioria das vezes, que a cepa invasiva é a mesma cepa colonizadora
(BERNARD et. al., 2004).

Tragos comportamentais que favorecem um estrito contato fisico combinado com
guantidades significativas de antibiéticos para o tratamento destas infec¢gbes, tem tornado os

hospitais, ambientes de selecdo e amplificacao de patégenos resistentes (LU et.al., 2004).
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Na década de 80, os primeiros casos de infeccdo por MRSA na comunidade foram
relatados em grupos populacionais especificos, como usuarios de droga intravenosa,
residentes em instituicdbes de saude e pacientes com frequente contato com servigos de
saude. Embora estas infec¢cdes tenham ocorrido na comunidade, foram consideradas
infeccdes associadas a assisténcia a saude, devido a presenca dos fatores de risco para a
aquisicdo de MRSA (SARAVOLATZ et. al., 1982). Entretanto, no inicio da década de 90,
novas cepas de MRSA foram isoladas de individuos aborigenes de comunidades remotas
da Australia, sem os conhecidos fatores de risco para aquisicdo de MRSA, sendo
denominadas de CA-MRSA (community-associated methicillin-resistant Staphylococcus
aureus) (UDO et. al.,, 1993). A mudanca epidemiolégica do MRSA tornou-se evidente
guando infeccdes associadas a este patdgeno comegaram a ocorrer em criangas,
adolescentes e estudantes. Estes isolados tém sido recuperados de diversos sitios de
infeccdo ou colonizacdo, frequentemente associados a surtos esporadicos em grupos
especificos, tais como populacbes indigenas, individuos encarcerados, moradores de
abrigos, homens que fazem sexo com homens, militares, participantes de esportes coletivos
e criancas que frequentam creches (GORWITZ et. al., 2008; BOYCE, 1998). O fator em
comum destes grupos reside na alta intensidade de contato fisico e condigfes precérias de
higiene, que podem ampliar a transmissdo do patégeno na comunidade (NGUYEN et. al.,
2005).

A maioria das manifestagdes clinicas relacionadas com CA-MRSA séo infec¢des de
pele e subcutanea. No entanto, algumas amostras de CA-MRSA parecem ser
particularmente virulentas, sendo causadoras de infeccdes degenerativas de tecido, como
fasceite necrosante, que pode evoluir para uma forma fulminante, como sepse grave e
pneumonia necrosante, condicdes estas que eram raramente vistas antes da emergéncia de
cepas de CA-MRSA (BOYLE-VAVRA, DAUM, 2007; CHAMBERS, DELEO, 2009).

Nos ultimos anos, a infeccdo por CA-MRSA tem emergido como um desafio na
populacdo jovem, dada as prevaléncias aumentadas de infec¢cdes nesta populacdo e as
significativas taxas de morbimortalidade. No Brasil ha poucos dados sobre a prevaléncia de
CA-MRSA em todo o pais (LAMARO-CARDOSO et. al., 2007; ROZENBAUM et. al., 2009).
Desta forma, este trabalho visa descrever a prevaléncia de coloniza¢cdo nasal por MRSA em

estudantes de medicina em Campos dos Goytacazes, Rio de Janeiro.

2. METODO
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2.1 Selecdo de Individuos e Amostras:

Trata-se de estudo de corte transversal realizado entre estudantes de medicina da
Faculdade de Medicina de Campos dos Goytacazes-FMC. A escolha do curso se prendeu
ao fato de que os estudantes de Medicina frequentam durante sua formacgado académica

ambientes hospitalares e laboratoriais.

Um numero total de 148 alunos foi abordado para coleta de swabs nasais, no
periodo de fevereiro de 2019 a dezembro de 2019. A participacdo na pesquisa foi
voluntaria, oferecida ao individuo antes de qualquer procedimento de estudo, aplicado a
Plataforma Brasil seguindo os padrdes e critérios definidos pelo Comité de Etica em Seres
Humanos da Faculdade de Medicina de Campos dos Goytacazes e aprovado pela mesma,
parecer numero: 3.794.051. ApGs a leitura do termo de consentimento livre e esclarecido
para cada individuo, a discussao das duvidas, a concordancia na participacdo no estudo e a
assinatura do mesmo em duas vias, foi aplicado um questionario para pesquisa de dados

epidemioldgicos e clinicos associados ao risco de colonizagao por MRSA.

Posteriormente ao preenchimento do questionario do estudo, foi efetuado a coleta de
material para pesquisa de MRSA. Tal coleta foi realizada por rotagdo de swab seco e estéril
no vestibulo anterior das duas narinas, com énfase no processo de colonizacdo. Este
material foi semeado em meio 4gar manitol salgado e cultivado a 37°C por 24h. Tipicas
colénias de S. aureus foram submetidas ao teste de catalase e de coagulase para

confirmacao deste patégeno.

Para as analises microbiolégicas e estatisticas foi utilizada infraestrutura do
Laboratério de Epidemiologia Molecular e Biotecnologia (LEMB-LURA) - Universidade
Federal Fluminense (UFF).

3. RESULTADOS

A populacdo estudada constou de 148 amostras de alunos regularmente
matriculados na Faculdade de Medicina de Campos com idade média de 20 anos. No total
de voluntarios 29,72% eram alunos do sexo masculino e 70,28% do sexo feminino. Seis
amostras foram descartadas, visto que esses voluntarios se encontravam em uso de
antibiéticos. Trinta e trés alunos (22,30%) relataram morar com outros profissionais de

saude.
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As culturas foram submetidas a testes confirmatérios de catalase e coagulase. A
prevaléncia de S. aureus foi de 25,67% encontrada em 38 amostras positivas (Tabela 1).

Foram descartados seis alunos porque estavam em uso de antibiéticos por via oral.

Os estudantes encontravam-se distribuidos em quatro periodos académicos. No
primeiro periodo os estudantes desenvolviam atividades somente em laboratérios. A partir
do quarto periodo, os estagios hospitalares eram frequentes onde os estudantes

desenvolviam atividades tanto na atengao primaria quanto na rede hospitalar.

DIA DA COLETA IDENTIFICACAO TESTE DO MANITOL
06F1P Positivo
24F1P Positivo

30.10.2019
11F1P Positivo
23M1P Positivo
31F2P Positivo
60M2P Positivo
12M2P Positivo

04.11.2019 16F2P Positivo
52F2P Positivo
45M2P Positivo
21M2P Positivo
33F3P Positivo
32F3P Positivo
39F2P Positivo

11.11.2019 40M3P Positivo
08F3P Positivo
28M2P Positivo
G1F3P Positivo
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42F3P Positivo
30F3P Positivo
48F3P Positivo
62F4P Positivo
01M11P Positivo
26F3P Positivo
26.11.2019

24F3P Positivo
12F3P Positivo
15M3P Positivo
02F2P Positivo
06F11P Positivo
2F4P Positivo
24M4P Positivo
08F4P Positivo
55F4P Positivo
02.12.2019 10F10P Positivo
08F10P Positivo
15M4P Positivo
16F4P Positivo
23M4P Positivo

Tabela 1. Distribuicado do perfil e prevaléncia de colonizacdo nos 1°, 2°, 3° e 4° periodos de
medicina da FMC

4. DISCUSSAO

Na maioria das vezes, a colonizagao por S. aureus € assintomatica e possui grande
importancia clinica, sendo considerado fator de risco para o desenvolvimento de infecgcbes
em diferentes grupos. Quando se trata de alunos do curso de medicina, que podem

transmitir as cepas pelas maos contaminadas ou mesmo por disseminagao aérea, isto se
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torna ainda mais preocupante. O predominio de colonizagcdo da cavidade nasal por S.
aureus vem corroborar o que tem sido descrito na literatura (ROBINSON, ENRIGHT, 2001,
SIVARAMAN et. al., 2008), sendo a cavidade nasal a mais propicia para detecgdo e
isolamento desse microrganismo patogénico. Neste estudo procuramos identificar o perfil de
colonizagao por S. aureus na cavidade nasal de alunos de medicina nos periodos iniciais do
curso. Observou-se uma prevaléncia menor (10,1%) de colonizagéo nos periodos iniciais (1°
e 2° periodos) aumentando gradativamente (15,5%) nos periodos subsequentes (3° e 4°

periodos).

Essa pesquisa vem demonstrar a importancia da colonizagdo de S. aureus nas vias
aéreas superiores na transmissdo e aquisicdo de microrganismos patogénicos. E de
extrema importancia que os estudantes compreendam a importancia de técnicas de controle
a infeccao hospitalar e a vigilancia epidemioldgica da ocorréncia de cepas de S. aureus,

bem como o perfil de susceptibilidade dos agentes isolados.

Tais observagdes sido essenciais para o estabelecimento de medidas preventivas e
terapéuticas de forma a controlar o surgimento de infec¢des originadas por cepas que

apresentem multirresisténcia aos antimicrobianos de escolha.

5. CONCLUSAO

O desenvolvimento do presente trabalho possibilitou uma andlise descritiva quanto a
contaminacdo de estudantes de medicina principalmente dos periodos com maior contato

com ambientes hospitalares (3° e 4° periodos).

De um modo geral, conclui-se que diante dos resultados sao necessarias campanhas
e discussdes académicas com os estudantes de forma a conscientizar da importancia de
técnicas de controle a infecgao hospitalar e a vigilancia epidemiolégica, incluindo a lavagem
das maos entre cada procedimento, visando a prevenc¢do da disseminagdo de cepas de S.

aureus, além de determinar o perfil de susceptibilidade dos agentes isolados.
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