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RESUMO

PERFIL DA FLORA BACTERIANA ENVOLVIDA EM INFECCOES URINARIAS SINTOMATICAS EM
GESTANTES E SUA SENSIBILIDADE AOS ANTIMICROBIANOS

Introducao: A colonizagao bacteriana no trato urinario € a complicagao mais prevalente e a principal causa de
sepse durante a gestacéo, associando-se a prematuridade, baixo peso ao nascer e ébito perinatal. Em quadros
sintomaticos, o tratamento deve ser imediato com o objetivo de ndo comprometer o desfecho obstétrico. O
tratamento empirico deve levar em conta a seguranga da droga na gestacéo, a flora mais comumente envolvida
e seu perfil de resisténcia aos antimicrobianos. A sensibilidade bacteriana aos antibiéticos sofre importante
influéncia geogréfica e temporal tornando necessario seu mapeamento periddico. Objetivos: Identificar a flora
bacteriana isolada em amostras urinarias de gestantes com infeccé@o urinéria sintomatica e analisar seu perfil de
sensibilidade aos antibiéticos mais usuais. Métodos: Estudo transversal, retrospectivo e descritivo analisando as
uroculturas de gestantes com sintomas urinérios atendidas em uma maternidade publica entre julho de 2020 a
julho de 2021. Os resultados estdo expressos em percentuais. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica sob o CAAE:52433021.1.0000.5544 parecer
n5.077.285. Resultados: Foram analisadas 1034 uroculturas, destas, 11,22% revelaram um crescimento
bacteriano 2100.000UFC/ml de Unico patégeno. Em 67,86% das culturas positivas se observou o crescimento
de bactérias Gram negativas. Os microrganismos mais isolados foram a E coli (41,37%) seguido do
Streptococcus agalactiae (19,82%) e da Klebsiella pneumoniae (12,93%). Das cepas de E coli, 100% se
mostraram resistentes a Amoxicilina; 88,89% a Cefalotina; 81,49% a Ampicilina; 35,49% ao Trimetropim-
Sulfametoxazol; 25,0% a Norfloxacina; 22,82% ao Ciprofloxacino e 20%, a Levofloxacina. A Ampicilina
Sulbactam, Cefalexina, Cefazolina, Cefuroxima e Nitrofurantoina apresentaram uma resisténcia de 16,70%. A
associagdo Amoxicilina-Acido Clavulanico se relacionou com uma resisténcia de 12,5%. A Cefepima n&o inibiu o
crescimento desse microrganismo em 10,0% das placas, o Ceftriaxone em 9,68% e a Ceftazidima em 9,52%.
N&o se observou resisténcia ao Imipenem, Aztreonam e Meropenem. Todas as cepas de Klebsiella isoladas se
mostraram resistentes a Ampicilina, Ampicilina-Sulbactam e a Cefalotina. Esse microrganismo também se
mostrou resistente em 66,76% das culturas a Cefuroxima; 33,33% a Piperacilina — Tazobactam; 25,0% ao
Trimetroprim — Sulfametoxazol; 22,2% a Amoxicilina- Acido Clavulanico e 16,66% & Nitrofurantoina. Nenhuma
cepa de Klebsiella foi resistente a Amicacina, Imipenem, Aztreonam, Ceftriaxone, Cefepima e Cefazidima. Nao
foi realizado antibiograma nos casos de crescimento de Streptococcus. Conclus@o: Este estudo comprova a
E.coli como o microrganismo mais prevalente e uma significativa participacdo de Streptococcus, o que indica a
profilaxia da sepse neonatal. Entre os antimicrobianos testados nessa amostra, os mais adequados para o
tratamento empirico seriam a Amoxicilina-Acido Clavulanico e a Nitrofurantoina, sendo que esse deve ser
evitada no terceiro trimestre. As cefalosporinas de 32 geragdo sdo as mais apropriadas nas infecgdes
parenquimatosas. Este estudo ratifica a importancia da coleta prévia de amostra urinaria para cultura, a fim de
nortear a escolha de uma nova droga no caso de falha terapéutica. A utilizagéo criteriosa dos antimicrobianos é

vital para a preservagao da sensibilidade dessas drogas.
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