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RESUMO

Introducédo: As infeccdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) representam,
atualmente, um dos desafios mais relevantes de saude publica no Brasil e no
mundo, em decorréncia do aumento da resisténcia bacteriana. No ambiente
hospitalar, principalmente nas Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), a colonizagéo
por micro-organismos multirresistentes, tais como Staphylococcus aureus resistente
a meticilina (MRSA), é tendencial, devido a baixa vulnerabilidade intrinseca dos
pacientes enfermos desse setor e aos principais fatores de risco comumente
expostos, como a utilizacdo de dispositivos invasivos e a indiscriminada terapia
antimicrobiana. Objetivo: Relatar a ocorréncia de Staphylococcus aureus resistente a
meticilina em pacientes das unidades de terapia intensiva no Brasil, assim como,

avaliar seus fatores de risco relacionados aos pacientes internados nesses setores,
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demonstrando a sua importancia como patdogeno nosocomial e reforcando o
conhecimento acerca das medidas de monitoramento e controle para prevencao da
disseminacao dessas cepas no ambiente hospitalar. Metodologia: Este artigo € uma
revisdo bibliografica de carater narrativo, no qual os dados foram coletados nas
bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Scientific Electronic Library Online (SCIELO), National Library of Medicine
(PUBMED), Google Académico e o SciVerse Science Direct (Elsevier), no periodo
de janeiro a outubro de 2020, tendo sido selecionados artigos publicados entre os
anos de 2009 e 2020, em portugués e inglés. Resultados: Foram selecionados ao
todo 50 artigos. No Brasil os relatos das ocorréncias MRSA se concentraram nas
regides Sul e Sudeste do pais. Os fatores de risco comumente associados foram a
realizacdo de procedimentos invasivos, a gravidade das patologias de base, baixa
adesdo a higienizacdo das maos, bem como a uso indiscriminado de
antimicrobianos. Como consequéncia do uso imoderado, a eficacia terapéutica
desses farmacos tem reduzido, implicando no tempo e numero de internacdo do
paciente, e no aumento das taxas de morbidade e mortalidade de pacientes
internados em UTIs. Com o propésito do controle desse agravo, estratégias
administrativas e ac6es educativas, como higienizacao correta e frequente das maos
dos profissionais de saude e colaboradores, implementacdo de vigilancia
epidemiologica e protocolos de cultura de vigilancia ativa sdo fundamentais a
seguranca do paciente.

Palavras-chave: Staphylococcus aureus, Staphylococcus aureus resistente a

meticilina, MRSA, Infeccao hospitalar, Unidades de terapia intensiva.
1. INTRODUCAO

As Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) representam um
importante desafio de saude publica em todo 0 mundo. Sdo infec¢bes adquiridas
durante a prestacéo dos cuidados e procedimentos de saude invasivos em hospitais
e ambientes extra hospitalares, aos seus usuarios, desde a atencao basica a alta

complexidade e reabilitacdo, prolongando o tempo de internagéo, elevagcdo dos
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custos assistenciais e das taxas de mortalidade e morbidade, aumento da
resisténcia microbiana e, consequentemente, reducdo da qualidade de vida do
paciente (CRUZ; SILVA; MAGALHAES, 2018).

As IRAS podem ser causadas tanto por micro-organismos presentes na prépria
microbiota endogena do paciente, quanto por fonte exdgena. O contato do paciente
com a microbiota do ambiente hospitalar, como os utensilios e equipamentos
utilizados nos procedimentos de salde, ou com os profissionais de saude portadores
ou contaminados, em especial através das maos destes, podem servir como
reservatorios de micro-organismos patogénicos afetando, principalmente, o0s
individuos imunossuprimidos e imunodeprimidos (PEREIRA, B. et al., 2019). No
Brasil, entre os pacientes internados em uma unidade de saude, 15% desenvolvem
algum tipo de infecdo relacionada a assisténcia a saude (PEREIRA, et al., 2016), a
qgual é responséavel por uma taxa de mortalidade que varia de 9 a 58% (SOARES et
al., 2017). Entre os micro-organismos mais comumente relacionados com as IRAS
estdo a Escherichia coli, Enterococcus sp, Klebsiella sp, Acinetobacter spp e
Staphylococcus sp, sobretudo Staphylococcus aureus (BASTOS et al.,, 2020;
MENEZES et al., 2018; PIMENTA, 2016).

O Staphylococcus aureus € uma bactéria oportunista residente da microbiota normal
de cerca de 30% da populacdo mundial, estando presente em diversos sitios
anatbmicos, em particular da pele e mucosas nasais (TONG et al., 2015).
Entretanto, em condicfes nas quais ocorrem a ruptura da integridade da barreira
cutanea, a exemplo dos traumas, procedimentos invasivos ou uma debilitacdo do
sistema imunol6gico, o S. aureus passa a ser o causador habitual de infec¢des
cutaneas, podendo se estender para o tecido subcutaneo e se alastrar pelo corpo,
ocasionando doengas invasivas como bacteremias, abscessos, endocardites,
pneumonia e osteomielites (DUARTE et al., 2018). Além disso, € o agente etioldgico
de maior prevaléncia associado as infeccbes adquiridas no ambiente hospitalar,
sobretudo no setor de unidade de terapia intensiva (ALFOUZAN; DHAR; UDO,
2017).
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Devido ao perfil de resisténcia antimicrobiana e sua elevada viruléncia, o S. aureus
tornou-se um dos micro-organismos de maior importancia médica quando se trata de
infeccbes hospitalares e comunitarias (IFA, 2019). Essa capacidade de interferir no
mecanismo de acao do antibiético lhe confere, em mais de 50% dos casos, o papel
do principal patégeno no contexto das infec¢des relacionadas a assisténcia a saude,
com evolucdo para Obito em mais de 16% dos pacientes (CAMILO; PEDER; SILVA,
2016).

Estima-se que todos os anos, em todo o mundo, cerca de 1,4 milhdes de doentes
sao afetados por infeccdes relacionadas a assisténcia a saude. Segundo relatérios
publicados pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a ocorréncia desse agravo
independe dos niveis de desenvolvimento socioeconémico e humano de um dado
pais, ou seja, mesmo que haja melhores politicas e praticas em relacdo aos
processos de prestacdo de assisténcia a saude tanto em paises desenvolvidos,
guanto em desenvolvimento, necessitam de orientacdes para melhor investir seus
recursos nos cuidados a saude (SOUSA et al., 2016). No Brasil, em detrimento da
auséncia de bancos de dados organizados de forma precisa e sistematizada, que
traduzam em termos quantitativos a real prevaléncia de infecces nosocomiais em
unidades de terapia intensiva, ndo ha& conhecimento relevante da avaliacdo
dimensional desses micro-organismos no ambito hospitalar e da importancia desse

agravo para a seguranca do paciente (LIMA et al., 2015).

Frente aos altos indices de morbidade e mortalidade, e a elevada frequéncia de S.
aureus multirresistentes associado as IRAS, o presente estudo tem por objetivo
relatar a ocorréncia de Staphylococcus aureus resistente a meticilina em pacientes
das unidades de terapia intensiva no Brasil, assim como, avaliar seus fatores de
risco relacionados aos pacientes internados nesses setores, demonstrando a sua
importancia como patdogeno nosocomial e acrescentando conhecimento acerca das
medidas de monitoramento e controle para prevencdo da disseminacdo dessas

cepas no ambiente hospitalar.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1 UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTI)

As Unidades de Terapia Intensiva existentes nos hospitais sdo areas criticas
destinadas ao atendimento de pacientes graves ou de risco, instaveis
hemodinamicamente, que necessitam de recursos tecnoldgicos necessarios ao
diagnostico e atencdo profissional especializada, da monitoracdo e vigilancia
continua de suas condic¢des vitais e de cuidados complexos que exigem assisténcia
permanente. Por necessitarem de complexos procedimentos e intervencdes
terapéuticas, esses pacientes ficam mais vulneraveis a contrair uma infeccéo
hospitalar quando submetidos aos cuidados em saude, gerando condicbes
favoraveis ao aparecimento de eventos adversos, que colocam em risco a

seguranca e a vida do paciente (CRUZ et al., 2018).

A probabilidade de desenvolvimento de uma infec¢cdo hospitalar e de sua gravidade
nesse setor é de 5 a 10 vezes maior do que nos demais setores da unidade de
saude. Devido aos fatores de risco aos quais 0s pacientes internados em um setor
de UTI estdo expostos, cerca de 10 a 30% desses individuos podem ser acometidos
por algum tipo de infeccdo hospitalar, acarretando uma taxa de mortalidade entre 10
e 80% (FRANCA; FREITAS, 2019).

Esse setor é dividido em diferentes categorias, sendo estas: Adulto, destinada a
pacientes com idade igual ou superior a 18 anos; Pediatrica, reservada a pacientes
com idade de 29 dias a 14 ou 18 anos; Pediatrica Mista, destinada a pacientes
recém-nascidos; Neonatal, designada a pacientes com idade entre 0 e 28 dias e as
UTls Especializadas, reservadas a pacientes selecionados por tipo de doenca ou
intervencdo, dentre as quais destacam-se: Cardiologica, CirGrgica e Neuroldgica. E
constituida por uma equipe profissional de médicos, enfermeiros, fisioterapeutas,

nutricionistas, psicologos, entre outros (BRASIL, 2010).
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Com o objetivo de estabelecer o0s requisitos minimos necessarios para o0
funcionamento das Unidades de Terapia Intensiva e a redu¢cdo maxima dos riscos a
todos os envolvidos no ambiente hospitalar, desde os pacientes aos profissionais de
saude, o Ministério da Saude, por intermédio da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), estabeleceu a resolugcédo n° 7, de 24 de fevereiro de 2010, onde
as UTls, sejam elas publicas ou privadas, civis ou militares, devem cumprir 0s
requisitos minimos dispostos no regulamento. A mesma visa esclarecer informacgdes
quanto a infraestrutura fisica de uma UTI, a privacidade, conforto e seguranca dos
pacientes (BRASIL, 2010).

A quantidade de leitos de UTI nos hospitais depende das caracteristicas de porte e
demanda que cada hospital necessita. Contudo no Brasil, os leitos destinados a
esse tipo de &rea critica ndo ultrapassam os 2%, em contrapartida, apesar da pouca
disponibilidade, ainda € o setor hospitalar com as maiores taxas de infecdo (25%) e
mortalidade (CATAO et al., 2013).

2.2 RESISTENCIA ANTIMICROBIANA

A descoberta da penicilina em 1928, por Alexander Fleming, foi um grande achado
para a saude publica. Apesar disso, as doencas infecciosas continuam a ser um
grande problema para a humanidade, causando inUmeras mortes todos os anos,
pois a partir dessa descoberta deu-se inicio a um grande problema: a resisténcia
microbiana (SILVA; AQUINO, 2018).

O achado da resisténcia do S. aureus a penicilina, nos anos 60, levou ao
desenvolvimento do antimicrobiano beta-lactdmico meticilina, que, ao ligar-se as
proteinas ligadoras de penicilina (PBPs — Penicillin-binding proteins), coibem a
sintese da parede celular, desencadeando, assim, a lise bacteriana. Entretanto,
apos um periodo foi-se verificado o desenvolvimento da resisténcia dessa bactéria
pela meticilina, por meio da expressdao do gene mecA, o qual codifica a PBP,
alterando-a de modo a reduzir a sua afinidade as drogas beta-lactamicas. Dessa

forma, a biossintese da parede celular ndo é afetada e a bactéria resiste a agdo do
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antibiético beta-lactamico, dando origem a cepas resistentes denominadas de
Staphylococcus aureus meticilina resistente (MRSA — Methicillin Resistant S. aureus)
(WATKINS; HOLUBAR; DAVID, 2019).

A resisténcia antimicrobiana € um processo natural pelo qual os micro-organismos
sofrem ao responder a pressédo seletiva realizada pelo uso de antibidticos, que, em
consequéncia do seu uso indiscriminado, tem ocorrido com maior rapidez. Como
resultado disso, pode-se citar a eficicia reduzida do tratamento e maior duracdo da
infeccdo, aumento dos casos de hospitalizacdo e repercussdes clinicas e
econdmicas em razdo do aumento das taxas de morbidade e mortalidade decorrente
da demora em fornecer tratamentos eficazes contra infec¢des por cepas resistentes.
Dentre os fatores relacionados ao uso indevido, tém-se a prescricdo erronea do
farmaco, principalmente por diagndstico impreciso; a terapéutica incorreta; aumento
da prescricdo de antimicrobianos; o uso inadequado, tanto pelo ndo cumprimento do
intervalo de tempo entre as doses, quanto pela interrup¢cdo do tratamento pelos
pacientes; e a automedicacdo. Com isso a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
juntamente com outras organizacdes relacionadas a saude, reconhece que a
problematica da resisténcia antimicrobiana é uma ameaca crescente para a saude
publica mundialmente e admitem a importancia de desenvolver sistemas de

vigilancia e controle dessa questdo (LOUREIRO et al., 2016).

As cepas de MRSA, inicialmente associadas estritamente ao ambiente hospitalar,
passaram a ser detectadas na comunidade, em individuos saudaveis, em casos de
infecgcbes de pele e subcutdnea como foliculites, erisipelas e furinculo, sem alguma
relacdo com o meio hospitalar. Para defini-las como MRSA adquirida na comunidade
(CA-MRSA), é necessario que os individuos acometidos ndo tenham fatores de risco
para MRSA nosocomial — procedimentos cirdrgicos invasivos, internamento prévio
ou uso de cateter venoso por tempo prolongado — ou terem sido admitidos no
hospital em um periodo de tempo inferior a 48 horas, evitando assim o falso
diagnostico de infeccdo por MRSA hospitalar (HA-MRSA) e de identificacdo
laboratorial (GURUNG; MAHARJAN; CHHETRI, 2020; SIQUEIRA et al., 2018). Outra
diferenca entre a CA-MRSA e a HA-MRSA esta relacionada com a
RC: 66829
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antimicrobianoterapia, pois a cepa MRSA associada a comunidade apresenta
resisténcia somente a meticilina e demais beta-lactamicos, enquanto a MRSA
hospitalar pode se apresentar resistente a outras drogas, a citar: clindamicina,

eritromicina, tetraciclina e gentamicina (FREITAS et al., 2016).

Grande parte dos antimicrobianos séo sintetizados de forma natural e essa
caracteristica beneficia o desenvolvimento de mecanismos de resisténcia pelos
micro-organismos por meio da ocorréncia de mutacdes; sintese de enzimas para
inibir ou suprimir a acdo da droga; aquisicao de material genético mais resistentes,
através de transferéncias ou da intermediacdo dos plasmideos e transposons;
bombas de efluxo; alteracdo na conformacdo do sitio de acdo, reduzindo ou
impedindo a sua afinidade pelo composto farmacoldgico; e a reducdo da absorcéo
de moléculas exdégenas (SILVA; AQUINO, 2018).

Como consequéncia a evolucdo e aumento da resisténcia microbiana, faz-se
imprescindivel a pesquisa e desenvolvimento de novas drogas mais eficazes para
combater 0s micro-organismos resistentes. Pharmaceutical Research and
Manufacturers of America (PhRMA) (2018) apresentou uma lista de novos
compostos farmacoldgicos, os quais se encontram em fase de testes, de aprovacao
e outros ja aprovados pelo Food and Drug Administration (FDA), desenvolvidos com
o0 intuito de tratar as infec¢cdes causadas por micro-organismos patogénicos, muitos
dos quais ja se encontram resistentes aos antimicrobianos disponiveis no mercado.
Como exemplos desses farmacos, pode-se citar o reltecimod (AB-103); gepotidacin;
BC-7013; e dentre aqueles elaborados para o tratamento de cepas MRSA, a

dalbavancina, lefamulin, iclaprim, fosfomycin, omadacycline e afabicin.

2.3 DIAGNOSTICO LABORATORIAL - DETECCAO E
IDENTIFICACAO PARA STAPHYLOCOCCUS AUREUS RESISTENTE
A METICILINA

Dentre varios micro-organismos envolvidos nos processos de infeccao hospitalar, o

Staphylococcus aureus é um dos principais e mais importantes devido a sua alta
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capacidade de desenvolver resisténcia antibidtica, sendo responsavel pelo
desenvolvimento de bacteremias, infec¢des relacionadas a procedimentos cirdrgicos
e das vias aéreas inferiores (GARCIA; SILVA; OLIVEIRA, 2019). O S. aureus é uma
bactéria pertencente a familia Micrococcaceae e ao género Staphylococcus, com
morfologia em forma de cocos, lisa, brilhante, de coloragdo amarelo-ouro; é uma
bactéria gram positiva, ndo esporulada, com presenca de capsula, facultativa, imovel
e com elevada capacidade de colonizacdo e de sobrevivéncia quando em contato
com o meio ambiente e superficies (AMADOR; BASSO; VIEIRA, 2018; SILVA,
2017).

A identificacdo das infeccfes localizadas por S. aureus, geralmente, é feita apenas
com base no diagndstico clinico, ndo sendo necessario realizar identificacéo
laboratorial. O que, para os casos de infe¢Bes sistémicas, ndo é suficiente. Para
esses casos, € imprescindivel a identificacdo laboratorial incluindo a linhagem de S.
aureus e o teste de suscetibilidade microbiana para implementar o tratamento mais
apropriado (ZURITA; GUZMAN-BLANCO, 2010).

Os testes, usualmente utilizados na microbiologia clinica para identificacdo de
isolados de S. aureus, baseiam-se em distingui-los de outras espécies
estafilococicas. O método a ser utilizado para esse procedimento dependera das
circunstancias envolvidas em cada caso, sendo a microscopia direta combinado a
técnica de coloracdo de Gram, o método inicial e mais rapido de identificacdo na
qual é possivel distinguir as bactérias em Gram-positivas e em Gram-negativas
(BRASIL, 2013; ZURITA; MEJIA; BLANCO, 2010).

Na rotina laboratorial, as provas utilizadas para identificacdo ou confirmacdo de S.
aureus, segundo orientagcdes da BSAC/HIS/ICNA, séo os testes da catalase, sendo
o diagnoéstico presuntivo para distinguir estafilococos dos estreptococos; de
coagulase, que verifica a presenca da proteina enzimatica coagulase livre; e o teste
da DNase, baseado na reacdo degradativa da enzima desoxirribonuclease,
produzida por alguns micro-organismos, sobre o DNA (BRASIL, 2013). Como

complemento para essa identificagdo, sao realizados os testes de fermentagdo de
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manitol, o qual verifica a capacidade da bactéria em fermentar o manitol do meio de
cultura; o de resisténcia a novobiocina, usado como parametro de confirmacéo que a
amostra é de fato coagulase positiva; e o antibiograma, com finalidade de determinar
a sensibilidade do micro-organismo, in vitro, aos antimicrobianos (HOLANDA,
ARIMATEIA; MOTTA NETO, 2017).

O diagndstico de Staphylococcus aureus meticilina resistente (MRSA) é realizado
por meio da associacdo dos sintomas clinicos apresentados, dados epidemiolédgicos
e na determinacdo da linhagem infecciosa de MRSA. Ha normas publicadas em
varios paises detalhando os protocolos e os procedimentos a serem seguidos para
realizar a identificacdo de uma cepa MRSA. Alguns desses documentos normativos
sdo o Clinical and Laboratory Standards Institute (CLSI) (Instituto de Padrdes
Clinicos e Laboratoriais), nos Estados Unidos; O Sistema Europeu de Vigilancia da
Resisténcia Antimicrobiana (EARSS); Sociedade Espanhola de Infectologia e
Microbiologia Clinica (SEIMC); British Society for Antimicrobial
Chemotherapy (BSAC); e Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS), na
América Latina. Entretanto, essas normas diferem no detalhamento de suas
informacBes, ndo sendo uma recomendacdo padrdo internacional, logo, é
necessario que seja selecionada uma normativa a ser seguida e adapta-la as
necessidades local (ZURITA; GUZMAN-BLANCO, 2010).

No Brasil, 0 Ministério da Saude e Secretaria de Vigilancia em Saude, no dia 11 de
dezembro de 2018, publicaram no Diario Oficial da Unido, a Portaria n° 64, a qual
determina que todos os laboratorios clinicos, tanto os publicos quanto os privados,
do territorio brasileiro, passem a utlizar o BrCast (Brazilian Committee on
Antimicrobial Susceptibility Testing), versdo brasileira do European Committee on
Antimicrobial Susceptibility Testing (EUCAST), como as normas de interpretagao
para os testes de sensibilidade aos antimicrobianos (TSA) (BRASIL, 2018). Essa
modificacdo nas normas de interpretacdo aos TSA ocorreu devido ao EUCAST
apresentar critérios revisados e atualizados mais recentemente do que o CLSI, que

continua a utilizar muitos critérios antigos para esses testes (LABNETWORK, 2016).
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3. METODOLOGIA

Para o alcance dos objetivos deste estudo, optou-se pelo método do tipo revisédo
bibliografica, de carater narrativo a respeito das ocorréncias de infeccdes
nosocomiais por Staphylococcus aureus resistente a meticilina em pacientes das

unidades de terapia intensiva no Brasil.

O levantamento dos artigos foi realizado entre os meses de janeiro a outubro de
2020, nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SCIELO), National Library of
Medicine (PUBMED), Google Académico e o SciVerse Science Direct (Elsevier),
utilizando-se a combinacao de descritores controlados, cadastrados nos Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS): Staphylococcus aureus; Staphylococcus aureus

resistente a meticilina; MRSA; Infeccao hospitalar; Unidades de terapia intensiva.

Foram definidos como critérios de inclusédo: artigos publicados entre os anos de
2009 e 2020, em portugués e inglés, cujos assuntos abordassem a légica da
pertinéncia tematica assim como da relevancia das atribuicdes tedricas por eles
trazidos. Os critérios de excluséo: periddicos publicados anteriormente ao ano de
2009 e que tivessem como foco principal MRSA adquirido na comunidade; artigos
qgue se referiam a ocorréncia de infeccbes nosocomiais por decorréncia de outros
micro-organismos e em outros setores hospitalares e que se repetissem nas bases

de dados.
4. RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da definicho do tema a ser abordado neste artigo, dos descritores
controlados oriundos do cadastro dos Descritores em Ciéncias da Saude e com
base nos critérios de inclusdo e exclusdo, obteve-se 144 estudos publicados nas
bases de dados mencionados anteriormente, dos quais 50 foram selecionados para

a producao desse artigo. Salienta-se que os demais artigos, 94, por ndo estarem no
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periodo proposto para esta pesquisa ou ndo focassem no tema deste trabalho,

foram excluidos.

Apés a leitura dos 50 artigos que atenderam aos critérios de inclusdo, foram

escolhidos 16 estudos com pesquisa experimental, afim de analisar e sintetizar os

pontos centrais por eles abordados. Pode-se observar no Quadro 1, que a selecéo

dos artigos explorados se deu através do nome do (s) autor (es) e quanto ao ano de

publicacao, titulo, objetivos e pela descricdo dos principais resultados.

Quadro 1 - Caracterizacdo dos principais estudos experimentais, segundo 0s

autores e ano de publicacgéo, titulo, objetivos e principais resultados.

Autores

BULLE,

Danielly Joani
et al. (2016)

CAMILO, Carla

Juliana;
PEDER,
Daiane
SILVA,
Claudinei

RC: 66829

Leidy
de;

Titulo do artigo

Prevaléncia de
Staphylococcus
aureus  meticilina
resistentes em
profissionais de
saude.

Prevaléncia de
Staphylococcus
aureus  meticilina
resistente em
profissionais de

enfermagem.

Objetivos

Determinar a
prevaléncia de
portadores

assintomaticos de
Staphylococcus

aureus resistente a

meticilina  (MRSA)
presente na mucosa
nasal de

profissionais de

saude.

Avaliar a prevaléncia

de S. aureus nas

maos e mucosa
de
de

enfermagem de um

nasal

profissionais

Principais
resultados
Detectou-se  uma
prevaléncia de

Staphylococcus
aureus resistente a

meticilina de 26,9%.

Verificou-se
taxa de 8%

uma
de
Staphylococcus
aureus meticilina
resistente entre os

profissionais de
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CASTRO-
OROZCO,

Raimundo et
al. (2019)

CATAO, Raissa
Mayer Ramalho
et al. (2013)

CRUVINEL, A.
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Antimicrobial
resistance trends in
methicillin-resistant
and methicillin-
susceptible
Staphylococcus
aureus and
Staphylococcus
epidermidis isolates
obtained from
patients admitted to

intensive care units.

2010-2015.
Prevaléncia de
infeccdes
hospitalares por
Staphylococcus

aureus e perfil de
suscetibilidade aos

antimicrobianos.

Perfil

hospital de Cascavel
(PR).

Analisar as
tendéncias dos
fendtipos de
resisténcia de
Staphylococcus
aureus e

Staphylococcus
epidermidis
resistentes e
suscetiveis a
meticilina  isolados
de

internado na UTI de

pacientes

um hospital terciario
em Cartagena,
Colémbia, entre os
anos de 2010 e

2015.

Analisar a
prevaléncia das
infeccoes
hospitalares
causadas por
Staphylococcus
aureus e sua
resisténcia aos
antimicrobianos.
Identificar o perfil

enfermagem.

Identificou-se
63,6% de cepas
meticilina

resistente, das

quais 13,7% foram
Staphylococcus
aureus resistente a

meticilina.

Observou-se uma
prevaléncia de

MRSA em 65,38%

das culturas
analisadas que
foram positivas

para S. aureus.

Encontrou-se uma
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R.;

SILVEIRA,

A. R.; SOARES,

J. S. (2011)

CRUZ, Ren
Fiuza;

Gabriela
Matheus

Messias;

ata

SILVA,

MAGALHAES,

Maria
Consolacao.
(2018)

GARCIA,
Patricia
Guedes;
SILVA,
Aparecida
Ribeiro
OLIVEIRA,

Leonardo

RC: 66829

da

Isabela

da;

MULTIDISCIPLINARY SCIENTIFIC JOURNAL

. REVISTA CIENTIFICA MULTIDISCIPLINAR NUCLEO DO CONHECIMENTO:
NUCLEO DO

2448-0959 HTTPS://WWW.NUCLEODOCONHECIMENTO.COM.BR

antimicrobiano de
Staphylococcus
aureus isolado de
pacientes

hospitalizados em

UTI no Distrito
Federal.

Perfil
microbiolégico dos
pacientes
submetidos a

cultura de vigilancia

ativa em um
hospital
universitario da

Regido Sudeste de

Minas Gerais.

Colonizacao por
Staphylococcus

aureus resistente a

meticilina em
pacientes de
unidades de terapia

intensiva.

antimicrobiano  de
Staphylococcus

aureus isolados de
pacientes adultos
hospitalizados em
unidade de terapia
intensiva do Hospital
de

Ceilandia, no Distrito

Regional

Federal.
Identificar o perfil
microbiolégico  dos
pacientes

submetidos a cultura

de vigilancia ativa.

Identificar a
de
MRSA em culturas
de
epidemioldgica
de

nasal de pacientes

prevaléncia
vigilancia
swab

através

internados nas UTIs

frequéncia de 95%
de Staphylococcus
aureus resistente a
algum
antimicrobiano,
sendo 35% MRSA.

A prevaléncia de
MRSA foi de 46,9%
e 61,5%,

pacientes

em

de

instituicdo

transferidos
outra
com permanéncia

maior que 96 horas

ou internacao
minima de 48
horas,
respectivamente.
Identificou-se a
prevaléncia de

MRSA em 9,7%
das culturas de
vigilancia

epidemiologica.
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Gama de.
(2019)
GONCALVES,
Ana  Cristina
Nunes et al.

(2013)

MORAES,
Graciana Maria
de et al. (2013)

MOREIRA, Ana
Candida
Martins Grossi;
SANTOS,
Rosiane
Ribeiro
BEDENDO,
Joéo. (2013)

dos;

NASCIMENTO,
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Incidéncia de
infeccdes
provocadas por
Staphylococcus

aureus resistente a
meticilina em um
hospital da zona sul
do Rio de Janeiro.
Infeccéo ou
colonizacéo por
micro-organismos
resistentes:
identificacéo de
preditores.
Prevaléncia e perfil
de sensibilidade de
Staphylococcus
aureus isolados em
pacientes e equipe

de enfermagem.

Methicillin-resistant

de um hospital de

Minas Gerais.

Avaliar a incidéncia

de infeccbes
provocadas por
MRSA em um

hospital da zona sul
do Rio de Janeiro,
no periodo de margo
de 2012 a margo de
2013.

Identificar os fatores
preditores de
infecgao ou
colonizagéo por

micro-organismos
resistentes.
Determinar a
prevaléncia e o perfil
de susceptibilidade
de de

Staphylococcus

amostras

aureus isoladas em
pacientes e
membros da equipe
de enfermagem de
de

hospital geral.

uma UTI um

Caracterizar

132

positivas

amostras
para
Staphylococcus
aureus, sendo que
44 foram
resistentes a

meticilina.

Verificou-se que na

populacao do
estudo a
prevaléncia de
MRSA foi de
54,5%.

A prevaléncia de
MRSA entre o0s
pacientes foi de

63,93% e 68,85%,
pelo teste da CIM e

pelo método de
disco difuséo,
respectivamente.

O Staphyolococcus
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Thiago C. et al.
(2018)

NOGUEIRA,
Paula Sacha
Frota et al.

(2009)

OLIVEIRA,
Daniele Martins
de Sousa et al.
(2018)

RIBEIRO,

Tércio de S4 et
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Staphylococcus
aureus isolated
from na intensive

care unit in Minas
Gerais, Brazil, over

a six-year period.

Perfil da infeccao
hospitalar em um
hospital

universitario.

High rates of
methicillin-resistant
Staphylococcus
aureus colonisation
in a Brazilian

Intensive Care Unit.

Ocorréncia e perfil

bacteriano de

isolados de
Staphylococcus

aureus resistente a
meticiina em uma
unidade de terapia
de
hospital universitario
de
terciario, entre 2005

e 2010.

intensiva um

atendimento

de

de
infeccdo hospitalar,

Verificar taxa

prevaléncia

tipos de infeccgdes,
seu

de
aos

patdbgenos e
perfil
sensibilidade
antimicrobianos.
a taxa de
de

Avaliar
colonizacéo

Staphylococcus
aureus na orofaringe
de
de

venoso

e do local
insercao
cateteres

central em pacientes

de unidade de
terapia intensiva.
Verificar a

ocorréncia e o perfil

aureus foi
prevalente em
59,2% dos
pacientes

internados na UTI.

O  Staphylococos

aureus foi o micro-

organismo

responsavel por
20% das IH, com
elevado perfil de
sensibilidade a

meticilina (77,3%).

Encontrou-se uma

taxa  colonizagéo
por MRSA em
26,4% dos
participantes do
estudo.

Observou-se uma

ocorréncia de S.
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RODRIGUES,
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(2015)
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culturas coletadas
em pacientes
internados na
unidade de terapia
intensiva em um
hospital terciario.
Prevalence of
methicillin-resistant
Staphylococcus
aureus in a
University Hospital
in the South of
Brazil.
Prevalence and
antimicrobial
susceptibility profile
of microorganisms
in a university
hospital from

Vitéria, ES, Brazil.

bacteriano presente
em pacientes

internados na UTI de

um hospital
universitario.

Analisar a
predominancia  de
MRSA em um

hospital universitario
do sul
entre 2007 e 2011.

do Brasil,

Avaliar a prevaléncia

e o perfil de
suscetibilidade

antimicrobiana das

Infeccbes
Relacionadas a
Assisténcia a Saude
em um hospital
filantropico de
referéncia no
Espirito Santo,
Brasil.

aureus em 14% das

secrecdes traqueais

e de 12,8% nas
hemoculturas.
Constatou-se que
das 33,3%
amostras positivas
para MRSA,
15,13% foram
provenientes da
UTI.

Detectou-se a

presenca de MRSA
em 27,8% e 41,4%,
das amostras de
sangue e
secrecoes,

respectivamente.

Legenda: MRSA — Staphylococcus aureus resistente a meticilina; S. aureus —

Staphylococcus aureus; CIM - concentracdo inibitéria minima; UTI — unidade de

terapia intensiva; IH — Infeccéo hospitalar.

Fonte: Os autores, 2020.
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O processo de desenvolvimento da resisténcia bacteriana aos antimicrobianos é um
fenbmeno natural que ocorre em consequéncia da pressao seletiva exercida por
esses farmacos. Entretanto, quando o consumo dessas drogas é realizado de forma
inadequada e indiscriminada, esse processo € acelerado, gerando um
desenvolvimento crescente e desenfreado da resisténcia em bactérias que,
anteriormente, eram suscetiveis aos antibioticos usualmente utilizados na pratica
clinica, resultando em diminuicdo da eficacia terapéutica, na hospitalizacao
prolongada, no crescimento do nimero de hospitalizagbes e aumento das taxas de
morbilidade e mortalidade. Com isso, o aumento da resisténcia antimicrobiana é,
atualmente, considerado um dos maiores problemas de salde publica a nivel
mundial (LOUREIRO et al., 2016; RIBEIRO et al., 2019).

Nesse contexto, Michelin e Fonseca (2018) ressaltam a problematica das infeccdes
relacionadas a assisténcia a saude em unidades de terapia intensiva, pois devido a
condicdo clinica demasiadamente sensivel, a realizacdo de procedimentos invasivos
ao longo do tempo de internacédo, a gravidade das patologias de base, bem como a
administracdo intensa de antimicrobianos e a baixa adesdo a higienizacao das
maos, tornam o0s pacientes internados nesse setor hospitalar os sujeitos mais

propensos a aquisi¢ao de infeccdes e ao Obito por este agravo.

Entre os anos de 2010 e 2014, estudos internacionais a respeito da prevaléncia de
MRSA em diferentes continentes indicaram uma proporcéo de quase 30% na Africa
e uma média de 55% na América do Norte e na América Latina. No Brasil, tem sido
relatado frequéncias de 34,1% a 46%. No ano de 2015, o Sistema Europeu de
Vigilancia de Resisténcia Antimicrobiana (ECDC) fez uma pesquisa de S. aureus a
partir de amostras de sangue coletadas de individuos de diferentes nacionalidades,
onde pbde-se constatar a Roménia como pais europeu de maior prevaléncia
(57,2%) e a Islandia como pais de menor prevaléncia (0%) (DUARTE et al., 2018).

Alguns estudos sobre S. aureus isolados de amostras provenientes de pacientes das
unidades de terapia intensiva no Brasil, afirmam que 70% desses micro-organismos

sao do tipo MRSA, enquanto em outros estudos esse indice chega a atingir até 80%.
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Esses altos indices de MRSA presentes em unidades de terapia intensiva € um
indicativo de que uma difusdo da resisténcia antimicrobiana esta ocorrendo no
ambiente nosocomial, principalmente nas unidades de terapia intensiva (LIMA et al.,
2015; NASCIMENTO et al.,, 2018; SOUSA et al.,, 2016; TEIXEIRA et al., 2016).
Nesse ambiente, a baixa vulnerabilidade intrinseca dos pacientes criticamente
enfermos corresponde a 20% do total de infeccbes de um hospital em comparacao
com as demais unidades. Os principais fatores de risco a que estdo expostos esses
pacientes incluem geralmente idade superior a 60 anos, as suas condicdes
nutricionais associados ao tempo de permanéncia em unidades de terapia intensiva
e a gravidade da enfermidade, bem como a realizacéo rotineira de procedimentos
invasivos como o cateter venoso central (CVC) e ventilacdo mecanica (VM), ou
ainda, a indiscriminada terapia antimicrobiana de amplo espectro e a baixa adeséo a
higienizacdo das maos, que favorecem a ampla proliferacdo de micro-organismos (5
a 10 vezes), especialmente cepas multirresistentes de relevancia epidemiologica
(SOUSA et al., 2016).

No contexto nacional, enquanto Castro-Orozco et al. (2019) relatam que o risco de
contaminac¢do do paciente por uma IH é cerca de 10%, podendo chegar a 40%
qguando se trata de internamento em unidades de terapia intensiva, Ferreira et al.
(2019) afirmam que 20% de todas as infec¢des diagnosticadas no ambito hospitalar
provém dos pacientes hospitalizados na UTI. Porém todos concordam que o nimero
de casos de MRSA nas UTIs pode indicar a necessidade de modificacdo e
atualizacao das técnicas empregadas pela unidade de saude para controlar e reduzir
a resisténcia antimicrobiana, tais como: rigorosos cuidados com a higiene e
desinfeccdo do ambiente hospitalar como um todo; higienizagao correta e frequente
das maos dos profissionais de saude e colaboradores, reduzindo assim a
colonizagéo e, consequentemente, a infec¢éo cruzada; a implementacéo de estudos
de vigilancia epidemioldgica, pois essas medidas, quando postas em pratica,
possuem uma eficacia de até 70% na reducdo das IRAS e, portanto, da

disseminagéo de cepas resistentes de S. aureus.
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Em uma pesquisa realizada por Catéo et al (2013) em um hospital da Paraiba, foi
constatado que o setor hospitalar com maior prevaléncia de infeccbes hospitalares
por MRSA foi a UTI (88,24%). Nesse estudo, 1056 prontuarios e fichas técnicas
foram analisados, dos quais 358 (33,90%) relatavam crescimento bacteriano
positivo, sendo 175 (48,88%) casos de infeccdo hospitalar. Desses 175 casos, 26
(14,86%) tiveram como agente etiolégico o S. aureus, sendo 17 deles (65,38%)

positivos para Staphylococcus aureus resistentes a meticilina.

Ratificando a ideia de Castro-Orozco et al. (2019) e de Ferreira et al. (2019), Ribeiro
et al. (2019) ressaltam a importancia de conhecer a microbiota do ambiente
hospitalar, pois essa pratica constante resulta em uma vigilancia mais assertiva do
perfil de resisténcia dos micro-organismos desse ambiente, resultando em um
melhor direcionamento terapéutico aos pacientes acometidos, além de auxiliar na

vigilancia das IRAS.

As principais formas de transmissdo das cepas multirresistentes de MRSA no
ambiente hospitalar advém de forma permanente ou transitéria. Na forma
permanente, tanto profissionais de saude, quanto o espaco fisico, atuam como
vetores direta ou indiretamente nas infec¢des cruzadas, ou seja, a disseminacao
ocorre pelo contato direto dos profissionais de salude portadores de S. aureus na
cavidade nasal com os pacientes, fomites ou superficies. Ademais, a forma
transitoria decorre do contato paciente para com paciente (LOPES et al., 2018). A
disseminacdo desses patégenos no ambiente hospitalar estd associada a
ineficientes ou negligenciados procedimentos de higienizacdo das méaos e de
cuidados precarios por parte dos profissionais de salude nas aplicacbes dos
dispositivos invasivos nos pacientes (BULLE et al., 2016). Entretanto, ainda que haja
uma melhor adesdo as préaticas para prevencdo no ambiente hospitalar e com a
guantidade de medicamentos existentes no mercado, a contaminacédo cruzada nao
deixa de acontecer, 0s micro-organismos, em especial as bactérias, como a
Staphylococcus aureus, continuam sendo 0s principais agentes responsaveis pela

colonizagéao e infecgdo dos seres humanos (BRASIL, 2013).
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A aproximacgdo fisica das maos dos profissionais de saude no momento da
assisténcia aos pacientes € inevitavel. Bullé et al. (2016), ao realizarem um estudo
em um hospital-escola no interior do Rio Grande do Sul, com amostras de swab da
mucosa nhasal de 29 profissionais de saude que trabalhavam em alguns setores
hospitalar, dentre eles a UTI, no periodo de marco a abril de 2012, verificaram que
dos 89,7% (26) dos profissionais participantes da pesquisa, tiveram amostras
positivas para Staphylococcus aureus, sendo 7 delas MRSA. Igualmente, Camilo,
Peder e Silva (2016), ao estudarem amostras das maos e da mucosa nasal de 50
profissionais de enfermagem de um hospital da cidade de Cascavel, Parana, durante
o periodo de agosto a outubro de 2015, evidenciaram 56% de presenca de S.
aureus, com 8% MRSA, sendo que 50% dos colaboradores atuavam na unidade de

terapia intensiva do referido hospital.

Conforme Moreira, Santos e Bedendo (2013), ao determinarem a prevaléncia de
Staphylococcus aureus nas maos e secrecdes nasais em pacientes da UTI de um
hospital da regido norte do Parana, entre marco e junho de 2010, encontraram uma
taxa de ocorréncia de carreamento de S. aureus em aproximadamente 54,76% dos
pacientes, dos quais 63,93%, apresentaram resisténcia a meticilina pelo teste da

CIM (concentracao inibitéria minima) e 68,85% pelo método de disco difusao.

Tanto para Amador, Basso e Vieira (2018) como para Renner e Carvalho (2013), S.
aureus e Staphylococcus aureus resistente a meticilina sdo as espécies
estafilococicas mais importantes associadas as IRAS e as de maiores riscos para 0s
pacientes debilitados da UTI. Nascimento et al. (2018), estudando isolados de
MRSA obtidos de pacientes internados na UTI de um hospital universitario em Minas
Gerais, entre 2005 e 2010, observaram que a prevaléncia de S. aureus meticilina
resistente foi de 59,2%. Nesse estudo, os isolados de MRSA apresentaram taxas de
resisténcia superiores a 80% em mais da metade dos antimicrobianos testados. De
igual modo, no estudo realizado em um hospital publico de Fortaleza, por Nogueira
et al. (2009), ao longo de 2007, a taxa média anual de IH foi de 8,2%, sendo o
Staphylococcus aureus o0 responsavel por 20% das cepas confirmadas
laboratorialmente, apresentando elevadas taxas de resisténcia a meticilina (77,3%).
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O estudo de Ribeiro et al. (2019) realizado na UTI do Hospital Universitario da
Universidade Federal do Vale do S&o Francisco, Petrolina, Pernambuco, entre
janeiro e junho de 2018, evidenciou que a bactéria mais incidente em 14% dos
aspirados de secrecao traqueal foi Staphylococcus aureus, apresentando
percentuais de resisténcia de 16,67% para meticilina. Nas amostras de
hemoculturas, o S. aureus foi isolado em 12,8% dos casos, indicando 100% de
resisténcia a meticilina. Semelhantemente, Oliveira et al. (2018), ao analisarem a
prevaléncia de Staphylococcus aureus em pacientes internados no hospital publico
de Teresina, Piaui, no periodo de outubro a dezembro de 2015, obtiveram uma taxa
de colonizacdo de S. aureus de 31% em amostras da orofaringe e 12,8% em locais
de insercédo de cateter venoso central. Do total de pacientes estudados, a taxa de
colonizagdo por MRSA foi de 26,4%, sendo que somente a orofaringe apresentou

um perfil de resisténcia a meticilina de 73, 52%.

No estudo realizado por Rodrigues et al. (2015), em que se utilizaram o banco de
dados do Hospital Universitario de Santa Maria, referente ao periodo de cinco anos
(2007-2011), a taxa média de prevaléncia de MRSA nas diferentes culturas isoladas
foi de 33,3%, dos quais 15,13% foram provenientes da UTI. Corroborando com estes
resultados, o estudo realizado por Cruvinel, Silveira e Soares (2011) com amostras
do sitio nasal de pacientes hospitalizados na unidade de terapia intensiva do
Hospital Regional de Ceilandia, Distrito Federal, no periodo de fevereiro a maio de
2010, apontou que 95% dos pacientes apresentaram crescimento bacteriano

positivo para Staphylococcus aureus, sendo 35% meticilina resistente.

De acordo com Siqueira et al. (2018), em um estudo realizado em um hospital
filantropico do Espirito Santo entre julho de 2014 a junho de 2016, 511 pacientes
hospitalizados em distintos setores, a exemplo da unidade de terapia intensiva,
tiveram suas amostras bioldgicas (urina, sangue e secrec¢des) analisadas quanto a
presenca de micro-organismos patogénicos. Como resultado, encontraram 96
amostras positivas com presenca de S. aureus, das quais 27,8% das amostras

sanguineas e 41,4% das amostras de secrec¢fes indicaram a presenca de MRSA.
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Outras medidas importantes a serem tomadas para minimizar esse problema de
salde publica sdo a identificacdo do agente causador da infeccdo, por meio das
culturas bacterianas e testes laboratoriais, para que haja uma prescricdo e
administracdo apropriada do antibiotico. Esta determinacdo correta do prazo do
tratamento podera evitar o seu uso irracional e indiscriminado, o que reduzira as
possibilidades de desenvolvimento de resisténcia dos micro-organismos (MELO et
al., 2019).

Com a finalidade de conhecer, identificar e realizar agdes promocionais e
preventivas quanto a disseminacao de agentes infecciosos em instituicdes de saude,
0s protocolos de cultura de vigilancia ativa recomendados pela Anvisa tém por
objetivo a deteccao de casos novos, adicionais e Obitos por MRSA. Esse programa
consiste em culturas de triagem ativa precoce dos pacientes, principalmente em
unidades de terapia intensiva, a partir do momento da internacédo hospitalar, seguido
de exames periddicos e vigilancia continua daqueles pacientes que adquirem MRSA
durante o periodo de permanéncia no hospital (CRUZ; SILVA; MAGALHAES, 2018).

Garcia, Silva e Oliveira (2019), analisando 461 laudos de culturas de vigilancia
epidemioldgica de pacientes internados nas UTIs de um Hospital de Ensino em
Minas Gerais, entre janeiro a julho de 2014, observaram que a prevaléncia de
pacientes colonizados positivamente para MRSA foi de 9,7%, sendo que, destas,
88,9% foram isoladas na UTI adulto e 11,1% da UTI neonatal e pediatrica. Esses
resultados divergem do estudo realizado em um hospital da zona sul do Rio de
Janeiro, no periodo de marco de 2012 a marco de 2013, por Gongalves et al. (2013),
no qual, por meio da andlise das culturas de vigilancia ativa dos pacientes
internados na UTI, constataram que das 2.517 amostras analisadas, 132 foram
positivas para Staphylococcus aureus, das quais apenas 44 indicaram a presenca
de MRSA. Neste estudo foi demonstrado a eficacia no uso das culturas de vigilancia
ativa no controle de infecgbes por MRSA.

Cruz, Silva e Magalhaes (2018) analisaram entre os meses de marco e dezembro de

2018, 591 culturas de vigilancia ativa de pacientes internados no Hospital
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Universitario da Universidade Federal de Juiz de Fora, em Minas Gerais. Nesse
estudo, entre os pacientes transferidos de outra instituicdo que permaneceram mais
de 96 horas internados, 81 tiveram cultura positiva, dos quais 46,9% apresentaram
Staphylococcus aureus resistente a meticilina como linhagem prevalente em suas
culturas de vigilancia. Os demais pacientes que possuiam como motivo da
internacdo terem sido submetidos a algum procedimento invasivo e internados por
no minimo 48 horas, realizado terapia renal substitutiva ou que foram internados por
no minimo 30 dias dentro dos ultimos 90 dias, a infeccdo por MRSA foi de 61,5%.
Obtendo numero pouco divergente do estudo de Cruz, Silva e Magalhdes (2018),
Moraes et al (2013), em sua pesquisa de vigilancia ativa realizada entre o periodo de
agosto de 2007 e janeiro de 2008, com 85 pacientes em um hospital publico terciario
de S&o Paulo, verificaram que, entre 0s grupos que apresentaram variaveis
igualmente preditoras (pacientes transferidos de outra unidade de saude como
também aqueles internados na UTI), o MRSA foi responsavel por 54,5% dos casos
de infeccdo. Desse total, tanto os pacientes colonizados e/ou infectados, realizaram
algum tipo de procedimento invasivo, como uso de sonda vesical de demora e

cateter venoso central.

De acordo com as novas orientacdes do Centro de Controle de Doencas (CDC), a
fim de conter as infec¢cbes hospitalares, faz-se necessario adotar medidas de
prevencao antes e pos-exposi¢ao aos riscos, chamadas de Precaucdes Padrao (PP)
e Precaucbes Baseadas em Rotas de Transmissdo (PBT) (MARTINS et al., 2014).
Uma das precaucdes mais importantes sao as Precaucfes por Contato. Diante do
quadro da colonizagdo ou infec¢cdo por algum micro-organismo, a exemplo do S.
aureus meticilina resistente, é preferivel que os pacientes sejam colocados em um
quarto individual. Quando nado for possivel, o0s mesmos devem ser colocados em
sistemas de coorte - agrupando portadores de bactérias com o mesmo perfil de
resisténcia antimicrobiana no mesmo quarto - mantendo uma distancia de pelo
menos 2 metros entre os leitos. Todos 0s equipamentos utilizados na assisténcia ao

paciente, como termémetro e estetoscopio devem ser desinfetados ou esterilizados
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e, preferencialmente, de uso exclusivo, evitando-se o compartilhamento (LIMA et al.,
2015).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos cenarios expostos nesse estudo, € possivel constatar as elevadas taxas
de casos de infec¢cdes nosocomiais desencadeadas por Staphylococcus aureus
resistente a meticilina em pacientes internados em UTIs do Brasil. Com isso, pode-
se concluir que o micro-organismo Staphylococcus aureus € um patdgeno de grande
relevancia médica, principalmente a cepa resistente a meticilina, quando se trata de
infeccbes relacionadas a salde nos setores de unidades de terapia intensiva,
acometendo os pacientes internados nessa area hospitalar, podendo leva-los ao

obito.

A descoberta dos antibiéticos trouxe um grande avancgo para o setor da saude no
que se refere ao tratamento de infeccbes microbianas. O uso errbneo e
indiscriminado, tanto pelos profissionais de saude, quanto pela populacdo, tem
desencadeado um impacto negativo em sua eficacia e aumentado ndo s6 a pressao
do processo natural de desenvolvimento da resisténcia antimicrobiana pelos micro-
organismos, como a elevacdo dos custos e da morbimortalidade, ao passo que
cepas multirresistentes sdo geradas e medicamentos diminuem a sua eficacia,
tornando-se uma ameaca crescente para o setor de salude publica ndo somente a

nivel nacional, como também a nivel mundial.

A insuficiéncia crescente de opcdes terapéuticas enfatiza a urgéncia da adeséo as
praticas preventivas no ambito hospitalar com o propésito da promoc¢ao a assisténcia
integrada e controle desse agravo, como também de investir em pesquisas e
desenvolvimento de novos medicamentos que garantam a eficacia do tratamento
das infeccbes causadas por micro-organismos resistentes, como o MRSA, e a
seguranca do paciente. Diante desse cenario, € imprescindivel a ado¢&o ao uso das
medidas de precaugbes a fim de minimizar os riscos de transmissdo de micro-

organismos patogénicos nos hospitais. Estratégias administrativas, agdes educativas
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de higienizacédo, tanto das maos dos profissionais de salde e colaboradores, como
do ambiente da unidade de saude, principalmente de areas criticas como a UTI, uso
racional e responsavel de antibioticos e programas de vigilancia epidemioldgica,
incluem fundamentalmente as ferramentas mais importantes para a reducdo da

ocorréncia de infeccdes relacionadas a saude.
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