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Avaliacdo do desempenho de placas de agar suplementadas com
antibiotico na deteccao de bactérias multirresistentes

Performance evaluation of antibiotic-supplemented agar plates in the detection of
multidrug-resistant bacteria

Evaluacion del rendimiento de placas de agar suplementadas con antibioticos en la
deteccion de bacterias multirresistentes
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RESUMO

Objetivo: Avaliar o desempenho de placas de agar suplementadas com antibidticos na deteccdo de bactérias
multirresistentes, com intuito de utilizar este método em culturas de vigilancia microbiolégicas. Métodos:
Foram selecionadas 160 amostras de colbnias bacterianas, contendo cocos gram-positivos e bastonetes
gram-negativos, fermentadores e ndo fermentadores, sensiveis e multirresistentes a antimicrobianos, que
foram semeadas nos meios de cultura suplementados com antibiéticos e posteriormente foi avaliada a
presenca ou auséncia de crescimento bacteriano. Resultados: Foi evidenciado o crescimento de todos os
microrganismos multirresistentes nas placas de &gar suplementadas e auséncia de crescimento dos
microrganismos sensiveis a antimicrobianos, porém com menos tempo de deteccdo e menos custo por
analise. Conclusédo: O método em estudo apresentou concordancia de 100% frente ao método de referéncia
previamente utilizado. Considerando o excelente desempenho, associado a redugéo de tempo de detecgéo e
diminuicdo do custo da abordagem, apresenta-se como importante solugdo para utilizacdo em culturas de
vigilancia microbiolégicas.

Palavras-chave: Antibacterianos, Avaliacdo de desempenho, Contagem de coldnia microbiana, Infeccao
hospitalar.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the performance of agar plates supplemented with antibiotics in the detection of
multidrug-resistant bacteria, in order to use this method in microbiological surveillance cultures. Methods: 160
samples of bacterial colonies were selected, containing gram-positive cocci and gram-negative rods,
fermenting and non-fermenting, sensitive and multiresistant to antimicrobials, which were seeded in the culture
media supplemented with antibiotics and later the presence or absence was evaluated of bacterial growth.
Results: The growth of all multidrug-resistant microorganisms on the supplemented agar plates and the
absence of growth of antimicrobial-sensitive microorganisms were evidenced, but with less detection time and
less cost per analysis. Conclusion: The method under study showed 100% agreement with the previously
used reference method. Considering its excellent performance, associated with reduced detection time and
reduced cost of the approach, it presents itself as an important solution for use in microbiological surveillance
cultures.
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RESUMEN

Objetivo: Evaluar el desempefio de placas de agar suplementadas con antibidticos en la deteccién de
bacterias multirresistentes, con el fin de utilizar este método en cultivos de vigilancia microbiol6gica. Métodos:
se seleccionaron 160 muestras de colonias bacterianas, que contenian cocos grampositivos y bacilos
gramnegativos, fermentadores y no fermentadores, sensibles y multirresistentes a los antimicrobianos, las
cuales se sembraron en los medios de cultivo suplementados con antibiéticos y posteriormente se determind
la presencia o ausencia. evaluado del crecimiento bacteriano. Resultados: Se evidencié el crecimiento de
todos los microorganismos multirresistentes en las placas de agar suplementadas y la ausencia de
crecimiento de microorganismos sensibles a los antimicrobianos, pero con menor tiempo de deteccion y
menor costo por andlisis. Conclusion: El método en estudio mostré un 100% de concordancia con el método
de referencia utilizado anteriormente. Teniendo en cuenta su excelente desempefio, asociado con un tiempo
de deteccion reducido y un costo reducido del enfoque, se presenta como una solucién importante para su
uso en cultivos de vigilancia microbiolégica.

Palabras clave: Antibacterianos, Evaluacion de desempefio, Conteo de colonias microbianas, Infeccion
hospitalaria.

INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) considera que milhdes de casos de infec¢des ocorrem todos os
dias, tanto em paises desenvolvidos quanto em desenvolvimento, com diferentes niveis de gravidade,
consequéncias e importante impacto nos sistemas de saude das federacdes. As Infec¢des Relacionadas a
Assisténcia a Saude (IRAS) sdo causadas por microrganismos resistentes a mdltiplos antimicrobianos,
adquiridas apds a admissdo do paciente em ambito hospitalar e que tém seu aparecimento durante a
internacéo ou apods a alta (GAEDICKE FL, 2018).

A gravidade e a extenséo das doencgas causadas por esses patdgenos variam de acordo com o estado
imunoldgico do paciente e da prevaléncia local dos mesmos no ambiente hospitalar em que séo encontrados
(TAUFER J, et al., 2019). Sua importancia é tamanha que, ap6s um inicio de século no qual o controle das
infec¢Bes parecia que ficaria em segundo plano, as principais organiza¢des de salde publica globais, OMS e
Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS), passaram a se dedicar com mais intensidade ao estudo e
elaboracéo de politicas de controle desses quadros (OPAS, 2021).

Em 2004, o Brasil passou a adotar a Alianga Mundial para Seguranca do Paciente, criada pela OMS e com
abrangéncia internacional, declarando seu comprometimento no combate contra as IRAS. Deste entéo, a
discussdo e dimensédo desta tematica veio aumentando significativamente (SILVA LD, 2012).

Ainda hoje as IRAS representam um problema de saude global. Nos Estados Unidos, estima-se que cerca
de dois milhdes de IRAS ocorram por ano, com uma despesa de, no minimo, 17 a 29 bilh6es de ddlares e
cerca de 60 e 90 mil mortes. Em média, de 5% a 15% de todos os pacientes internados desenvolvem IRAS,
sendo que pacientes em paises de baixa renda apresentam uma probabilidade cerca de duas vezes maior
de infeccdo frente a pacientes em paises de alta renda (DA SILVA GA, VIEGAS AM, 2019).

Nesse cenario, a possibilidade de aumento da morbidade e da mortalidade esté diretamente relacionada
ao dificil tratamento, consequente ao uso indiscriminado de agentes antimicrobianos, seja humano ou
veterinario, com grande impacto na letalidade hospitalar, aumento do tempo de internacédo dos pacientes, e
aumentos dos custos hospitalares, representando grave ameaca para a salde publica (MONTEIRO RFS, et
al., 2020).

As culturas de vigilancia microbiolégicas tém sido utilizadas em unidades hospitalares com o objetivo de
diagnosticar pacientes colonizados ou infectados por bactérias multirresistentes, que sdo reservatérios para
disseminacdo desses microrganismos, auxiliando no monitoramento do aparecimento dessas bactérias e
contribuindo para a execucdo de medidas preventivas que minimizem a ocorréncia de IRAS (LIMA VS, 2018).
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O método para a realizacdo das culturas de vigilancia microbioldgica segue o processo padrao dos
laboratérios de microbiologia, mediante a coleta de amostras de swab de nasofaringe, axila e regido retal, e
posterior plantio em placas de agar convencionais. A semeadura das amostras em placas de agar
suplementadas com antibiéticos inibem o crescimento de bactérias sensiveis aos antimicrobianos
convencionais e podem servir como meio de triagem para identificacdo das bactérias multirresistentes. Apos
um periodo de 24 a 48 horas, se houver o crescimento bacteriano, essas bactérias sao identificadas por
métodos bioquimicos, e o perfil de susceptibilidade determinado pela realizacdo de antibiograma pelo método
do disco de difusdo, levando mais um periodo de 24 a 48 horas para finalizar (AGENCIA NACIONAL DE
VIGILANCIA SANITARIA (ANVISA), 2013).

O objetivo do presente estudo foi avaliar o desempenho de placas de agar suplementadas com antibiéticos
na deteccao de bactérias multirresistentes, com a finalidade de se utilizar este método em culturas de
vigilancia microbiolégicas, buscando-se a reducéo do tempo de detecgdo e do custo acarretado com essa
abordagem.

METODOS

Para o estudo foram selecionadas 160 amostras de coldnias bacterianas de culturas microbiol6gicas
provenientes do setor de microbiologia do setor técnico de um laboratério na regido centro sul de Minas
Gerais. As colbnias bacterianas foram previamente identificadas pelo método convencional, com semeadura
em placas de agar, e cerca de 48 horas apds o crescimento bacteriano, submetidas a identificacdo através
de provas bioquimicas, e avaliacéo do perfil de susceptibilidade a antimicrobianos pelo método de disco de
difusdo, o que consumiu, em média mais outras 24 horas.

Desse total, foram selecionadas quarenta amostras de Staphylococcus, sendo vinte amostras de
Staphylococcus aureus, dez sensiveis e dez multirresistentes e vinte amostras de Staphylococcus coagulase
negativa, também dez sensiveis e dez multirresistentes, sendo a multirresisténcia definida pela resisténcia ao
disco de oxacilina. Além dos cocos gram-positivos, foram selecionados ainda mais 120 amostras de
bastonetes gram-negativos, fermentadores e ndo fermentadores, consistindo em vinte mostras de
Acinetobacter sp., vinte de Pseudomonas sp., vinte de Klebsiella sp., vinte de Escherichia coli, e outras
gquarenta amostras de outros Bastonetes Gram-Negativos (BGN) de interesse.

Todas as espécies foram selecionadas respeitando a proporcdo de metade das colbnias bacterianas
sensiveis e a outra metade multirresistente. A multirresisténcia para os bastonetes gram-negativos foi definida
pela detec¢do da producgdo, pela coldnia bacteriana, das enzimas beta-lactamase de espectro estendido
(ESBL) pelo teste de aproximagédo de discos de antimicrobianos (amoxacilina-clavulanato, cefatizidima,
ceftriaxone, cefepime e aztreonam) e carbapenemase, pelo método de Hodge modificado (ANVISA, 2008).

As colbnias de cocos gram-positivos foram semeadas em placas de Agar Sangue suplementadas com 6
mcg/mL de Oxacilina, e as de bastonetes gram-negativos, em placas de Agar MacConkey suplementadas
com 3 mcg/dL de Ceftazidima, especialmente produzidas para este fim, por uma empresa quimica e
farmacéutica, da regido centro-sul de Minas Gerais, conforme protocolo elaborado pela empresa.

Todas as andlises foram realizadas no setor de microbiologia de um laboratério na regido centro sul de
Minas Gerais por dois observadores com graduacao em nivel superior e experiéncia na area de microbiologia.
Analises discordantes entre os pares foram refeitas por um terceiro observador, que definiu o resultado de
acordo com o abono de sua andlise e uma das leituras dos primeiros observadores.

Na deteccdo da presenca ou da auséncia de crescimento dos microrganismos nos meios de cultura
suplementados com antibidticos, os resultados foram classificados como “concordantes” ou “nao-
concordantes” frente ao método de referéncia, sendo os "concordantes" evidenciados pelo crescimento nas
placas de agar dos microrganismos multirresistentes, e pela auséncia de crescimento dos microrganismos
sensiveis aos antibioticos utilizados. Os resultados "ndo-concordantes”, por sua vez, apresentaram resultado
oposto ao esperado. Foi calculado o valor de Kappa para avaliacdo do grau de concordéncia entre os
resultados obtidos versus o resultado esperado.
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Foi avaliada também a estabilidade das placas de Agar suplementadas com antimicrobianos através da
colocacéo de uma placa estéril de Agar Sangue suplementado e uma placa estéril de agar MacConkey
suplementado em estufa microbiol6gica de trabalho e avaliagdo da persisténcia da esterilidade em dias. O
periodo minimo de esterilidade a ser obtido é de 10 dias.

A reprodutibilidade dos resultados foi feita através da semeadura de uma mesma colénia de
Staphylococcus aureus sensivel e outra multirresistente em 10 placas de Agar Sangue suplementado com
oxacilina e através da semeadura de uma mesma colbnia de Klebsiella pneumoniae sensivel e outra
multirresistente em 10 placas de Agar MacConkey suplementado com ceftazidima.

Para a andlise estatistica dos dados foi utilizado o “software” STATA®, versdo 9.2. A analise do grau de
concordancia entre os resultados das amostras foi realizada pelo teste Kappa, com célculo do valor de p. Foi
considerado como grau de concordancia “Fraco” um indice de Kappa inferior a 0,4. Grau de concordancia
“Moderado” com Kappa entre 0,4 e 0,7 e o grau “Forte” sera considerado com Kappa superior a 0,7. O limiar
de significancia estatistica utilizado foi de 5%. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) sob nimero do parecer 5.019.756 e CAAE nimero 52330221.0.0000.8307.

RESULTADOS

Apos a andlise dos resultados, foi determinado que houve crescimento de todas as coldnias de cocos
gram-positivos e bastonetes gram-negativos multirresistentes nas placas de &gar suplementadas com
antibiéticos. Da mesma forma, nenhuma das colénias bacterianas classificadas como sensiveis apresentou
crescimento, conforme pode ser observado na Tabela 1.

Tabela 1 - Percentual de crescimento das diversas espécies bacterianas nas placas suplementadas com
antibioticos.

Espécie bacteriana N Crescimento
Staphylococcus aureus sensiveis 10 0%
Staphylococcus aureus resistentes 10 100%
Staphylococcus coagulase negativa sensiveis 10 0%
Staphylococcus coagulase negativa resistentes 10 100%
Acinetobacter sp. sensiveis 10 0%
Acinetobacter sp. resistentes 10 100%
Pseudomonas sp. sensiveis 10 0%
Pseudomonas sp. resistentes 10 100%
Klebsiella sp. sensiveis 10 0%
Klebsiella sp. resistentes 10 100%
Escherichia coli sensiveis 10 0%
Escherichia coli resistentes 10 100%
Outros bastonetes gram negativos sensiveis 20 0%
Outros bastonetes gram negativos resistentes 20 100%

Fonte: Mello RCV, t al., 2022.

A taxa de concordancia observada entre o método avaliado (presenca ou auséncia de crescimento em
placas suplementadas com antibiotico) e o método de referéncia (crescimento em meios de cultura
convencionais seguido de identificagdo bioquimica e avaliagao do perfil de susceptibilidade a antimicrobianos)
foi de 100%, mostrando a perfeita correlagéo entre os métodos, conforme pode ser evidenciado na Tabela 2.
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Tabela 2- Percentual de concordancia entre os dois métodos analisados

Espécie bacteriana N Percentual de concordéancia
Staphylococcus aureus sensiveis 10 100
Staphylococcus aureus resistentes 10 100
Staphylococcus coagulase negativa sensiveis 10 100
Staphylococcus coagulase negativa resistentes 10 100
Acinetobacter sp. sensiveis 10 100
Acinetobacter sp. resistentes 10 100
Pseudomonas sp. sensiveis 10 100
Pseudomonas sp. resistentes 10 100
Klebsiella sp. sensiveis 10 100
Klebsiella sp. resistentes 10 100
Escherichia coli sensiveis 10 100
Escherichia coli resistentes 10 100
Outros bastonetes gram negativos sensiveis 20 100
Outros bastonetes gram negativos resistentes 20 100

Fonte: Mello RCV, et al., 2022.

A andlise estatistica evidenciou a perfei¢do da correlacdo entre os métodos, sendo obtido indice de Kappa
igual a 1.0000 com valor de p < 0,0001 para todas as analises, conforme pode ser observado na Tabela 3.

Tabela 3 - indice de Kappa da correlagéo entre os métodos

Espécie bacteriana N Resistentes  Sensiveis Kappa Erro P

Staphylococcus aureus 20 10 10 1.0000 0.2236 <0.0001
Staphylococcus coagulase 20 10 10 1.0000 0.2236 <0.0001
Acinetobacter sp. 20 10 10 1.0000 0.2236 <0.0001
Pseudomonas sp. 20 10 10 1.0000 0.2236 <0.0001
Klebsiella sp. 20 10 10 1.0000 0.2236 <0.0001
Escherichia coli 20 10 10 1.0000 0.2236 <0.0001
Outros BGN 40 20 20 1.0000 0.1581 <0.0001
Total 160 80 80 1.0000 0.0791 <0.0001

Fonte: Mello RCV, et al., 2022.

O teste de esterilidade das placas de agar suplementadas evidenciou persisténcia da esterilidade das
placas pelo periodo minimo de dez dias.

J& o teste de reprodutibilidade realizado através da semeadura de uma mesma col6nia de Staphylococcus
aureus sensivel e outra multirresistente, em dez placas de Agar Sangue suplementado com oxacilina e
através da semeadura de uma mesma coldnia de Klebsiella pneumoniae sensivel e outra multirresistente em
dez placas de Agar MacConkey suplementado com ceftazidima mostrou reprodutibilidade de 100%, sendo as
colénias multirresistentes tiveram crescimento em todas as placas analisadas, e as coldnias sensiveis ndo
obtiveram crescimento em nenhuma das placas.

A Tabela 4 mostra os niveis de sensibilidade, especificidade, exatiddo, Valor Preditivo Positivo (VPP) e
Valor Preditivo Negativo (VPN) do método em estudo frente ao método de referéncia, obtidos apds a anélise
para cada uma das espécies bacterianas presentes no estudo. Devido a perfeita correlagéo entre os métodos
analisados, todos os parametros alcangaram valores maximos, de 100%.
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Tabela 4 - Nivel de desempenho do método em estudo frente ao método de referéncia para cada uma das espécies bacterianas.

Espécie N Sensibilidade Especificidade Exatiddo VPP VPN
Staphylococcus aureus 20 100% 100% 100% 100% 100%
IC 95% (69,15-100) (83,15-100) (69,15-100) (69,15-100) (69,15-100)
Staphylococcus coagulase 20 100% 100% 100% 100% 100%
IC 95% 69,15-100 69,15-100 83,15-100 69,15-100 69,15-100
Acinetobacter sp 20 100% 100% 100% 100% 100%
IC 95% 69,15-100 69,15-100 83,15-100 69,15-100 69,15-100
Pseudomonas sp. 20 100% 100% 100% 100% 100%
IC 95% 69,15-100 69,15-100 83,15-100 69,15-100 69,15-100
Klebsiella sp. 20 100% 100% 100% 100% 100%
IC 95% 69,15-100 69,15-100 83,15-100 69,15-100 69,15-100
Escherichia coli 40 100% 100% 100% 100% 100%
IC 95% 83,15-100 83,15-100 91,19-100 83,15-100 83,15-100
Outros bastonetes gram - 20 100% 100% 100% 100%

IC 95% 69,15-100 69.15-100 83,15-100 69,15-100 69,15-100
Total 160 100% 100% 100% 100% 100%
IC 95% 95,49-100 95,49-100 97,72-100 95,49-100 95,49-100

Fonte: Mello RCV, et al., 2022.
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DISCUSSAO

As IRAS sao causa de grande preocupacao em instituicdes de saude de todo o mundo e também no Brasil.
A média mundial do indice de infeccdo entre os pacientes internados oscila entre 5 e 15%, sendo maior nos
paises de baixa renda. Na Europa, estima-se que ocorram anualmente quase 9 milh6es de casos nas
unidades de cuidados agudos e prolongados, conforme pesquisa de prevaléncia elaborada pelo Centro
Europeu para Controle e Prevengdo de Doencas. Além disso, dados prévios demonstram que naquele
continente houve um total de 501 anos de vida perdidos por incapacidade, ajustados por 100.000 pessoas, e
ainda, mais de 90.000 6bitos por ano (TARTARI E, et al., 2021).

No Brasil, dispomos de uma Unica referéncia sobre o tema, em estudo realizado em hospitais terciarios,
no qual foi encontrado um indice bastante elevado de infec¢des, de aproximadamente 15% (ARAUJO PC, et
al., 2018). Nesse contexto, vem sendo observado um aumento da incidéncia de infec¢Bes por bactérias
multirresistentes no Brasil e em todo o mundo, de acordo com a Sociedade Brasileira de Microbiologia e a
OPAS (OPAS, 2021). Estima-se que cerca 50% das infec¢Bes de sitio cirlrgico sdo provocadas por bactérias
resistentes (MARINHO MGL, et al., 2022). As bactérias contribuem com aproximadamente 95% dos casos de
IRAS (ANDRADE CR, et al., 2021).

Segundo a OMS, Escherichia coli, Acinetobacter baumannii, Pseudomonas aeruginosa e Klebsiella
pneumoniae sao classificadas como as bactérias de prioridade critica de resisténcia a antimicrobianos (FILHO
FSS, 2020). Anualmente 700 mil 6bitos no mundo sdo decorrentes de infec¢des causadas por bactérias
multirresistentes e estima-se que em 2050 este nimero possa aumentar para dez milhdes se néo forem feitas
mudancas adequadas (MOTA FS, et al., 2018).

Segundo o relatério do boletim informativo Seguranc¢a do Paciente e Qualidade em Servi¢os de Saude n°
9, Ano V, da ANVISA, no Brasil, entre as 18.233 infec¢des de corrente sanguinea primarias associadas ao
cateter venoso central notificadas em unidades de terapia intensiva adulto, pediatrica e neonatal, no periodo
entre janeiro e dezembro de 2013, Acinetobacter sp. encontrava-se entre 0s principais patdgenos associados
(SILVA JC, et al., 2021).

No ambiente hospitalar, a Acinetobacter sp. estd frequentemente presente em locais Umidos (pias,
torneiras e umidificadores), equipamentos de ventilacdo, bancadas, leitos e demais aparatos médicos. Dessa
maneira, se associa a infecgbes oportunistas, principalmente em pacientes debilitados. Nesse caso, a
preocupacdo e necessidade de identificacdo precoce advém da sua grande capacidade de causar surtos e
infecgcbes nosocomiais (FAN Y, et al., 2021).

Em se tratando de Pseudomonas aeruginosa, € o patégeno mais grave que causa pneumonia associada
a ventilagdo mecanica e possui cepas com resisténcia a multiplos antibioticos que variam geograficamente e
por tipo de infeccdo (PANG Z, et al.). E comumente encontrada no meio ambiente, principalmente na agua,
gue pode servir como reservatério da infeccdo. Ademais, discorrendo sobre infec¢bes hospitalares, como
pneumonia, infec¢@o urinaria e septicemia, a Klebsiella pneumoniae esta relacionada com altas taxas de
morbimortalidade. Relatos cada vez mais frequentes de surtos causados por esse agente justificam sua
monitoragdo no ambiente hospitalar (DUARTE GF, et al., 2021).

Assim, é de fundamental importancia que um sistema de vigilancia epidemiolégica seja empregado de
forma eficaz, com o objetivo de gerar subsidios técnicos que permitam avaliar a ocorréncia das infecgdes,
sua frequéncia, os patdgenos envolvidos, as situacbes associadas, entre outros, com o objetivo de que se
desenvolvam estratégias para minimizar esse potencial risco a saude individual e coletiva (DE ARAUJO PR,
et al., 2021).

E importante ressaltar a contribuigéo das culturas de vigilancia microbioldgicas para o sistema de vigilancia
epidemiolégica. Bactérias multirresistentes apresentam facil disseminagé@o por meios de objetos inanimados,
superficies e méos contaminadas. Sabe-se que a cada paciente infectado por bactérias resistentes existem
varios outros colonizados, devido a um efeito iceberg desencadeado por esses, favorecendo assim o
surgimento de infec¢cbes graves (CARVALHO JJV, et al., 2021).
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Dessa forma, através da vigilancia microbioldgica € possivel identificar os pacientes colonizados por
determinadas bactérias multirresistentes, iniciar o tratamento direcionado imediato e consequentemente
diminuir o risco de transmissdo cruzada de genes de resisténcia no ambiente hospitalar, reduzindo a
morbimortalidade destes pacientes e aumentando o potencial de um melhor desfecho clinico (PEREZ AUR,
2018).

Soma-se a isso, o fato de que a resisténcia bacteriana aos antibidticos € uma das grandes preocupacdes
em saude publica, uma vez que muitos dos principais farmacos utilizados para o tratamento destes patdgenos
estdo se tornando ineficientes para o controle de infec¢Bes, visto que o uso indiscriminado de antimicrobianos
pode promover alteracfes genéticas em cepas bacterianas, tornando essas cepas resistentes aos farmacos
(SILVA L, et al., 2021).

Sobre a resisténcia bacteriana, esta é proveniente de modificagdes em sua estrutura genética e pode ser
classificada de acordo com a sua origem na célula como natural ou adquirida. A natural resulta na expressao
génica continua em todas as bactérias subjacentes, podendo apresentar, dessa forma, resisténcia a
determinados antibiéticos. J& a adquirida € desencadeada por um agente indutor, através de mutac¢des no
material genético ou adquirindo genes de resisténcia por transmissdo de material genético de outra bactéria
gue possui tal mutagéo (OLIVEIRA M, et al., 2020).

O atual estudo demonstra a grande contribuicdo que os meios de cultura suplementados com antibiéticos
oferecem na prética didria da realizacdo das culturas de vigilancia epidemiol6gicas. Foi demonstrada a
perfeita correlagdo com o método de referéncia, seguida da identificacdo bioquimica da bactéria e do perfil
de susceptibilidade antimicrobiana, através do indice de Kappa igual a 1.000. A correta identificagdo das
bactérias € importante, uma vez que a determinacdo da conduta a ser tomada (isolamento, tratamento
medicamentoso, entre outros) é baseada no resultado do exame. Dessa forma, é importante que o método
de escolha apresente resultados exatos, como foi observado com o método avaliado nesta pesquisa.

A validagdo de novos métodos alternativos, como o do presente no estudo, se faz necessaria para garantir
aos laboratérios, aos médicos e aos pacientes que o0s resultados obtidos séo validos e possuem desempenho
igual ou melhor do que aqueles obtidos com o correspondente de referéncia, chamados de padrédo ouro, que
nesse caso, é a cultura microbiolégica convencional. Entende-se como validagdo, a etapa posterior a fase de
desenvolvimento, fundamental para garantir o desempenho funcional e a reprodutibilidade do método. Para
a microbiologia, a validagdo de um método alternativo é o procedimento em que um laboratério ou os demais
atestam, por exame, e fornecem evidéncias convincentes de que os critérios para aplicagdo especifica sdo
atendimentos acertadamente (BRITO FAE, et al., 2021).

Ressalta-se, ainda, que o resultado foi obtido com diferentes espécies bacterianas, incluindo as mais
comumente presentes em casos de infec¢des relacionadas a saude por germes multirresistentes. Além disso,
o método demonstrou excelente reprodutibilidade dos resultados, mostrando os mesmos resultados em
repeticdes dos plantios em diferentes placas.

Uma vez que os resultados obtidos pelos métodos séo iguais, o ganho de tempo na deteccdo de
microrganismos multirresistentes com a utilizacéo das placas de agar suplementados com antibioticos torna-
se o principal fator de escolha para a sua utilizacdo na pratica diaria. No método convencional o crescimento
bacteriano ocorre em cerca de 24 a 48 horas ap0s o plantio primario, e apds esse crescimento, necessita-se
de mais 24 a 48 horas para identificacdo da bactéria e determinacao do perfil de resisténcia a antimicrobianos.

No entanto, nas placas de agar suplementadas com antibiéticos, se houver crescimento bacteriano em
gualguer momento da avaliacdo, geralmente nas primeiras 24 horas, sabe-se de antemé&o que se trata de um
germe multirresistente, uma vez que as bactérias sensiveis aos antibioticos ndo crescem nestes meios de
cultura. Isso possibilita a tomada de conduta de forma mais rapida, com melhor manejo do paciente, e
principalmente, melhor direcionamento terapéutico, otimizando o custo da internagdo, considerando-se diaria
hospitalar, custo de antibidticos, custo de isolamento do paciente, entre outros.

Além da diminuicéo de tempo para obtencéo dos resultados, a utilizagdo de placas de agar suplementadas
com antibiéticos também leva a diminuicdo dos custos da analise. A auséncia de crescimento de bactérias
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sensiveis dispensa a sequéncia da avaliagdo que é feita na metodologia convencional, que seria a
identificacao bioquimica e a determinacéo do perfil de susceptibilidade. E mesmo nos casos em que ha o
crescimento, pode-se prosseguir com a identificacdo da espécie bacteriana para fins de vigilancia
epidemiolégica, mas dispensa-se a determinacéo do perfil de susceptibilidade, uma vez que ja se sabe tratar-
se de um germe multirresistente.

CONCLUSAO

O método do atual estudo apresentou concordéncia de 100% frente ao método de referéncia previamente
utilizado. Além disso, foi evidenciada a boa estabilidade da esterilidade das placas de agar suplementadas
com antibidticos, e ainda, excelente reprodutibilidade dos resultados. Desse modo, considerando o excelente
desempenho, associado a reducao de tempo de deteccdo e diminuicdo do custo da abordagem, o método
em estudo apresenta-se como uma importante solucdo para utilizacdo em culturas de vigilancia
microbiolégicas.
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