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APRESENTAÇÃO
A microbiologia tem sido um assunto recorrente nos últimos anos, desde os corredores 

universitários aos locais informais, as conversas vão desde as bactérias multirresistentes, 
passando por novas espécies de fungos descobertos até chegar no atual momento de 
pandemia viral que marcará na história o ano de 2020. Esse campo de estudo amplo inclui 
o estudo dos seres vivos microscópicos nos seus mais vaiados aspectos como morfologia, 
estrutura, fisiologia, reprodução, genética, taxonomia, interação com outros organismos e 
com o ambiente além de aplicações biotecnológicas. 

Como ciência, a microbiologia iniciou a cerca de duzentos anos atrás, e tem passado 
por constantes avanços graças a descobertas e inovações tecnológicas. Sabemos que 
os microrganismos são encontrados em praticamente todos os lugares, e a falta de 
conhecimento que havia antes da invenção do microscópio hoje não é mais um problema 
no estudo, principalmente das enfermidades relacionadas aos agentes como bactérias, 
vírus, fungos e protozoários.

A grande importância dessa temática se reflete no material de qualidade já publicado 
na Atena Editora e mais uma vez recebe os nossos holofotes com o tema “Projetos 
Inovadores e Produção Intelectual na Microbiologia” contendo trabalhos e pesquisas 
desenvolvidas em diversos institutos do território nacional contendo análises de processos 
biológicos embasados em células microbianas ou estudos científicos na fundamentação 
de atividades microbianas com capacidade de interferir nos processos de saúde/doença.

Temas ligados à inovação e tecnologia microbiana são, deste modo, discutidos 
aqui com a proposta de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos 
aqueles que de alguma forma se interessam pela saúde em seus aspectos microbiológicos. 
Deste modo, propomos aqui uma teoria bem fundamentada nos resultados práticos obtidos 
em diferentes campos da microbiologia, abrindo perspectivas futuras para os demais 
pesquisadores de outras subáreas da microbiologia. 

Desejamos a todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Hospitais são locais que se encontram 
pessoas com a saúde debilitada, constituindo um 
local de fácil disseminação de micro-organismos 
potencialmente patógenos e favorecendo a 
ocorrência de infecções relacionadas a assistência 
à saúde (IRAS). Essas Infecções ocorrem por 
diversos motivos, micro-organismos podem 
permanecer viáveis em superfícies inanimadas 
por dias, semanas e até meses, constituindo 
uma fonte de disseminação destes micro-
organismos, através de profissionais da saúde 
que atuam direta ou indiretamente como vetores 
para pacientes mais vulneráveis, principalmente 
os que estão em Unidades de Terapia 
Intensivas. As principais bactérias associadas 
a infecções hospitalares são Escherichia coli, 
Proteus sp., Serratia marcescens, Enterobacter 
sp., Klebsiella pneumoniae, Pseudomonas 
aeruginosa, Stenotrophomonas sp., Burkholderia 
sp. e Acinetobacter sp., Staphylococcus aureus 
resistente a meticilina (MRSA), Staphylococcus 
coagulase negativa, e Enterococcus. Entre os 
fungos estão os gêneros Candida sp.,  Aspergillus 
sp., Pneumocystis sp. e Cryptococcus sp. No 
contexto hospitalar a disseminação de micro-
organismos resistentes está diretamente ligada 
a pressão seletiva devido ao uso exacerbado de 
agentes antimicrobianos, a disseminação desses 
fenótipos através do ambiente e do contato de 
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profissionais da saúde com pacientes; somado a isso, a vulnerabilidade dos pacientes. 
Assim a prevenção das IRAS ainda tem se mostrado um desafio para os profissionais da 
saúde, problemas antigos de higiene ainda persistem, os esforços devem ocorrer para o 
desenvolvimento de novas estratégias e iniciativas, para a melhoria da qualidade assistencial 
e segurança do paciente.
PALAVRAS - CHAVE: Infecção hospitalar; Superfícies contaminadas; Resistência microbiana.

FACTORS RELATED TO HOSPITAL INFECTIONS BY BACTERIA: A NARRATIVE 
REVIEW

ABSTRACT: Hospitals are places where people with poor health are found, constituting 
a place of easy dissemination of potentially pathogenic microorganisms and favoring the 
occurrence of healthcare-related infections (HAIs). These infections occur for several reasons, 
microorganisms can remain viable on inanimate surfaces for days, weeks, and even months, 
constituting a source of dissemination of these microorganisms, through health professionals 
who act directly or indirectly as vectors for the most vulnerable patients, especially those 
who are in Intensive Care Units. The main bacteria associated with hospital infections are 
Escherichia coli, Proteus sp., Serratia marcescens, Enterobacter sp., Klebsiella pneumoniae, 
Pseudomonas aeruginosa, Stenotrophomonas sp., Burkholderia sp. and Acinetobacter sp., 
methicillin-resistant Staphylococcus aureus (MRSA), coagulase-negative Staphylococcus, 
and Enterococcus. Among the fungi are the genera Candida sp., Aspergillus sp., Pneumocystis 
sp., and Cryptococcus sp. In the hospital context, the spread of resistant microorganisms 
is directly linked to selective pressure due to the exacerbated use of antimicrobial agents, 
the dissemination of these phenotypes through the environment, and the contact of health 
professionals with patients; added to this, the vulnerability of patients. Thus, the prevention of 
HAIs has still proved to be a challenge for health professionals, old hygiene problems persist, 
efforts must be made to develop new strategies and initiatives, to improve the quality of care 
and patient safety.
KEYWORDS: Hospital infection; Contaminated surfaces; Microbial resistance.

INTRODUÇÃO 
Nos hospitais frequentemente estão presentes pessoas com a saúde debilitada, 

principalmente nas áreas críticas, fato preocupante pois nas suas superfícies podem 
ser encontrado diversos micro-organismos potencialmente patógenos como bactérias 
multirresistentes, favorecendo a ocorrência de infecções relacionada a assistência à saúde. 
(DRESCH et al., 2018). 

Infecções Relacionadas à Assistência à Saúde (IRAS) são àquelas adquiridas 
durante a prestação dos cuidados de saúde, após admissão do paciente, durante a 
internação ou após a alta (OLIVEIRA; SILVA; GARBACCIO, 2012). Atualmente as infecções 
hospitalares são consideradas um grande problema de saúde no Brasil, principalmente em 
Unidades de Terapia Intensiva (UTI), cujo risco de infecções é elevado (MOURA et al., 
2018). Representando um crescente problema, principalmente devido a potencial elevado 
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de causar mortalidade nos pacientes e pelos altos custos na assistência aos contaminados 
(CORREAL et al., 2013).

A transmissão de micro-organismos pode ocorrer através dos próprios profissionais 
de saúde, que podem atuar como vetores ao não seguir os protocolos, como exemplo 
a não higienização das mãos principalmente antes da prestação da assistência (FÉLIX; 
MIYADAHIRA, 2009). Outra forma, é devido a não realização da desinfecção e esterilização 
de superfícies e materiais utilizados; pois vários micro-organismos podem sobreviver e 
permanecer viáveis nestes locais ou objetos por tempo indeterminado (FERREIRA et al., 
2011a). 

Neste sentido, faz-se importante discutir conforme a literatura científica, quais são 
os locais onde ocorrem as maiores taxas de infecção, as principais bactérias presentes nas 
superfícies hospitalares, a ocorrência de resistência, as manifestações clinicas causadas 
nos paciente infectados, afim de propor medidas de controle e saneamento que podem 
servir para a diminuição dos índices de infecção.

CONTAMINAÇÃO DE SUPERFÍCIES
Considerando a parcela de responsabilidade relacionada aos padrões de higiene 

e desinfecção no ambiente hospitalar sobre a incidência de infecções, a participação do 
ambiente pode ser ainda maior nas UTI, devido principalmente à gravidade e instabilidade 
do estado clínico do paciente que necessita de cuidados intensivos, somados a fatores 
como limpeza, desinfecção, estrutura física, quantidades de equipamentos e superfícies 
em determinadas unidades (HUANG; DATTA; PLAT, 2006). Estudos demostraram que a 
maior incidência de contaminação está nas superfícies que onde há maior contato por 
parte de profissionais da saúde, como às grades de camas, torneiras, teclados, monitores 
e maçanetas; servido estas como fontes diretas de contaminação (DRESCH et al., 2018).

Dispositivos como cateteres sanguíneos e cateteres urinários também podem 
funcionar como fontes (MARCHAIM; KAYE, 2017; KALIL, et.al 2016). Devido a isso, as 
maiores taxas de IRAS são observadas em pacientes idosos e pacientes com o sistema 
imunológico comprometido, frequentemente internados e que necessitam de diversos 
procedimentos no ambiente hospitalar (DRESCH et al., 2018; FERNANDES, 2000; MIRZAII 
et al., 2012). 

Em sua maioria as infecções adquiridas em hospitais são causadas por bactérias 
Gram-negativas. Aquelas de maior relevância clínica e epidemiológica em ambientes 
hospitalares são as enterobactérias como Escherichia coli, Proteus sp., Serratia marcescens, 
Enterobacter sp. e Klebsiella pneumoniae e os não-fermentadores de glicose como 
Pseudomonas sp., Stenotrophomonas sp., Burkholderia sp. e Acinetobacter sp (GARCIA et 
al., 2018; COELHO; MORAES; MONTEIRO, 2010). A contaminação do ambiente hospitalar 
também pode ocorrer por bactérias Gram-positivas como Staphylococcus aureus resistente 
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a meticilina (MRSA) e Enterococcus resistente à vancomicina (VRE) (GARCIA et al., 2018). 
Alguns dos principais micro-organismos associados a infecções hospitalares, assim como, 
as suas manifestações clinicas podem ser observados na tabela 1.

Micro-organismo Onde é encontrado Manifestações clínicas

Staphylococcus coagulase 
negativa Pele e mucosas Infecções de pele e quadro 

de sepse.

Staphylococcus aureus Nasofaringe, pele e raramente 
na vagina.

Infecções cutâneas, 
pneumonia, endocardite e 

osteomielite.

Escherichia coli Intestino 
Diarreia de várias 

intensidades e infecções do 
trato urinário

Klebsiella pneumoniae Fezes, água, solo, vegetais, 
cereais e frutas.

Pneumonia, infecções 
sanguíneas e do trato 

urinário.

Pseudomonas aeruginosa

Axilas e em áreas anogenitais 
da pele normal. Em hospitais, é 
encontrada frequentemente em 
pias, soluções antissépticas e 

receptáculos de urina.

Infecções cutâneas, do trato 
respiratório e bacteremia. 

Enterobacter spp trato gastrointestinal Diarreia de várias 
intensidades

Enterococcus faecalis trato gastrointestinal
Endocardite, infecção 
do trato urinário (ITU), 

prostatite.

 Tabela 1. Principais micro-organismos presentes em superfícies hospitalares.

Fonte: Os autores 2020.

MICRO-ORGANISMOS MAIS COMUNS EM INFECÇÃO DE AMBIENTES 
HOSPITALARES

Bactérias do gênero Staphylococcus spp. são comumente encontradas em ambientes 
hospitalares. Embora, entre elas S. aureus ainda seja a espécie de maior relevância clínica; 
Staphylococcus coagulase negativa vem emergindo como um patógeno hospitalar comum 
em áreas críticas, com espécimes multirresistentes já identificados; fato que demonstra a 
necessidade de atenção a esta bactéria, principalmente devido a sua capacidade de causar 
infecções quanto pela sua capacidade de desenvolver resistência aos antimicrobianos 
(FERREIRA et al., 2011b; MORAES et al., 2013).

Dentre as bactérias que apresentam importantes mecanismos de resistência 
a antimicrobianos podem-se destacar bacilos Gram negativos pertencentes à família 
Enterobacteriaceae, como é o caso de Klebsiella pneumoniae (ZANOL; CANTARELLI, 
2016; QUEENAN; BUSH, 2007). Esta bactéria em questão, pode produzir a enzima 
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carbapenemase, que possui como nome Klebsiella pneumoniae carbapenemase (KPC), 
mecanismo que pode estar presente também outras bactérias gram-negativas e que 
confere resistência aos anti-microbianos carbapenêmicos, além de inativar penicilinas, 
cefalosporinas e monobactâmicos, dificultando a escolha dos antimicrobianos em infecções 
graves e consequentemente elevando as taxas de mortalidade (GARCIA et al., 2019).

As Bactérias do gênero Enterococcus sp. também merecerem atenção, devido 
a capacidade sobreviver por longos períodos em diversas superfícies e solos, dentro 
de esgotos e hospitais, crescendo a temperaturas entre 10-45°C de ambientes básicos 
ou ácidos, isotônicos ou hipertônicos, manifestando alta resistência às drogas, como a 
vancomicina, penicilina, gentamicina, tetraciclina, eritromicina e teicoplanina (GARCIA 
et al., 2019; RODRIGUES et al., 2012). A Pseudomonas aeruginosa também pode estar 
presente na água e colonizar torneiras e tubulações, formando biofilme e assim favorecendo 
a persistência naqueles locais e tornando a água potencialmente contaminada, sendo 
um risco caso seja ingerida por pessoas debilitadas (DAMASCENO, 2010). O aspecto 
morfológico detectado por microscopia de varredura e colorido artificialmente destes micro-
organismos pode ser visto na Figura 1.

Figura 1. Micro-organismos encontrados no ambiente hospitalar.

Fonte: Os Autores.



 
Projetos Inovadores e Produção Intelectual na Microbiologia Capítulo 7 59

RESISTÊNCIA MICROBIANA
Na medicina no século XX a terapia antibiótica foi um avanço essencial no tratamento 

de doenças infecciosas. Alexander Fleming descobriu o primeiro antibiótico biológico, 
a penicilina, e junto a isso já tinha ciência de que a resistência a esse medicamento 
estaria agregada ao seu uso sendo por isso necessário acompanhá-lo (DELLALIBERA-
JOVILIANO; DE MELO; CENI, 2020). Os antimicrobianos reduziram a taxa de morbidade e 
mortalidade global causada por infecções bacterianas, pois esses fármacos são eficientes 
no tratamento bactericida. Porém, nas últimas décadas, os casos de resistência microbiana 
a antibióticos têm aumentado bastante, alertando os profissionais de saúde e a comunidade 
científica (MACEDO JUNIOR, 2019).

A resistência microbiana a antibióticos não se tornou um problema sério de saúde 
apenas pelo seu uso indiscriminado e intensivo nos últimos anos, mas também pelo 
longo processo de desenvolvimento de novos antibióticos (ROSA, 2015). Sabe-se que 
a transmissão do mecanismo de resistência pode ocorrer de diversas formas, seja de 
modo intrínseco ou adquirido, através de ganhos de funções variadas, pela produção de 
novas proteínas que inativam, mecanismos enzimáticos que alteram os fármacos, alvos 
terapêuticos alterados, bombas de efluxo aumentadas e modificações na permeabilidade 
da membrana (DELLALIBERA-JOVILIANO; DE MELO; CENI, 2020).

Tendo conhecimento que o aparecimento de resistência a antibióticos é um 
fenômeno natural que ocorre em micro-organismos, esse fato é exacerbado principalmente 
pelo uso inadequado de antimicrobianos, má qualidade dos medicamentos, falta de 
programas ou deficiência na prevenção e controle de infecções, baixa capacidade dos 
laboratórios em detectar a resistência, vigilância inadequada e regulação insuficiente do 
uso de antimicrobianos (FARIÑA, 2016). No contexto hospitalar essa rápida emergência 
e disseminação de micro-organismos resistentes é um problema de grande proporção e 
as causas são diversas, as razões principais são claras: estão altamente correlacionadas 
com a pressão seletiva devido ao uso inadequado de antimicrobianos e a disseminação 
destes fenótipos, que é facilitada pela transmissão pessoa-a-pessoa devido à aplicação 
inconsistente de práticas básicas de prevenção e controle de infecções pelos profissionais 
de saúde (DYAR; PAGANI; PULCINI, 2015).

Consciente do problema de resistência bacteriana o Brasil vem monitorando, desde 
2013, e gerando boletins informativos de segurança do paciente e qualidade em serviços 
de saúde (DELLALIBERA-JOVILIANO; DE MELO; CENI, 2020). O primeiro relatório da 
Rede Nacional de Monitoramento de Resistência englobou dados de 26 das 27 unidades 
federativas do Brasil, com dados de fenótipos de resistência de 19.009 micro-organismos 
responsáveis por causarem Infecção primária da corrente sanguínea laboratorial IPCSL 
em UTI brasileiras, com essa informação confirmou-se que a resistência bacteriana é um 
problema de saúde pública em todo país (DELLALIBERA-JOVILIANO; DE MELO; CENI, 
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2020).
Segundo Caraça et al. (2016), o Staphylococcus aureus tem elevada repetição 

nas comunidades e nos hospitais e possui uma alta patogenicidade em causar doenças. 
As cepas de S. aureus resistente à meticilina (MRSA), e a diversos antibióticos, têm 
aumentado o número de infecções hospitalares. O surgimento de uma infecção bacteriana 
resistente reduz as opções de fármacos efetivos no tratamento, agravando o quadro clínico 
do paciente já hospitalizado, aumentando o seu tempo de internação o que eleva os custos 
direcionados a sua recuperação, além de ele ficar exposto a outros tipos de complicações 
hospitalares (COSTA; SILVA JÚNIOR, 2017).

PREVENÇÃO E CONTROLE DE INFECÇÕES
Com o intuito de erradicar as altas taxas de colonização e infecção nosocomial por 

bactérias resistentes, vários fatores devem ser levados em conta que estão diretamente 
ligados a essa ação, como tempo prolongada de internação do paciente, falta de mais 
profissionais da saúde na equipe para reduzir excesso de trabalho dos enfermeiros, 
a quantidade exata de enfermeiros por ala hospitalar, responsáveis por diminuir 
concomitantemente os riscos para desenvolvimento de infecções nosocomiais (AYCAN et 
al., 2015), além de medidas sanitárias de controle desses micro-organismos. 

Embora tenha havido avanços no controle e prevenção das IRAS, incluindo a 
adoção de práticas de segurança, elas ainda são consideradas um grande desafio para os 
profissionais de saúde (MIRANDA, 2017). Se por um lado observa-se o desenvolvimento 
científico-tecnológico nas ações de saúde, por outro, tem-se observado que problemas 
antigos problemas ainda persistem, como é o caso destas infecções (OLIVEIRA; 
MARUYAMA, 2008). Isso ainda ocorre principalmente devido a não realização de medidas 
simples de que impedem a transmissão de bactérias e outros patógenos, tendo como 
exemplo a higienização das mãos (HESELTINE, 2001).

Além disso, faz-se importante considerar que o surgimento de doenças no ambiente 
assistencial pode estar relacionado rotineiramente ao uso de técnicas incorretas de 
limpeza e desinfecção das superfícies, ao manejo inadequado dos resíduos, à exposição 
ao risco ocupacional, pois, mesmo na presença do uso de Equipamentos de Proteção 
Individual (EPI), se houver inconformidades, aquelas medidas de prevenção que serviriam 
como controladores de infecção, podem passar a funcionar como disseminadores de 
patógenos(CHAVEZ et al., 2015). Superfícies inanimadas representam um importante 
reservatório de micro-organismos e requerem métodos eficientes de limpeza e desinfecção. 

Segundo a Portaria nº 2.616 de 1998, do Ministério da Saúde, as infecções 
hospitalares constituem risco significativo à saúde dos usuários dos hospitais, e sua 
prevenção e controle envolvem medidas de qualificação de assistência hospitalar, 
da vigilância sanitária e outras, tomadas no âmbito do Estado, do Município e de cada 
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hospital, pertinentes ao seu funcionamento (BRASIL, 1998). A mesma portaria manteve 
a obrigatoriedade da existência de um PCIH em todos os hospitais do país, onde se trata 
da organização e competências da Comissão de Controle de Infecção Hospitalar - CCIH e 
do Programa de Controle de Infecção Hospitalar - PCIH, além de estabelecer os conceitos 
e critérios de diagnósticos das Infecções Hospitalares, dá orientações sobre a vigilância 
epidemiológica destas infecções e seus indicadores, faz recomendações sobre a higiene 
das mãos e enfatiza a observância de publicações anteriores do Ministério da Saúde quanto 
ao uso de germicidas, microbiologia, lavanderia e farmácia (OLIVEIRA; MARUYAMA, 
2008). Algumas das medidas de controle e prevenção de IRAS podem ser observadas na 
Figura 2.

Figura 2. Medidas de prevenção e controle de infecções nos ambientes hospitalares.

Fonte: Os Autores.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
As maiores taxas de infecções se encontram nas UTIs, com as pessoas 

imunocomprometidas sendo as mais suscetíveis, no qual a bactérias mais encontradas 
são a Escherichia coli, Proteus sp., Serratia marcescens, Enterobacter sp. Klebsiella 
pneumoniae, Pseudomonas sp., Stenotrophomonas sp., Burkholderia sp., Acinetobacter 
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sp., Staphylococcus aureus resistente a meticilina (MRSA) e Enterococcus resistente à 
vancomicina (VRE). Já referente aos locais de identificação, estão às grades de camas, 
torneiras, teclados, monitores e maçanetas.

Dessa forma, mesmo com a criação de programas visando a prevenção e o controle 
de IRAS, o conhecimento acerca do tema ainda é pouco discutido e implementado como 
forma de diminuir e até erradicar as infecções hospitalares, tanto por parte dos profissionais 
atuantes ou não, como dos gestores e administradores hospitalares. Existe um elo 
crítico entre a ocorrência de IRAS, a segurança do paciente e a qualidade dos serviços 
de saúde. A prevenção e controle das IRAS é possível, e esforços devem ocorrer para 
o desenvolvimento de novas estratégias e iniciativas, na busca contínua de melhoria da 
qualidade assistencial e segurança dos pacientes. 
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