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APRESENTACAO

Desde a criacdo do microscopio e com ele a descoberta do mundo
microscopico 0s microrganismos passaram a ser de interesse comum a diversas
areas; inicialmente na salde e conforme suas descobertas esta tematica
ramificou-se para outros campos, como as ciéncias biolégicas e nas areas de
ensino. Atualmente, a Microbiologia € um assunto em crescimento exponencial.

Assim, de forma colaborativa e integrada o volume “Microbiologia: Geragao
de conhecimento e carater multidisciplinar 2” apresentada nesta edigéo reune
estudos desenvolvidos em instituicbes de ensino brasileiras que contribuem na
grande area da Microbiologia através de pesquisas de cunho experimental e de
caréter bibliogréafico.

Esta obra tem inicio com o uso da metodologia de sala de aula invertida no
ensino de graduag&o para o componente curricular de Microbiologia de Alimentos,
realizado durante a pandemia de Covid-19. Esta analise teve um rendimento
positivo com a metodologia utilizada, contribuindo de forma significativa com a
aprendizagem dos discentes.

Apobs, é apresentado uma pesquisa que relata a pressao seletiva sob os
microrganismos em funcdo da pandemia do Covid-19. Neste artigo, apresenta de
que forma o uso inadequado de antimicrobianos de amplo espectro contribui na
propagacéao de bactérias resistentes aos principais antibiéticos usados em ambito
hospitalar. Ainda relacionado a area da bacteriologia, a terceira secdo deste
volume conta com um experimento que envolveu andlise de amostras biologicas
oriundas de profissionais da saude, de um hospital publico, contaminados por
Staphylococcus aureus com perfil de resisténcia a antimicrobianos. Esta analise
traz a importancia do emprego correto dos EPI'S e habitos de higienizagéo.

Além disso, essa publicagdo conta com trés trabalhos que abordam a area
da Micologia, presentes no quarto, quinto e sexto capitulos, respectivamente.
O quarto estudo propéem uma alternativa sustentavel para uso de residuos
quitinosos oriundos por indUstrias de frutos do mar através de quitinases flngicas
por processos biotecnolégicos. A secao seguinte relata sobre infecgbes da mucosa
oral causadas pelo fungo oportunista Candida e uma alternativa de mitigar este
cenario através da utilizacdo de filmes oroadesivos associados com produtos
naturais. Por fim, o Ultimo capitulo discute sobre o monitoramento da qualidade do
ar devido a presenca de esporos de fungos anemofilos em suspenséo, que podem
desencadear infecgoes sistémicas graves em individuos imunocomprometidos.

Reconhecemos o potencial dessa obra em primeiro lugar pela qualidade
dos trabalhos aqui apresentados, e em segundo pelo campo em potencial,
corroborando para futuras novas discussdes na area microbiologica.

Assim desejo a todos uma 6tima leitura!

Larissa Maranhéo Dias
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RESUMO: O estudo epidemiolégico do tipo
transversal analitico teve como objetivo
avaliar a contaminacao por Staphylococcus
aureus e o perfil de sensibilidade das
bactérias isoladas em profissionais da area
da saude vinculados a hospitais da rede
publica de Maceid, AL. Para obtencéo dos
dados, coletou-se material bioldégico da
pele das maos e narinas dos participantes
e aplicou-se um questionario acerca de
habitos de higienizacdo e uso de EPlIs.
As amostras coletadas foram inoculadas
em Caldo Brain Heart Infusion por 24h
e posteriormente semeadas em agar
manitol salgado. Coldnias suspeitas de

Data de aceite: 30/11/2022

pertencerem ao género foram submetidas a:
coloragéo de Gram, fermentagéo de manitol
e producdo das enzimas catalase e DNase.
Em seguida, as colbnias identificadas
foram submetidas ao teste de por disco-
difusdo. Utilizou-se a contaminagéo
ou ndo com O micro-organismos como
variaveis dependentes e as informacoes
coletadas em questionario como variaveis
independentes. Os resultados obtidos foram
submetidos a analise estatistica analitica
através do teste do valor exato de Fisher,
com nivel de significancia de 5% (a = 0,05).
Participaram da pesquisa 41 profissionais
da area da saude de dois hospitais. 53,66%
estava contaminada com a bactéria,
sobretudo nas maos. O grau de maior
resisténcia antimicrobiana foi conferido
a penicilina e a maior sensibilidade ao
cloranfenicol. Verificou-se maior prevaléncia
para contaminacdo com S. aureus entre
enfermeiros (31,8%) e médicos (27,3%).
Ademais o setor de UTI foi 0 mais prevalente
em numero de contaminados.
PALAVRAS-CHAVE: Staphylococcus
aureus; Infeccdo Hospitalar; Pessoal de
Saude.
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CONTAMINATION ANALYSES BY Staphylococcus aureus IN HAND AND NOSE
OF THE HEALTHCARE PROFESSIONALS FROM THE PUBLIC HOSPITAL
SYSTEM OF MACEIO, AL
ABSTRACT: The epidemiological studies of the analytical transversal type, had as its objective
to evaluate the Staphylococcus aureus contamination and the isolated bacterias sensitivity
profile in healthcare professionals connected to the public hospital system of Macei6 — AL.
For data acquisition, biological material from the hand and nose of the participants has been
collected and a questionnaire concerning hygiene habits and EPIs use has been applied.
The collected samples were inoculated in Brain Heart Infusion Agar for 24 hours and after
were sowed in salted mannitol agar. Colonies suspected of beloging to Staphylococcus genus
were submitted to: Gram coloration, manitol fermetation and catalase and DNase enzymes
production. Then, the identified colonies were submitted to the antimicrobial susceptibilty test
by disk diffusion. Contamination or non contamination with the microorganism has been used
as dependent variables and the collected data in questionnaire as independent variables.
The obtained results were submitted to analytical statistic analysis through the Fisher’s exact
test with significance level of 5% (a = 0,05). 41 healthcare professionals from 2 hospitals
participated of the survey. 53,66% were contamined with the bacteria, mainly in the hands.
The major antimicrobial level was granted to the penicilin and the major sensitivity to the
chloramphenicol. The major contamination prevalence with S. aureus has been verified
among nurses (31,8%) and physicians (27,3%). Furthermore, the ICU sector has been the

most prevalent in the number of contamined.
KEYWORDS: Staphylococcus aureus; Hospital infection; Healthcare personnel.

INTRODUCAO

Infecgé@o Hospitalar é definida como “aquela adquirida apds a admissao do paciente
e que se manifeste durante a internagdo ou apos a alta, quando puder ser relacionada com
a internagéo ou procedimentos hospitalares™. Emprega-se o termo Infec¢cao Relacionada
a Assisténcia a Saude (IRAS) para se referir a essas infeccdes que geram impactos
financeiros para o sistema de saude, aumentam o tempo de internacao hospitalar, inferem
na seguranca dos pacientes e da equipe de profissionais, além de causar aumento da
morbimortalidade2.

A maior prevaléncia das IRAS, no mundo, ocorre em Unidades de Terapia Intensiva
(UTI), em enfermarias cirargicas e alas de ortopedia. Estima-se que 7 a cada 100 pacientes
hospitalizados irdo adquirir pelo menos uma IRAS em paises desenvolvidos, e em paises
em desenvolvimento, esse numero chega a 103. No Brasil, a maior incidéncia de IRAS esta
associada as Infecgbes Primarias de Corrente Sanguinea Laboratoria (IPCSL) associada
ao uso de Cateter Venoso Central (CVC) em UTI adulta*.

De acordo com European Centre for Disease Prevention and Control 20 a 30%
das IRAS sao consideradas preveniveis através do controle de higiene intensivo®. Essa
prevencao envolve a ado¢cdo de medidas de gestdo de recursos que garantam estrutura
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de trabalho, vigilancia as medidas de higiene, capacitagdo de profissionais de saulde,
atualizacédo acerca das alteracbes dos agentes infecciosos que aumentam o risco de
infeccdo, além da cooperacgéo de pacientes e familiares®.

Entre os agentes causadores de IRAS, o Staphylococcus aureus torna-se um dos
mais importantes patdgenos resistente a multidrogas, através do seu perfil de adaptacao
e resisténcia antimicrobiana. E um colonizador comum da superficie da pele e mucosas
de humanos e pode estar presente na narina de 30% dos individuos. Além do S. aureus,
Staphylococcus Coagulase Negativa, Klebsiella pneumoniae e Acinetobacter spp sédo 0s
principais micro-organismos causadores de IRAS no Brasil”8.

Staphylococcus aureus € um micro-organismo Gram-positivo, coagulase-positivo,
de caracteristica esférica, formando cachos semelhantes a uvas®. Desde a década de
1960, cepas de Staphylococcus aureus resistentes a meticilina (MRSA) se disseminaram
pelo mundo, agravando o perfil de infecgcbes nosocomiais a partir de fatores de viruléncia
desenvolvidos juntamente com a resisténcia B-lactamica™. No Brasil, o perfil de resisténcia
a meticilina é verificado em 63% das cepas que sao notificadas em IPCSL nas UTls*.

Verificando o acentuado grau de morbidade relacionadas as IRAS, os indices de
resisténcia bacteriana aos antimicrobianos e a necessidade de um conhecimento acerca
da seguranca fornecida nos servigos de prestacdo em saude, € primordial que se entenda
o grau de contaminacéo das pessoas que prestam a assisténcia.

Para isso, o presente trabalho teve como objetivo avaliar a contaminacao por
Staphylococcus aureus em profissionais da area da saude vinculados a hospitais da rede
publica de saude de Macei0, Alagoas e o perfil de sensibilidade das bactérias isoladas.

METODOLOGIA

Foi realizado um estudo epidemioldgico do tipo transversal analitico, em dois
hospitais de grande porte da cidade de Macei6, Alagoas. Este projeto de pesquisa foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Ciéncias da
Saude de Alagoas, com o numero do parecer 2.127.305. O n inicial foi estimado em 116
participantes por meio do calculo de amostra aleatéria simples.

Foram incluidos na amostra os profissionais que assinaram o TCLE, que possuiam
nivel superior e nivel médio e trabalhavam nas referidas instituicdes realizando a funcao
assistencial direta aos pacientes no periodo da coleta de dados. Foram excluidos do estudo
aqueles profissionais que atuavam em areas do hospital as quais nao foram liberadas para
realizacdo da pesquisa pelo préprio érgéao regulador do hospital.

ApOs a aplicagdo dos critérios de exclusao e inclusao, foram coletadas amostras das
maos e narinas de 41 profissionais. Posteriormente, os participantes foram convidados a
responder um questionario, modificado a partir do desenvolvido por VILEFORT™".

Questionou-se acerca do sexo, hospital de trabalho, setor do hospital, profisséo,
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habitos de higienizagdo da pele, utilizacdo de material isento de contaminagéo por micro-
organismos e uso de Equipamentos de Prote¢éo Individual (EPI), bem como suas trocas.

As amostras biologicas foram coletadas utilizando-se swabs estéreis umedecidos
em soro fisiologico estéril, através da técnica de rolamento. Em seguida, os swabs
foram transferidos para analise microbiolégica em Caldo Brain Heart Infusion (BHI),
acondicionados em caixa de material isotérmico contendo gelo e transportados para o
laboratorio multidisciplinar de Bioquimica e Fisiologia da Uncisal.

Os tubos de cultura com Caldo BHI foram incubados em estufa bacteriolégica a
35°C por 24h. Posteriormente, estas amostras foram semeadas por esgotamento em agar
manitol salgado e incubadas a 35°C por 18 - 24 horas. Os meios de cultura que mudaram
a coloragé@o para amarelo, demonstrando a fermentagdo do manitol, foram interpretados
como sugestivos de pertencerem ao género Staphylococcus. A partir disso, essas coldnias
foram submetidas a coloragédo de Gram e as provas bioquimicas de identificagdo: produgcéo
das enzimas catalase e DNase.

No teste da catalase foi produzida uma suspenséo bacteriana em agua destilada,
na superficie de uma lamina de vidro. Posteriormente foram adicionadas duas gotas de
peroxido de hidrogénio a 3%. O aparecimento imediato de bolhas indicou reagéo positiva e
confirmacgéo do género Staphylococcus.

No teste da DNase realizou-se um inéculo denso de forma circular em agar DNase.
Os in6culos foram incubados a 35°C por 18 - 24 horas. Decorrido o periodo de incubacéo,
realizou-se a leitura acrescentando HCI 1N as placas de petri. A formagédo de um halo
transparente ao redor do crescimento bacteriano, identifica o micro-organismo como
Staphylococcus aureus.

Em seguida, as colbnias identificadas foram submetidas ao teste de susceptibilidade
antimicrobiana por disco-difusdo conforme preconizado pelo Clinical and Laboratory
Standards Institute - CLSI (2017)"2. A suspensédo bacteriana correspondente a escala 0,5
de McFarland foi semeada em agar Mueller-Hinton. Depositou-se discos de papel de filtro
contendo: cefoxitina 30ug, clindamicina 2ug, eritromicina 15ug, gentamicina 10ug, oxacilina
1ug, sulfametoxazol-trimetoprim 25ug, penicilina 10U e cloranfenicol 30u. Essas placas
foram incubadas a 35°C por 18h e posteriormente os didmetros dos halos de inibicdo do
crescimento bacteriano foram avaliados.

Utilizou-se a contaminacdo ou ndo com O micro-organismos como variaveis
dependentes e as informagdes colhidas no questionario como variaveis independentes. Os
resultados obtidos foram submetidos a analise estatistica analitica através do teste do valor
exato de Fisher, com nivel de significancia de 5% (a = 0,05) e foram expressos em tabelas
confeccionadas pelo programa SPSS 25.0.
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RESULTADOS

Participaram do estudo 41 profissionais da saude, os quais foram submetidos aos
critérios de inclusédo e exclusado estipulados. Estes participantes estavam distribuidos em
dois hospitais da rede publica, os quais fazem parte da rede de atencéo terciaria ou de
alta complexidade do Sistema Unico de Salde. A seguir esta apresentado a frequéncia de
contaminagéao pelo Staphylococcus aureus na amostra de profissionais da satde analisada.

60,0%

50,0%

40,0%

30,0%

Percent

20,0%

10,0%

Contaminados Nio contaminados

Figura 1: Profissionais da saude contaminados com Staphylococcus aureus

Dados do autor

Quanto aos sitios de contaminagéo, a figura 2 apresenta a frequéncia encontrada
nos dois sitios de pele pesquisados, as maos e as asas e dorso do nariz dos participantes.
Importante salientar que o micro-organismo estava presente nas maos de 15 (68%), entre
0s 22 participantes contaminados.
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27%

MAO NARINA MAO E NARINA

Figura 2. Contaminacgéo por Staphylococcus aureus em maos e narinas de profissionais da saude

Dados do autor

A caracterizagcdo da amostra analisada, bem como as informacdes laborais dos
participantes estao contidas na tabela 1. Verificou-se uma maior frequéncia de profissionais
de enfermagem, sobretudo de nivel técnico (29%). O setor hospitalar com maior indice de
participante foram as enfermarias adultas (36,5%).

Estes dados foram analisados estatisticamente através das variaveis independentes,
entre participantes contaminados e ndo contaminados. Dessa maneira, verificou-se que as
variaveis profisséo e setor hospitalar apresentaram significancia estatistica (p < 0,05) para
a contaminacéo.

Entre as profissdes, destacam-se com maior prevaléncia para contaminagéo com S.
aureus os enfermeiros (31,8%) e médicos (27,3%). O setor hospitalar com maior prevaléncia
foi a Unidade de Terapia Intensiva (27,3%).
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Valor

Variavel Contaminados Nao contaminados de P
Categoria oo absoo %
Hospital 1 16 72,7 1 57,9 0,346
2 6 23,3 8 421
Género Masculino 4 18,2 2 10,5 0,668
Feminino 18 81,8 17 89,5
Médico 6 27,3 1 5,3 0,005
Enfermeiro 7 31,8 1 53
Téc.de enfermagem 5 22,7 7 36,8
Aux. de enfermagem 3 13,6 1 53
Profissao Fisioterapeuta 1 4,5 0 0
Nutricionista 0 0 2 10,5
Psicélogo 0 0 2 10,5
Estagiério 0 0 1 5,3
Fonoaudiélogo 0 0 4 21,1
uTl 6 27,3 5 26,3 0,033
Enfermaria pediatrica 5 22,7 1 5,3
Saode  GmeedsDe 3 we 2 108
Enfermaria adulto 4 18,2 11 57,9
Pronto Atendimento 4 18,2 0 0
Médio 5 22,7 4 21,1 0,918
Escolaridade Superior 6 27,3 7 36,8
Pés-graduagao 11 50 8 42,1
4 horas 0 0 1 53 0,881
6 horas 1 4,5 1 53
9 horas 1 4,5 0 0
Horas de 12 horas 2 9,1 1 5,3
trabalho
semanal 20 horas 3 13,6 1 5,3
30 horas 11 50 13 68,4
36 horas 3 13,6 2 10,5
40 horas 1 4,5 0 0

Tabela 1. Variaveis independentes relacionadas aos dados laborais de acordo com a presen¢a ou ndo

de contaminagéo por S. aureus

Dados do autor

Tabela 2 apresenta as informagdes relacionadas ao uso de Equipamento de Protecéo

Individual pelos participantes. Tais dados também foram submetidos a analise estatistica

através de variaveis independentes e nao se verificou significancia estatistica.
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Nao

Valor

Variavel Contaminados contaminados de P
. Numero Numero
Categoria absoluto % absoluto %
Utiliza EPI Sim 21 95,5 18 94,7 1,000
Nao 1 4,5 1 5,3
Utiliza Sim 21 95,5 18 94,7
mascara 1,000
Nao 1 4,5 1 5,3
Sempre 15 68,2 47,4
. 0,161
Troca da Esporadicamente 6 27,3 10 52,6
mascara Nunca 1 45 0
N&o se aplica 0 0 0
Sim 20 90,9 18 94,7
Utiliza luvas 1,000
Nao 2 9,1 1 5,3
Sempre 19 86,4 14 73,7
0,085
Troca das Esporadicamente 1 45 21,1
luvas
Nunca 0 0 5,3
N&o se aplica 2 9,1 0 0
Sim 16 72,7 14 73,7 1,000
Utiliza gorro
Nao 6 27,3 5 26,3
Sempre 10 45,5 10 52,6 0,714
Esporadicamente 4 18,2 5 26,3
Troca do gorro
Nunca 1 4,5 1 5,3
Nao se aplica 7 31,8 3 15,8

Questionou-se aos participantes o conhecimento que eles possuiam acerca
da resisténcia antimicrobiana, infeccbes nosocomiais e até sobre protocolo de né&o
contaminagé@o de materiais, bem como da oferta hospitalar de materiais adequados para

Tabela 2. Utilizacao de EPI por profissionais da satde

Dados do autor

realizacao dos procedimentos. As variaveis independentes novamente foram analisadas,

ndo demonstrando significancia estatistica.
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Valor

Variavel Contaminados Nao contaminados de P
. Numero Numero
Categoria  ,psoiuto % absoluto %

Higieniza as maos antes dos Sim 21 95,5 18 94,7 1,000
procedimentos no cliente Nao 1 45 1 53
Higieniza as maos ap6s os Sim 22 100 17 89,5 0,209
procedimentos no cliente Nio 0 0 2 10,5
Higieniza as maos entre Sim 15 68,2 11 57,9 0,533
procedimentos no mesmo ~
cliente Nao 7 31,8 8 421
Recebeu orientacdo sobre Sim 22 100 18 94,7 0,463
como higienizar as maos Nzo 0 0 1 5.3
Conhecimento sobre Sim 21 95,5 16 84,2 0,321
micro-organismos -
multirresistentes Nao 1 4,5 3 15,8
Profissional colonizado Sim 21 95,5 19 100 1,000
apresenta risco para clientes ~
e equipe Nao 1 4,5 0 0
Segue protocolo para nio Sim 20 90,0 17 89,5 1,000
contaminacéo de materiais Nio 2 9,1 2 10,5
Hospital oferece material Sim 13 59,1 12 63,2 1,000
adequado para execucao de ~
procedimentos Nao 9 40,9 7 36,8

Tabela 3. Profissionais da saude e o conhecimento acerca de infecgbes nosocomiais

Dados do autor

Ao serem submetidas aos testes de sensibilidade aos antibitticos, as bactérias
presentes nas maos dos profissionais apresentaram maior sensibilidade ao cloranfenicol e
gentamicina. A resisténcia foi demonstrada em maior grau a penicilina e eritromicina. Entre
0s micro-organismos encontrados nas narinas dos participantes houve maior sensibilidade
ao cloranfenicol e sulfazotrim. Quanto a resisténcia, verificou-se maior nimero relacionado
a eritromicina, penicilina e clindamicina.
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Isolados das maos Isolados das narinas

Antimicrobiano  Sensivel Intermediario  Resistente  Sensivel Intermediario  Resistente

Cloranfenicol 100% 0% 0% 100% 0% 0%
Cefoxetina 53% 0% 47% 63% 0% 37%
Sulfazotrim 76% 9% 15% 90% 10% 0%
Gentamicina 100% 0% 0% 81% 0% 19%
Eritromicina 46% 0% 54% 19% 0% 81%
Clindamicina 70% 15% 15% 45% 0% 55%
Oxacilina 53% 0% 47% 72% 0% 28%
Penicilina 38% 0% 62% 45% 0% 55%

Tabela 4. Sensibilidade dos S. aureus presentes em maos e narinas de profissionais aos
antimicrobianos

Fonte: dados do autor

DISCUSSAO

Staphylococcus aureus € responsavel por distintas infecgcdes, como na corrente
sanguinea e em tecidos moles'. Esta entre as bactérias mais isoladas nos hospitais, sendo
um dos patégenos relacionado aos cuidados de saude'. A frequéncia de profissionais da
salde contaminados pelo Staphylococcus aureus no presente estudo foi de 53,66%. O
achado é préximo ao encontrado no estudo de Sharma, Kalita e Nag'®, em que 51,61% dos
trabalhadores portavam a bactéria.

No entanto, quando comparado a pesquisa realizada no Hospital Al Shifa na Faixa
de Gaza, em que 31% dos profissionais estavam contaminados, o percentual encontrado
& superior'®. E possivel que diferenca entre os resultados encontrados nos estudos
esteja relacionada ao tamanho das amostras, a técnica de diagnostico e as diretrizes de
interpretacdo adotadas'’.

Conforme observado anteriormente, a contaminacdo apenas das maos (41%)
foi superior a encontrada nas narinas (32%). Poucos sé&o os estudos que investigam
simultaneamente a contaminagdo de maos e narinas pelo Staphylococcus aureus entre
profissionais saudaveis, o primeiro estudo realizado em Portugal identificou que 39,6%
carregavam o micro-organismo nas narinas e 8,9% nas maos'. A discrepancia entre os
resultados pode estar relacionada a higienizagdo ndo satisfatéria das maos por parte dos
participantes™®.

A distribuicdo por ocupacdo apontou que enfermeiros (31,8%) e médicos (27,3%)
foram os profissionais que mais portaram o micro-organismo pesquisado, sendo o achado
estatisticamente relevante ao estudo. Igualmente, um trabalho realizado em um hospital
publico da Argentina apontou médicos (54,4%) e enfermeiros (25,3%) como os que tiveram
maior presenca da espécie bacteriana20. No estudo de Abimana, Kato e Bazira?! realizado
no Hospital Universitario Kampala Internacional, sudoeste de Uganda, enfermeiros (25%) e
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paramédicos (22,9%) foram os mais contaminados.

Staphylococcus aureus € um micro-organismo que tem sido alvo de aten¢do em
virtude da sua alta prevaléncia no ambiente hospitalar e por ndo apresentar resposta
terapéutica satisfatoria ao uso dos antibidticos mais comumente utilizados?2. O presente
estudo constatou que, dentre as cepas de S. aureus encontradas nas narinas dos
profissionais, 62% era resistente a penicilina e 54% a eritromicina. Ja dentre as bactérias
S. aureus encontradas nas maos, 81% apresentava resisténcia a eritromicina, 55% a
penicilina e 55% a clindamicina. Esses resultados corroboram com o estudo realizado por
Bride?, no qual os antimicrobianos com maiores taxas de resisténcia foram a penicilina
(90%) e a eritromicina (57%).

A resisténcia dos Staphylococcus sp. a penicilina € um fenémeno que ocorre a nivel
mundial, uma vez que esse antibiético € amplamente utilizado no tratamento de infecgbes?*.
O mais preocupante em relagéo a isso sao os prejuizos acarretados a satde dos pacientes,
incluindo o risco de infec¢des graves e sepse?.

Esse trabalho aponta que o maior indice de contaminagéo ocorre entre os profissionais
que trabalham em Unidades de Terapia Intensiva (27,3%). Um estudo realizado no Parana
evidenciou que metade das amostras de MRSA eram de profissionais que trabalham em
UTlIs — reforcando a maior prevaléncia de contaminagé@o entre os profissionais da terapia
intensiva®. Outro ponto a ser considerado € que a UTI constitui um local de pacientes
mais debilitados que demandam tratamento com antibiéticos, fato que pode contribuir para
aumentar a resisténcia antimicrobiana?.

Diante disso, as medidas de prevencéo de infec¢gdes nosocomiais sdo de grande
importancia. Camilo, Peder e Silva® ressaltam que procedimentos simples, como a lavagem
das maos antes e apds examinar cada paciente e 0 uso de roupas privativas estéreis e
mascaras reduzem consideravelmente as infecgdes por S. aureus. Estudos de Lopes?
ressaltam a importancia do controle do uso de antimicrobianos no meio hospitalar. Para
tanto, algumas estratégias possiveis sdo o escalonamento de antibioticos e a restricao de
drogas de amplo espectro de acao — sempre seguindo as normas da comissao de controle
de infeccdo hospitalar local®®.

CONCLUSAO

A contaminagé@o entre os profissionais da saude nos hospitais analisados pelo
S. aureus apresenta significancia estatistica entre profissionais médicos e enfermeiros,
prevalecendo no setor de UTI. Medidas de biosseguranca e protocolos para manejo das
IRAS, bem como para o uso direcionado de antimicrobianos, devem fazer parte da rotina
hospitalar a fim de reduzir danos e melhorar a prestacao de servico.
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