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ISOLAMENTO E CARACTERIZACAO MOLECULAR DE Acinetobacter sp EM UM
HOSPITAL PUBLICO DE DOURADOS/MS
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Acinetobacter baumannii é um patdgeno responsavel por diversos casos de infecgdes nosocomiais,
contribuindo para o aumento das taxas de morbidade e mortalidade, prolongando o tempo de
internacdo dos pacientes, e altos custos para o sistema de satde. O objetivo do estudo foi isolar e
caracterizar cepas de A. baumannii multirresistentes em um Hospital Publico do municipio de
Dourados/MS. As cepas bacterianas foram isoladas no periodo de janeiro/2014 a dezembro/2014 de
pacientes internados em unidades de terapia intensiva (UTIs) e postos de atendimentos. A
identificacdo bacteriana foi realizada pelo sistema automatizado Vitek®2 (BioMérieux). Todas as
cepas com susceptibilidade reduzida foram submetidas a técnica de microdiluigdo em caldo, para
determinacdo do perfil de susceptibilidade aos antimicrobianos imipenem e meropenem. A
investigagdo dos genes de resisténcia foi realizada pela técnica da Reacdo em Cadeia da Polimerase
(PCR), utilizando os primers especificos para os genes: blakpc-2, blajmp-1, blavim-1, blanpm-1, blaoxa-
23, blaoxa-2s4, blaoxasi, blaoxa4s € blaoxass. No periodo do estudo foram isoladas 65 cepas de
Acinetobacter baumannii, provenientes de swab retal (21,5%), swab nasal (15,3%), secre¢do
traqueal (36,9%), secrecdo de dreno (1,5%), material de biopsia (1,5%), cateter (17,1%), secrecao
otoldgica (1,5%), secrecdo da coxa (1,5%), urocultura (7,6%), e hemocultura (6, 1%).Dentre as alas
hospitalares, foi observado maior prevaléncia em UTIs adulto (63%), e UTI-neonatal (21,5%). A
avaliacdo do perfil de susceptibilidade das cepas frente aos carbapenémicos demonstrou que 96,9%
eram resistentes ao imipenem (MIC > 16 pg/mL) e 93,8% ao meropenem (MIC > 16 pg/ mL). A
presenca do gene blapxa-23 foi identificada em 90,7% das cepas, enquanto 0 gene blapxas: foi
detectado em todas as cepas de A. baumannii. A presenca dos genes blakpc-2, blayp-1, blavim-1,
blanpm-1, blaOXA 24, blagxa-as € blapxa-ss, ndo foi evidenciada. Os resultados obtidos no estudo
demonstraram a emergéncia de cepas resistentes a carbapenémicos em um hospital publico de
Dourados. O diagnéstico molecular precoce da resisténcia associado a medidas de controle de
infeccdo adequadas é de extrema importancia para impedir a disseminacdo dessas cepas no
ambiente hospitalar.
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