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RESUMO

A Covid-19 é uma doencga que apresenta um espectro clinico variando de
sintomas leves a quadros mais graves. Os sintomas mais comuns da doenca sao
febre, tosse seca e cansago, sendo os menos comuns dor de garganta, diarreia,
conjuntivite, dor de cabecga, perda de paladar ou olfato, pneumonia, erupcgao
cutdnea na pele ou descoloragao dos dedos das maos ou dos pés (Ministério da
Saude, 2020). Objetivo: Avaliar o perfil terapéutico encontrado em relagao ao uso de
antibioticos no tratamento da Covid-19. Métodos: A coleta de dados foi realizada a
partir dos prontuarios de pacientes do hospital de estudo. Para tabulagcédo dos dados
foram utilizadas as ferramentas do Excel e do google forms, foram utilizados caneta
e papel A4 para anotagbes extras. Resultados: Foram analisados 512 prontuarios,
desses 50 foi observado que em 35% dos exames de cultura microbiolégica em
conjunto com os testes de COVID-19, a maior prevaléncia de culturas positivas foi
em pacientes de 70 a 83 anos, destes foram observados 72% sendo do sexo
masculino e 28% do sexo feminino, O tipo de amostra que prevaleceu foi 5 (10%)
sangue, 16 (32%) aspirado traqueal e 21 (42%) urina. Conclusdes: Conclui-se que
as bactérias Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter baumannii, Serratia
Marcescens, foram a de maior prevaléncia, em paciente COVID-19. A resisténcia
dessas bacterias aos antibidticos citados neste trabalho mostra a vulnerabilidade

gue o paciente tem, ao adquirir bactérias de tais aspectos.



INTRODUCAO

O novo Coronavirus, por causar a Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SARS), recebeu a denominagdo de SARS-CoV-2, sendo, portanto, o agente
etiolégico da Covid-19 (Vellano, P. O, & Paiva, M. J. M. 2020). A pandemia da
Covid-19 atribuiu um imenso impacto no entendimento de medidas de prevencao e
de controle de doencgas infecciosas, levando a uma maior adesdo aos habitos de
higienizacdo das maos, etiqueta da tosse e a outras medidas de precaugao que
geraram expectativas no sentido de diminuir a incidéncia de infecgées nosocomiais
e de resisténcia bacteriana (MOURA, Colégio Brasileiro de Cirurgides - SP, 2020).

A Covid-19 é uma doenga que apresenta um espectro clinico variando de
sintomas leves a quadros mais graves. Os sintomas mais comuns da doenga sao
febre, tosse seca e cansaco, sendo os menos comuns dor de garganta, diarreia,
conjuntivite, dor de cabecga, perda de paladar ou olfato, pneumonia, erupgao
cutanea na pele ou descoloragdo dos dedos das maos ou dos pés (Ministério da
Saude, 2020). Diante do comprometimento pulmonar e possibilidade de infecgbes
secundarias e coinfecgbes bacteriana, foi associado ao tratamento para a Covid-19
antibidticos de largo espectro, entretanto, existe a preocupagao da Organizacao
Mundial da Saude (OMS) em torno do uso inadequado e indiscriminado de tais
antimicrobianos, principalmente no ato de automedicacdo, que pode aumentar a
resisténcia bacteriana (Conselho Nacional de Secretarios de Saude. Legislagao
estruturante do SUS. Brasilia : CONASS, 2011)

Infecgbes bacterianas s&o uma causa importante de morbimortalidade em
pacientes com infecgdes virais (MOURA, Colégio Brasileiro de Cirurgides - SP,
2020). A evolugéo do quadro clinico dos pacientes com Covid-19, muitas vezes com
elevacao importante de marcadores de atividade inflamatéria como a proteina C
reativa (PCR) e com quadros febris prolongados, incomuns em outras doencgas
respiratorias virais, torna dificil a diferenciacdo entre coinfeccdo bacteriana, como a
pneumonia bacteriana aguda, e as alteragdes inflamatodrias causadas pela Covid-19,
provocando um uso excessivo de antimicrobianos ainda na fase inicial (MOURA,
Colégio Brasileiro de Cirurgides - SP, 2020).

Tendo em vista a auséncia de medicamentos especificos para o SARS-COV-2,



alguns paises liberaram o uso de farmacos que acreditavam atuar como método de
profilaxia contra a doencga, como a Cloroquina ou Hidroxicloroquina, associada ou
nao a Azitromicina. A Azitromicina € um antibiético da classe dos macrolideos,
portanto, utilizado em bactérias atipicas, dessa forma a eficacia dessa medicagao
nao é contra o SARS-CoV-2 e sim no controle da sindrome respiratéria aguda, visto
que o antibidtico age na diminuigdo de infec¢gdes bacterianas (Vellano, P. O, &
Paiva, M. J. M. 2020).

O uso precoce e excessivo de antibidticos, aliado a falta de recursos
diagnodsticos rapidos e precisos geram a necessidade de antibioticos adicionais,
devido a piora clinica do paciente, contribuindo para o uso de antimicrobianos de
amplo espectro e possivelmente para um aumento de resisténcia bacteriana e suas
potenciais implicagdes, tanto no ambiente hospitalar, quanto na comunidade
(MOURA,Colégio Brasileiro de Cirurgides - SP, 2020).

Sendo considerada uma das maiores ameagas a atual situacdo da saude
mundial, a resisténcia bacteriana, causada pelo wuso indiscriminado de
medicamentos, € responsavel por impactos econbmicos e ambientais, elevando
custos de tratamentos, prolongando a permanéncia de pacientes em hospitais e
aumentando os indices de mortalidade. (FIOCRUZ, 2018). Sendo assim, é
indispensavel a realizagdo de exames microbiolégicos que possam evidenciar o
agente etiolégico e indicar o antimicrobiano que seja mais eficaz para o tratamento.

Devido ao aumento da incidéncia de resisténcia bacteriana ao longo dos anos,
principalmente em ambiente hospitalar, se faz preocupante a administragcao de
antibidticos em pacientes que nao estao com infecgdes ocasionadas por bactérias.
Diante disso, este estudo tem por objetivo verificar o perfil terapéutico em relagéo ao
uso de antibidticos no tratamento da Covid-19, bem como avaliar a ocorréncia de

resisténcia bacteriana nos pacientes acometidos pela Covid-19.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo observacional, descritivo transversal quantitativo, realizado

a partir do levantamento de dados secundario do laboratério de bacteriologia de um

hospital privado de Caruaru-PE, Brasil, no periodo de abril de 2020 a abril de 2021.



A aprovagao ética obtida pelo comité de ética do Centro Universitario Tabosa de
Almeida (ASCES-UNITA) (4.671.689). A avaliagdo dos dados provenientes dos
pacientes internados com Covid-19 foi realizada por meio da analise dos
prontuarios, sendo avaliadas informacdes em relacdo a periodo de internagao,
idade, naturalidade, tipo de antibidtico, indicacdo e resisténcia bacteriana ao
antimicrobiano

A coleta de dados foi realizada a partir dos prontuarios de pacientes do hospital de
estudo. Para tabulacdo dos dados foram utilizadas as ferramentas do excel e do

google forms, foram utilizados caneta e papel A4 para anotagdes extras.

RESULTADOS

Foram analisados 512 prontuarios, desses 50 foi observado que em 35% dos
exames de cultura microbiolégica em conjunto com os testes de COVID-19, a maior
prevaléncia de culturas positivas foi em pacientes de 70 a 83 anos, destes foram
observados 72% sendo do sexo masculino e 28% do sexo feminino, O tipo de
amostra que prevaleceu foi 5 (10%) sangue, 16 (32%) aspirado traqueal e 21 (42%)
urina.

Das 50 culturas, as bactérias que prevaleceram foram 5 (10%) Pseudomonas
aeruginosa, 3 (6%) Acinetobacter Baumannii e 3 (6%) Serratia Marcescens.

Também foram isolados outros microrganismos (figura 1)
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Figura 1. Bactérias isoladas nos pacientes positivo para covid-19.

Todos os isolados de Pseudomonas Aeruginosa foram resistentes a ceftazidima,
imipenem, meropenem e tigeciclina, sendo 80% resistente a cefepime e a cefoxitina.
100% dos isolados de Acinetobacter Baumannii foram resistentes a ciprofloxacina,
imipenem, meropenem.

Os isolados de Serratia Marcescens foram resistentes a ceftriaxona,
ciprofloxacina e ampicilina, sendo 80% resistente a amicacina, 60% resistente a

cefepime e ceftazidima e 60% sensivel a gentamicina e meropenem.



ANTIBIOTICOS RESISTENTES
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Figura 2. Registro dos antibidticos que apresentaram resisténcia para o tratamento das infecgbes

bacterianas.

Dentre os antibidticos que se apresentaram resistentes, a ciprofloxacina teve
destaque sendo o mais resistente nas culturas. A ciprofloxacina € um antibiético
para tratamento de infecgdes urinarias, o que corrobora com os tipos de amostras
das culturas, que foram em sua maioria amostras de urina, sendo 42% de todas
elas. O cefepime e a ceftazidima também tiveram resisténcia relevantes, ambos sao
antibiéticos do grupo das cefalosporinas,sao agentes antimicrobianos - lactamicos,
ressalta a importancia para deteccdo da ESBLs (betalactamases de espectro
ampliado) que podem conferir resisténcia as penicilinas, cefalosporinas e

aztreonam.
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DISCUSSAO

A ocorréncia de co-infeccbes e infecgdes secundarias em pacientes com
SARS-coV-2 estdo sendo recorrentes, em particular, foi demonstrado que bactérias
e outros patdgenos complicam o quadro do paciente com COVID-19 e levam a
resultados desfavoraveis (Vellano, P. O, & Paiva, M. J. M. 2020). No estudo
presente uma boa porcentagem dos exames laboratoriais analisados apontam
infecgdes por SARS-coV-2 e co-infecgdes ou infecgdes secundarias por bactérias.

Bactérias como Klebsiella pneumoniae, Streptococcus pneumoniae e
Staphylococcus aureus, foram observadas sendo as bactérias mais frequentemente
identificadas entre os pacientes co-infectados. Em casos de superinfeccbes, a
bactéria mais frequente identificada em pacientes segundo o estudo do Dr. Jackson
Musuuza foi destacado a Acinetobacter spp., que € uma infeccdo comum,
especialmente em pacientes em ventilagdo mecanica (MUSUUZA, Jackson.
WATSON, Lauren. PARMASAD, Vishala. 2021).

As bactérias do género Pseudomonas e Staphylococcus sdo muito comuns no
ambito hospitalar, no presente estudo Pseudomonas foi o género mais isolado, onde
em junho de 2020 foi comprovado um grande aumento no registro de co-infecgbes
por Pseudomonas aeruginosa. Algumas bactérias desses géneros podem causar
infecgbes das mais leves até infecgdes mais graves, acrescendo a isso, a Sindrome
respiratoria aguda grave que expde pacientes de faixa etaria mais elevada a serem
acometidos por infecgbes mais agressivas. Sdo bactérias ndo fermentadoras o qual
possuem alta resisténcia intrinseca e ainda s&o associadas a resisténcias
adquiridas no ambito hospitalar, sendo a maioria isoladas de hemoculturas ou
secrecgoes traqueais de pacientes em unidades de terapia intensiva (SILVA, K. M. R.
da .; OLIVEIRA, R. M. de A., 2021). Esse artigo condiz com o grafico apresentado,
pois, realmente Pseudomonas e Staphylococcus foram prevalentes em relagcéo a
outras bactérias que foram identificadas nas culturas microbiolégicas do ambito
hospitalar.

Alguns antimicrobianos, como a hidroxicloroquina e a azitromicina foram e

ainda sao visados como terapias em potencial para o tratamento de SARS - CoV -



2, drogas de caracteristicas imunomoduladoras poderiam beneficiar o tratamento da
COVID-19 (VELLANO, P. O..; PAIVA, M. J. M. de., 2020).

Em 50% dos pacientes acometidos por COVID-19 em 2020 que foram a débito
sofreram por infecgdes bacterianas secundarias (VELLANO, P. O. .; PAIVA, M. J. M.
de., 2020). Essas infecgbes respiratorias deixam o paciente mais suscetivel a
co-infecgdes, sendo assim, eleva-se o nivel de gravidade e mortalidade da doencga,
podendo haver maiores complicagdes quando se esta a frente de uma resisténcia
aos antibidticos (VELLANO, P. O..; PAIVA, M. J. M. de., 2020).

Contudo, o uso difundido desses medicamentos em fungdo do tratamento
para a COVID-19 pode estar contribuindo para a morbidade e mortalidade que
foram atribuidas somente a infeccdo (PAUMGARTTEN,F. J. R. . Oliveira, A.C.A.X.
de., 2020). Tendo em vista que estudos reforcam a ideia que o uso destes
antimicrobianos de forma irresponsavel podem trazer mais consequéncias graves,
que beneficios no tratamento da COVID-19, podendo estabelecer um quadro de
grande resisténcia, complicando o seu tratamento e levando assim a um aumento

das superbactérias (SILVA, K. M. R. da .; OLIVEIRA, R. M. de A., 2021).



CONCLUSOES

As amostras analisadas apresentaram diferentes espécies de bactérias,
algumas mais comumente encontradas no ambito hospitalar, outras n&o tdo comuns
de serem encontradas. Muitos isolados foram identificados como resistentes a
diversos antibiéticos que sao utilizados frequentemente no tratamento de infecgdes
bacterianas no hospital em que houve a coleta das amostras.

Conclui-se  que as bactérias Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter
baumannii, Serratia Marcescens, foram a de maior prevaléncia, em paciente
COVID-19. A resisténcia dessas bactérias aos antibidticos citados neste trabalho

mostra a vulnerabilidade que o paciente tem, ao adquirir bactérias de tais aspectos.
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