Shigella de adultos com disenteria aguda em Tucurui - Para

Resumo

De 10 adultos, na faixa etdria igual ou superior a
18 anos, com disenteria aguda, foram examinadas as
suas fezes para pesquisa de bactérias enteropatogéni-
cas e parasitas intestinais. As amostras foram anali-
sadas, antes de qualquer tratamento médico, em 2
(dois) hospitais de Tucurui-PA. Em 9 (nove) casos
(90%) foram identificados os agentes etioldgicos co-
mo sendo: Shigella dysenteriae — 2 em 3 (irés) casos
e Shigella flexneri 1 — 6 em 6 (seis) casos. Todas as
cepas de Shigella isoladas apresentaram resisténcia
multipla frente as 12 drogas antimicrobianas utilizadas
no estudo. Os parasitas intestinais identificados foram
os seguintes: Ancilostoma sp. 70%, Trichocephalus tri-
chiurus, 60% e Ascaris lumbricoides 50%.

INTRODUGAO

Ao fazer uma retrospectiva dos trabalhos
realizados no Brasil, relacionados com a de-
terminacdo da etiologia bacteriana das diar-
réias em adultos e criangas, concordamos
com Montelli & Trabulsi (1970) quando afirma-
ram ser sua maioria proveniente de capitais
de estados, como: Porto Alegre (Budiansky,
1950); Curitiba (Mikoszewska, 1960); Fortale-
za (Rougnayrol, 1962); Sao Paulo (Serrano &
Trabulsi, 1966); Manaus (Giugliano et al.,
1977); Sao Paulo (Pessoa et al., 1978).

Montelli & Trabulsi, (1970) estudaram as
diarréias causadas por bactérias enteropato-
génicas em adultos e criancas, na cidade de
Botucatu, Sdo Paulo. Trabalho desenvolvido na
localidade de Tucurui-Para (1981) evidenciou a
incidéncia de bactérias enteropatogénicas de
diarréia infantil aguda e a sua atuagdo frente
a drogas antimicrobianas.

O objetivo principal deste trabaiho &, por-
tanto, mostrar os agentes etiolégicos dos qua-
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dros diarréicos agudos, em adultos e a sua
susceptibilidade a drogas naquela localidade
da Amazbnia (Tucurui), durante o periodo em
que la& estivemos.

MATERIAL E METODOS

Assim como o nosso trabalho anterior
(1981), os estudos preliminares deste trabalho
foram desenvolvidos no periodo compreendido
entre julho e setembro de 1980, em dois hos-
pitais em Tucurui-Para: Hospital da Vila tem-
poraria (Construtora Camargo Corréa) e Hos-
pital da SESPA (Secretaria de Estado de Saulde
do Parda em Tucurui) e, posteriormente, no la-
boratério de Bacteriologia do INPA.

Dez adultos com episddios de disenteria
aguda foram atendidos clinicamente e coleta-
das as suas fezes, nos préprios hospitais, an-
tes de qualquer tratamento médico.

COLETA DE AMOSTRAS

As amostras fecais foram coletadas em
frascos plasticos de boca larga e logo em se-
guida processadas para os exames (parasito-
légico e bacteriolégico).

EXAME BACTERIOLOGICO DAS FEZES

Logo apos a coleta, as fezes foram semea-
das em MacConkey Agar, Salmonella — Shi-
gella-Agar (SS Agar), Hektoen Enteric Agar e
Tetrathionate Broth. As coldonias bacterianas
com caracteristicas de Escherichia coli, Sal-
monella e Shigella foram conservadas em Agar
nutriente e estocadas para a sua identificacao
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posterior. Os métodos de identificacdo bio-
qguimica e soroldgica dos germes isolados fo-
ram os recomendados por (Edwards & Ewing,
1975) e efetuados no Laboratério de Bacterio-
logia do INPA. A sorologia foi efetuada com
soros da DIFCO Laboratories e do Instituto
Adolfo Lutz, Sao Paulo,

EXAME PARASITOLOGICO DAS FEZES

As amostras de fezes foram examinadas
para estudo parasitoidgico através do método
direto com e sem lugol, para evidenciagao de
formas cisticas e trofozoiticas de protozoarios
e ovos e larvas de helmintos (Pessoa, 1972).

TESTE DE SUSCEPTIBILIDADE A DROGAS

As bactérias enteropatogénicas isoladas
foram submetidas ao teste de susceptibilioa-
de a drogas pelo método do disco, descrito por
Bauer et al. (1966). Foram utilizadas as se-
guintes drogas: Ampicilina (10 mcg), Ac. Nali-
dixo (30 mcg), Canamicina (30 mcg), Carbeni-
cilina (100 mcg), Cloranfenicol (30 mcg), Es-
treptomicina (10 mcg), Gentamicina (10 mcg),
Neomicina (30 mcg), Nitrofurantoina (300 U.),
Novobiocina (30 mcg), Polimixina (300 U.) e
Tetraciclina (30 mcg). Todas as drogas utiliza-
das eram provenientes da Sensibiodisc —
CECON (Sao Paulo, Brasil).

RESULTADOS

Dez adultos na faixa etaria igual ou supe-
rior a 18 anos, com quadro clinico de disente-
ria aguda, foram atendidos em dois hospitais
de Tucurui. As amostras fecais foram exami-
nadas para estudos bacterioldgico e parasito-
légico.

Na tabela |, podemos verificar os resulta-
dos dos exames parasitolégicos nos dez adul-
tos, mostrando a mesma, os parasitas intesti-
nais encontrados e suas respectivas porcen-
tagens. Sendo: Ancilostoma sp 70%, T. trichiu-
rus, 60% e Ascaris lumbricoides, 50%.

TABELA | — Parasitas intestinais encontrados nos 10
casos de disenteria, nimero e respectiva
porcentagem de identificacao.

Espécie N.° %
Ancilostoma sp. 07 70
Trichocephalus trichiurus 06 60
Ascaris lumbricoides 05 50

A tabela Il mostra a distribuicao por sexo,
se trabalhador ou ndo da Usina Hidrelétrica de
Tucurui, dos 10 episddios de disenteria e sua
porcentagem de isolamento do agente etiold-
gico.

Dentre os 10 casos estudados, somente
em um nao foi possivel o isolamento do agen-
te causador, isto dado o extravio do material
em nosso laboratério no INPA; entretanto, a
pessoa apresentava os mesmos sintomas da-
quelas que foram isoladas Shigella: febre,
mal-estar e as suas fezes mucosanguinolen-
tas.

De 7 pessoas do sexo masculino foram
isoladas: — Shigella dysenteriae — 2 em um
caso, enquanto Shigella flexneri 1 — 6 foram
isoladas de cinco casos. O outro caso foi jus-
tamente aquele em que o material foi extra-
viado. Das 3 pessoas do sexo feminino, fo-
ram isoladas: Shigella dysenteriae — 2, de
dois casos, enaquanto do outro caso foi iso-
lada Shigella flexineri 1 — 6.

Através da tabela lll, verificamos o com-
portamentc das cepas de Shigella isoladas e

TABELA Il — Distribuicao por sexo, trabalhador ou néo da Hidrelétrica de Tucurui, dos 10 episédios de disenteria
aguda em adultos e sua porcentagem de po sitividade de isolamento do agente etiolégico.

ldade . Trabalhador Nao Trabalhador Positividade

(anos) l Nrde ceee | @ # da U.H.E. da U.H.E. N %
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TABELA Ill — Cepas de Shigella isoladas e o seu modelo de resisténcia a diferentes drogas antimicrobianas

Shigella
dysenteriae - 2

Shigella
dysenteriae - 2

Shigella
dysenteriae - 2

Shigella
flexneri 1-6

Shigella
flexneri 1-6

Shigella
flexneri 1-6

Shigella
flexneri 1-6

Shigella
flexneri 1-6

Shigella
flexneri 1-6

Acido nalidixo
Ampicilina
Canamicina
Carbenicilina
Cloranfenlcol
Estreptomicina
Gentamicina
Neomicina
Nitrofurantoina
Novobicina
Polimixina

Tetraciclina
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o seu modelo de resisténcia as 12 diferentes
drogas antimicrobianas utilizadas. Observa-se
que todas elas apresentaram resisténcia mdil-
tipla, sendo: 5 cepas (duas de S. dysenteriae
— 2 e trés de S. flexineri 1 — 6) foram resis-
tentes a 6 drogas (ampicilina, Carbenicilina,
Cloranfenicol, Estreptomicina, Novobiocina e
Tetraciclina); 3 cepas foram resistentes a 4
drogas; uma de S. dysenteriae — 2 foi resis-
tente ao Cloranfenicol, Estreptomicina, Novo-
biocina e Tetraciclina; uma de Shigella flex-
neri 1 — 6 foi resistente a Ampicilina, Carbe-
nicilina, Novobiocina e Tetraciclina; uma cepa
de S. flexneri 1 — 6 foi resistente a Cloranfe-
nicol, Estreptomicina, Novobiocina e Tetraci-
clina; enquanto 1 cepa de Shigella flexneri 1
— 6 apresentou resisténcia somente a duas
drogas (Novobiocina e Tetraciclina).

Discussio

E enorme o ndmero de trabalhos realiza-
dos em que foram isolados cepas de Shigella
como agente etiologico de diarréia, em adul-
tos e criangas, no nosso meio e em outros
paises. Além dos ja citados; Floyd et al.,
(1953); Fournelle et al., (1966); Gangarosa et
al., (1970); Kourany & Vasques (1969); Mata
et al., (1970); Taunay et al., (1956).

Todavia, poucos sé@o os trabalhos no Bra-
sil que mostram o isolamento de cepas de
Shigella dysenteriae — 2. Estudos desenvol-
vidos em S&o Paulo por Zuliani & Trabulsi
(1968); trabalho também efetuado em Sao Pau-
lo no septénio 70-76, Pessoa et al., (1978).

O isolamento desta bactéria neste estudo
nao quer dizer que somente agora esta cepa
tenha surgido naquela localidade. Por outro
lado, podemos afirmar pela literatura que nos
foi possivel consultar, ser esta a 1. publica-
cdo em que aparece o seu isolamento na re-
gido amazdnica, apesar de a mesma ja ter sido
isolada em nosso laboratério, de uma pessoa,
que havia viajado para a regido do Tarumazi-
nho, préxima a cidade de Manaus e que havia
sido acometida de forte episédio de disente-
ria bacilar. Mesmo ndo tendo ido ao local e
tentado o reisolamento desta bactéria, deve-
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mos levar em consideragdo que esta pessoa
era de origem alema e havia chegado recen-
temente a Manaus. Dai, ndo sabermos se a
mesma ja rido havia se infectado em seu pais
de origem ou em outra localidade.

O baixo nimero de diarréia, de apenas 10
casos, ndo devera significar a realidade da in-
cidéncia de episodios de doencas gastrintes-
tinais, em adultos, na localidade de Tucurui.
Este nimerc simplesmente representa os ca-
sos que foram levados ao nosso conhecimen-
to e que por isso mesmo tivemos a oportuni-
dade de estudéa-los.

Pelo fato de nao ter sido isolada Salmo-
nella neste estudo, também ndo se podera
afirmar a sua inexisténcia local, como agente
etiolégico de diariéia. Apesar de que em es-
tudo anterior também ndo ter sido isolada es-
ta bactéria em criangcas acometidas de gas-
trenterite zguda.

A resisténcia multipla apresentada a dife-
rentes drogas pelas amostras isoladas, vem
concordar com os resultados obtidos por ou-
tros autores, sendo que Zuliani & Trabulsi
(1968) isolaram cepas de Shigella resistentes
a Sulfadiazina, Estreptomicina, Tetraciclina,
Cloranfenicol, Neomicina e Hetacilina, enquan-
to neste estudo as cepas foram resistentes a
Ampicilina, Carbenicilina, Cloranfenicol, Es-
treptomicina, Novobiccina e Tetraciclina. Es-
tes resultados vém cada vez mais mostrar o
uso abusivo e indiscriminado de drogas por
parte da populacdo, levando isto sempre as
condigbes de cepas resistentes a essas dro-
gas e, portanto, de mais dificil tratamento.
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SUMMARY

Bacteriological and Parasitological studies were
carried out in the faeces of 10 dysenteric adults 18 >
years old. Samples were examined, before any medical
treatment, in two hospital in Tucurui, Para, Brazil.

In 9 cases (90%) the aetiological agents were
identified: Shigella dysenteriae-2 in 3 cases and Shi-
gella flexneri 1-6 in 6.

All Shigella strains isolated showed multiple re-
sistance to 12 antimicrobial drugs.

The intestinal parasites identified were: Ancilosto-
ma sp. 70%, Trichocephalus trichiurus, 60% and Asca-
ris lumbricoides, 50% .
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