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PERFIL DE SENSIBILIDADE DAS ESCHERISCHIA COLI ISOLADAS EM INFECÇÕES DE TRATO URINÁRIO, ORIUNDAS DA COMUNIDADE, EM HOSPITAL DA REDE PRIVADA DO RIO DE JANEIRO.

INTRODUÇÃO:

As infecções de trato urinário (ITU) são as mais freqüentemente diagnosticadas na comunidade, perdendo apenas para as infecções respiratórias. Dados americanos mostram que as ITU são responsáveis por 5,2 milhões de consultas médicas anuais, das quais 10% são episódios graves e 80% requerem exames laboratoriais e tratamento antimicrobiano. A Escherischia coli ainda é o principal patógeno responsável pelas ITU, chegando a 85% das etiologias. Entretanto, com o uso indiscriminado de antimicrobianos na comunidade, o seu perfil de sensibilidade vem se estreitando, com o passar dos anos. Estudos já mostram aumento das taxas de resistência aos principais antimicrobianos usados para o tratamento empírico, dentre eles sulfametoxazol/trimetoprim, ampicilina, ciprofloxacina e nitrofurantoína.
OBJETIVOS:
Elaborar o perfil de sensibilidade das E. coli responsáveis por ITU da comunidade, possibilitando a escolha do melhor antimicrobiano a ser usado, empiricamente.
MATERIAL E MÉTODOS:
Foram revisados todos os resultados de urocultura realizados no período de dezembro de 2005 a maio de 2006, com crescimento superior a 100,000 UFC. Foram isoladas 328 cepas de E.coli, sendo todas as culturas realizadas através de método automatizado (Vitek®), no Laboratório de Microbiologia do Hospital São Vicente de Paulo (Rio de janeiro, RJ). Os percentuais de sensibilidade, excluídos os resultados de resistência, sensibilidade intermediária e não testados, foram tabulados em Microsoft Excel.
RESULTADOS E CONCLUSÕES:
Os resultados de sensibilidade aos antimicrobianos encontrados foram: 58% de sensibilidade à ampicilina, 92% à amoxicilina com clavulanato, 99% à amicacina, 89% à ciprofloxacina, 97% ao ceftriaxone, 98% à nitrofurantoína, 99% ao cefepime, 96% à gentamicina, 99% ao imipenem, 86% à levofloxacina, 85% ao ácido nalidíxico, 86% à norfloxacina, 96% à cefuroxima e 71% ao sulfametoxazol/trimetiprim. Observamos uma preservação ainda bastante boa da sensibilidade à maioria dos antimicrobianos testados (superior a 85%), com exceção da ampicilina (58%) e do sulfametoxazol/trimetoprim (71%). Entretanto, a classe de drogas com menor taxa de sensibilidade foi a das quinolonas, drogas mais amplamente usadas na comunidade, por possuir amplo espectro de ação e grande taxa de adesão por comodidade posológica, e que, portanto, devem ter um uso mais controlado. Em nosso hospital, optamos por reservar a ciprofloxacina para os casos de pielonefrite aguda, em pacientes sem histórico de uso prévio de antimicrobianos. 
