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RESUMO

A infeccdo comunitaria € aquela averiguada ou em incubacao no ingresso do paciente no hospital, desde que a mesma
nao esteja relacionada a uma internacao anterior no mesmo hospital. O objetivo deste estudo foi investigar, na
literatura cientifica, as infeccbes comunitarias mais prevalentes. Trata-se de uma revisao integrativa realizada nos
bancos de dados, Medline, PubMed e Oxford Journals, por meio dos descritores “atencao primaria a saude” e “infeccao
comunitaria”, encontrados na integra online em inglés ou portugués, com um tempo de publicacdo de até cinco anos.
Das 747 publicagdes somente 13 atenderam aos critérios mencionados e possuiam relacao com o objetivo de estudo. Ha
um déficit quanto ao tema, na producdo cientifica nacional e estrangeira, bem como uma necessidade de uma
investigacdo precisa a respeito do patdégeno causador para que se obtenha sucesso logo no inicio do tratamento e
cuidados na administracdo de antimicrobiano que podem resultar em uma maior resisténcia do agente infeccioso.
Descritores: Atencao primaria a salde. Infeccdo comunitaria. Prevencéao.

ABSTRACT

The community infection is one or ascertained incubation in the patient's admission to hospital, since it is not related
to a previous admission in the same hospital. The objective of this study was to investigate the scientific literature, the
most prevalent community-acquired infections. This is an integrative review conducted in the databases, Medline,
PubMed and Oxford Journals, through the descriptors "Primary Health Care” and "community-acquired”, found in the
online part in English or Portuguese, with a publication time up to five years. Of the publications 747 13 only met the
above criteria and had relationship with the aim of study. There is a deficit on the subject at the national and
international scientific production, as well as a need for research needs regarding the causative pathogen in order to
obtain success early in the treatment and care in antimicrobial administration that can result in greater resistance the
infectious agent. Descriptors Primary health care. Community infection. Prevention.

RESUMEN

La infeccion en la comunidad es un tipo de infeccion en el paciente observada en el momento del ingreso en el
hospital, ya que no esta relacionado con un ingreso anterior. El objetivo de este estudio fue investigar la literatura
cientifica, las infecciones adquiridas en la comunidad mas prevalentes. Se trata de una revision integradora realizada
en las bases de datos, Medline, PubMed y Oxford Journals, a través de los descriptores "Atencion Primaria” y "adquirid
comunidad”, que se encuentran en la parte en linea en Inglés o portugués, con un tiempo de publicaciéon hasta cinco
afnos . De las publicaciones 747 13 solo se cumplen los criterios anteriores y tenia relacion con el objeto de estudio.
Hay un déficit en el tema de la produccion cientifica nacional e internacional, asi como una necesidad de la
investigacion en relacion con el patégeno causal con el fin de obtener el éxito temprano en el tratamiento y la
atencion en la administracion de antimicrobianos que pueden dar lugar a una mayor resistencia del agente infeccioso.
Descriptores: Atencion primaria de salud. Infeccion de la comunidade. Prevencion.
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Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), infeccao comunitaria € aquela
averiguada ou em incubacao no ingresso do
paciente no hospital, desde que a mesma nao
esteja relacionada a uma internacao anterior no
mesmo hospital. Distingue-se da infeccao
hospitalar, que é a adquirida apos a internacao do
paciente, manifestando-se durante a internacao
ou apos a alta, quando é possivel relaciona-la com
a internacao ou procedimentos hospitalares
(ANVISA, 2008).

A resisténcia de bactérias, promovida por
uma selecao natural devido ao uso indiscriminado
e inadequado de antimicrobianos no tratamento
de infeccOes virais, tem sido uma importante
causa na morbidade e mortalidade em hospitais e
comunidades. Os tipos de infeccoes comunitarias
observados com maior frequéncia sao infeccoes
respiratorias, infeccoes do trato wurinario e
infeccoes cutaneas, sendo que individuos idosos e
criancas sao mais suscetiveis as complicacoes
devido ao déficit do sistema imunoldgico, podendo
apresentar também dificuldades quanto a
coexisténcia de doencas cronicas (FALSEY et al.,
2014).

As infeccbes respiratorias agudas (IRA) sao
causadas, na maioria das vezes, por agentes virais.
0O virus sincicial respiratorio (VSR) é uma previsivel
causa de doencas respiratérias no inverno, onde
aproximadamente 60% das criancas sao infectadas
durante o primeiro ano de vida, apresentando
também uma importante causa em adultos,
principalmente idosos e’ aqueles com doenca
cardiopulmonar subjacente cronica. Além disso,
diferentes culturas, climas e interacoes familiares
podem influenciar nas taxas de infeccoes

(MUNYWOKI et al., 2014).
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O risco de uma infeccao severa por VSR é
maior durante os seis primeiros meses de vida,
reduzindo rapidamente ap6s esta época. A
resposta imune apresenta um importante fator na
patogénese da doenca, As criancas com idade
igual ou superior a seis meses, anteriormente
infectadas, aumentam a quantidade de
anticorpos. Entretanto, as criancas que recebem
vacinas do virus inativo, quando expostas ao virus,
apresentam uma grave doenca levando a
hospitalizacao de muitas delas. A vacinacao de
pessoas com idade avancada protege
indiretamente as criancas por reduzir a circulacao
do virus na populacao ou prevenir a transmissao
para as criancas (MUNYWOKI et al., 2014).

Outra infeccao comum do trato respiratoério
€ causada por o rinovirus humano (HRV),
apresentando variacao para coronavirus humano
(HCoV), bocavirus humano (hBoV), adenovirus
(ADV), virus influenza tipo A e B (FLU A/B), virus
parainfluenza (PIV) e metapneumovirus humano
(hMPV); as influenzas sao as infeccoes mais
comuns entre adultos e idosos; PIV, hBoV, hMPV e
ADV sao mais comuns em criancas; enquanto
infeccées por hCoV sao comuns em todas as idades
(FENG et al., 2014).

A infeccao do trato wurinario (ITU) é
responsavel por dores e sintomas irritantes. ITU
nao complicada afeta milhdes de mulheres por
ano. Estima-se que pelo menos um quarto das
mulheres com infeccao terao ITU recorrentes
(rITU), com repetida avaliacdao clinica, uso de
antibioticos e morbidade. Apesar da alta
incidéncia e significativo impacto econdomico e
clinico de ITU, o conhecimento sobra patogénese é

incompleta (CZAJA et al., 2009).
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Aproximadamente 90% das ITUs sao
causadas pelo agente Escherichia coli, bactérias
intestinais, ou por mudancas na dieta que afetem
a flora bacteriana envolvida. A resposta do
hospedeiro pode promover a formacao de
invasao/reservatorio que oferecem suporte a
proliferacao intracelular e infeccdes recorrentes
(FOOLADI et al., 2014).

Em mulheres jovens, além da E.coli, tem
importancia o Staphylococcus  saprophyticus.
Devem-se diferenciar infeccoes recidivantes de
reinfeccdes, as recidivas nada mais sao do que a
reagudizacdo de uma infeccao cronica por germes
bem caracterizados, cuja eliminacao jamais foi
obtida e, as reinfeccbes verdadeiras sao a
implantacao e o desenvolvimento, em lesdes
teciduais, de outro microrganismo (ANVISA, 2008).

Complicacées em infeccées de pele e
tecidos moles também sao frequentemente
tratadas em hospitais e representam tipos
heterogéneos de doencas, que vao de infeccoes
graves até infeccoes relativamente menores.
Podem causar altos gastos com salde, pois
algumas destas infeccées sao capazes de atingir
camadas profundas da pele e periodonto, levando
a morbidade e mortalidade (GARAU, 2013).

Nos ultimos dez anos, o Staphylococcus
aureus resistente a meticilina (MRSA) surgiu e
espalhou-se rapidamente, sendo a causa do
aumento das doencas em comunidades e hospitais.
Enquanto originalmente tinha um patogeno
associado ao hospital, o surgimento de um
patogeno associado a comunidade, com um fundo
genético diferente e outro perfil de sensibilidade
as drogas, levou a um questionamento sobre a
evolucao da doenca (KOUYOS, 2013).

Enquanto o  Staphylococcus  aureus
associado ao hospital possui diferentes tipos
genéticos codificando resisténcias multiplas aos

antibioticos, os associados a comunidade sao
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caracterizados pela resisténcia a apenas um
conjunto limitado de antibidticos. Entretanto o
Staphylococcus aureus resistente possui uma taxa
de crescimento insignificante quando comparado
ao nao resistente (KOUYOS, 2013).

E importante registrar que diversos fatores
de risco para a aquisicao de infeccao comunitaria
estdao presentes no ambiente domiciliar e
peridomiciliar como a falta de saneamento basico;
a deficiente higienizacdo dos individuos, dos
alimentos e do ambiente; o inadequado
armazenamento e coleta do lixo domiciliar; a
deficiéncia na imunizacdo; a presenca de animais
e vetores contaminados ou potencialmente
contaminados por agentes infecciosos, quais
sejam, bactérias, helmintos ou
protozoarios (VALLE, 2013).

Assim, é fundamental adotar medidas

fungos,

preventivas no contexto familiar com relacao aos
riscos no ambiente domiciliar, no que se refere a
manipulacdao, armazenamento e preparo de
alimentos, atencdao com a qualidade da 4agua,
destino adequado do lixo, praticas de higiene,
como também, conhecimento acerca dos
diferentes agravos a satude (VALLE, 2013).

Diante do exposto, tem-se como objetivo
analisar, na literatura nacional e internacional, os
tipos de infeccbes comunitarias mais frequentes,
com o intuito de caracterizar o perfil
epidemiologico desses agravos identificando os
principais fatores de riscos e medidas de

prevencao.

Trata-se de uma revisao integrativa,
método de pesquisa que proporciona a sintese de
conhecimento e analisa e sintetiza resultados de
estudos sobre o mesmo assunto, nesse caso, a
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prevaléncia de infeccoes comunitarias, auxiliando
em discussoes e praticas clinicas (SOUZA, 2010).

A revisao integrativa é constituida de seis
etapas: criacao da questao norteadora da revisao;
critérios para a selecao dos artigos; determinacao
das informacbes a serem extraidas; analise dos
achados; interpretacao dos resultados; relato da
revisao (MENDES, 2008).

Para guiar a revisao integrativa formulou-se
a seguinte questao norteadora: quais as infeccoes
comunitarias mais prevalentes segundo a
literatura cientifica pertinente?

A coleta dos artigos ocorreu no periodo de
04 a 08 de julho de 2014, por meio dos Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS) “atencdo primdria a
saude” (and) “infeccdo comunitdria”, e seus
correspondentes em inglés, “primary health care”
(and) “community infection”. Os critérios de
inclusdao no estudo foram: artigos cientificos na
integra disponiveis online nos seguintes bancos de
dados: Virtual Health Library (VHL), Medical
Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line
(Medline), US National Library of Medicine
(PubMed) e Oxford Journals - The Journal of
Infectious Diseases; que apresentassem um tempo
de publicacdo de até cinco anos, nos idiomas
portugués e inglés e que apresentassem a
abordagem teorica e metodologica utilizada.

Com base nos critérios de inclusao, os
artigos selecionados foram organizados em um
quadro que possibilita a identificacao do estudo
quanto aos autores, ano, indexacao e objetivo
principal. A analise dos artigos permitiu a
formacao de trés topicos tematicos: infeccoes
respiratorias, infecoes do trato wurinario e

infeccbes cutaneas.
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O cruzamento entre os descritores
“atencdo primaria a saude” (and) “infeccdo
comunitdria” resultou em 108 publicacbes, das
quais dois obedeceram aos critérios de inclusao e
exclusao. A utilizacao  dos  descritores
correspondentes em inglés, os quais foram
“primary  health care” (and) “community
infection” resultaram em 747 publicacdes, dos
quais 16 atenderam aos critérios mencionados.
Dessa forma, a amostra desta revisao
integrativa totalizou 18 artigos cientificos, os
quais estao apresentados nos Quadros 01, 02 e 03
de acordo com a classificacdao quanto ao tipo de
infeccdo comunitaria a qual abordavam, sendo 05
artigos da categoria de infeccGes respiratorias, 05
artigos da categoria de infeccoes urinarias e 05 de
infeccoes cutaneas; um a respeito dos riscos da
assisténcia domiciliar da enfermagem; e dois para

a definicao do que é revisao integrativa.

Quadro 01: Caracterizacao dos artigos analisados a
respeito de infecgbes respiratorias quanto aos autores,
ano, indexacao e objetivo principal. Teresina, 2014.

n Autores/Ano Indexacao Objetivo principal
Reed, Welliver, Sinais das
01 Sims, McKinney, | The Journal of respostas de
Velozo, Infectious anticorpos
Avendano, Hintz, Diseases antivirais durante
Luma, Coyle, a infeccao pelo
Welliver, 2009. virus sincicial
respiratorio grave.
Falsey,
McElhaney,
Beran, Essen, Infeccdes virais
02 Duval, Esen, The Journal of respiratérias em
Galtier, Gervais, Infectious idosos de
Hwang, Diseases moderada a grave
Kremsner, doenca
Launay, Leroux- semelhante a
Roels, McNeil, gripe
Nowakowski,
Richardus, Ruiz-
Palacios, Rose,
Devaster,
Oostvogels,
Durviaux, Taylor,
2014.
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A dificuldade de

Europa no periodo
de 2010 a 2011.

Observacao do

Munywoki, The Journal of maes lactantes
03 Koech, Agoti, Infectious jovens para
Lewa, Cane, Diseases proteger o filho
Medley, Nokes, da infeccao por o
2013. virus sincicial
respiratorio.
Feng, Li, Zhao, As etiologias virais
Nair, Lai, Xu, Li, de aguda a baixa
04 Wu, Ren, Liu, PLoS one infeccao
Yuan, Chen, respiratoria em
Wang, Zhao, pacientes
Zhang, Li, Ye, Li, hospitalizados na
Feikin, Yu, Yang, China no periodo
2014, de 2009 a 2013.
05 Ohmit, Petriet, The Journal of Eficacia das

Malosh, Cowling,
Thompson, Shay,
Monto, 2013.

Infectious
Diseases

vacinas para

influenzas em
casas e

comunidades.

Schilcher, aumento dos
Andreoni, The Journal neutrofilos
02 Uchiyama, of Infectious extracelular
Ogawa, Diseases causado por
Schuepbach, Staphylococcus
Zinkernagel, aureus através da
2014. inibicao da
atividade nucleasse
por clindamicina e
imunoglobulina.
As interacoes
03 Kouyos, Klein, PLoS hospitalar
Grenfell, 2013. pathogens comunitarias

promovidas por a
resisténcia ao
Staphylococcus
aureus.

Fonte: Pesquisa direta, 2014.

Quadro 02: Caracterizacao dos artigos analisados a
respeito de infecgdes do trato urinario quanto aos
autores, ano, indexacao e objetivo principal. Teresina,

Quadro 03: Caracterizacao dos artigos analisados a respeito
de infeccoes cutaneas quanto aos autores, ano, indexacdo e
objetivo principal. Teresina, 2014.

(conclusao)

2014.
n Autores/Ano Indexacao Objetivo principal
Fooladi, Clinical and Levantamento da
01 Bagherpour, experimental | imunidade celular
Khoramabadi, vaccine contra a infeccao
Mehrabadi, research do trato urinario.
Mahdavi,
Halabian, Amin,
Mobarakeh,

Einollahi, 2014.

Desenvolvimento
de uma vacina

02 Billips, Yaggie, The Journal of | causada por
Cashy, Schaeffer, Infectious infeccoes do
Klumpp, 2009. Diseases trato urinario
causadas por
Escherichia
Coli.
03 | Abreu, Marques, Brazilian Infeccoes do
Monteiro-Neto, journal of trato urinario
Goncalves, 2013. microbiology adquiridas em
comunidades de
Sao Luis.
Czaja, Stamm, Infeccoes do
04 Stapleton, The Journal of | trato urinario
Roberts, Hawn, Infectious causadas por
Scholes, Diseases Escherichia
Samadpour, Coli em
Hultgren, mulheres.
Hooton, 2009.
05 Grossman, Revista Infeccao urinaria
Caroni, 2009. adolescéncia e | na adolescéncia.
salide

Fonte: Pesquisa direta, 2014.

Quadro 03: Caracterizacao dos artigos analisados a respeito
de infeccoes cutaneas quanto aos autores, ano, indexacao e
objetivo principal. Teresina, 2014.

(continua)

n Autores/Ano Indexacao Objetivo principal
Estado dos
Garau, pacientes

01 Ostermann, Wiley online hospitalizados com

Medina, Avila,
McBride, Blasi,
2013.

library

complicacdes de
pele e tecidos
moles em toda a
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n Autores/Ano Indexacao Objetivo principal ]
Detectar genes de
04 Carvalho, Arquivos Staphylococcus
Berezin, médicos aureus sensiveis e
Mimica, 2012. resistentes a
oxacilina.
Falhas no
05 Berger, Oster, Medline tratamento inicial
Edelsberg, de pacientes com
Huang, Weber, infeccoes
2013. complicadas na
pele e sua
estrutura.
Fonte: Pesquisa direta, 2014.
Quanto a publicacdao, 12 artigos (80%)
foram encontrados no idioma inglés e em

periodicos estrangeiros, doas artigos nacionais, 01

(6,67%) foi encontrado em inglés e realizado em

Sao Luis,

e 02

(13,33%)

foi

encontrado em

portugués e produzido no Rio de Janeiro e Sao

Paulo, cada.

Em relacdo ao periddico,

07 artigos

(46,67%) foram identificados no jornal de doencas

infecciosas, 04 (26,65%) em bibliotecas online, 01

(6,67%) foi identificado na revista pesquisa clinica

e experimental de vacinas, 01 (6,67%) no jornal

brasileiro de microbiologia, 01 (6,67%) na revista

adolescéncia e saude e 01 (6,67%) na revista

arquivos médicos dos hospitais e da faculdade de

ciéncias médicas da santa casa de Sao Paulo.

Em referéncia ao ano, foram detectados 04

(26,65%) artigos de 2014, 06 (40,03%) de 2013, 01
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(6,67%) de 2012 e 04 (26,65%) de 2009. A
apresentacao dos dados e discussao dos resultados
adquiridos foi feito de forma descritiva com base
na tabela sobre os subtemas discutidos quanto as

infeccoes comunitarias.

Infeccdes respiratorias

Nesse subtema é discutido a respeito das
infeccoes do trato respiratério adquiridas na
comunidade, as quais estdao associadas com
elevada morbidade e mortalidade, tornando-se um
grave problema de salde publica. Essa categoria é
composta por 05 artigos (33,33%), os quais
descreveram as infeccoes do trato respiratorio em
criancas e idosos observando a frequéncia dos
virus em cada faixa etaria.

O estudo realizado nos Estados Unidos
mostrou que quase todos os bebés com menos de
dois anos que apresentam infeccao no trato
respiratorio € causada por o virus sincicial
respiratorio (VSR), resultando em
aproximadamente 100.000 hospitalizacdes infantis
e 400 mortes por ano no pais e em um milhao de
mortes ao redor do mundo (REED et al., 2009).

Foram analisados o tecido pulmonar apos a
morte de nove bebés, fornecidas pelo hospital
Roberto del Rio (Santiago, Chile), o tecido do
pulmao de trés outros bebés, com idade
compativel, que morreram por outras causas e
secrecao nasofaringeas de lactantes sobreviventes
foram recolhidas no Hospital de criancas. Foi
observada a producao de anticorpos reativos,
entretanto, s6 comeca a ocorrer tardiamente,
depois que o virus ja se estabeleceu no trato
respiratorio. Tal fato, quando combinado a
auséncia de vacina que combata o virus sincicial
humano, torna-se um dos principais agravantes
entre doencas infecciosas entre criancas (REED et
al., 2009).
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Existem poucos estudos avaliando infeccoes
respiratorias agudas em individuos idosos baseados
na comunidade. Muito dos dados disponiveis
descrevendo VSR e outras infeccdes virais em
idosos provém de um nUmero limitado de
localizacbes geograficas, principalmente dos
Estados Unidos. Diferentes culturas, climas e
membros do agregado familiar intergeracionais
podem influenciar as taxas de infeccao; assim, sao
necessarios dados globais na RSV e outras
infeccoes respiratorias virais nessa populacao
(FALSEY et al., 2014).

O VSR é apresentado como o grande
causador de doencas respiratérias em adultos,
velhas,

particularmente em pessoas mais

imunocomprometidos, e que  apresentam,
também, doenca cronica cardiopulmonar. E
comum observar também a infeccao pelo virus em
adultos que cuidam destes em suas casas. E
estimado que 5-10% dos enfermeiros sejam
infectados por ano, dos quais 10-20% tem
pneumonia e 2-5% sao levados a dbito (FALSEY et
al., 2014).

Em um estudo realizado com pessoas de 65
anos ou mais, de 15 paises e que apresentavam
alguma patogenia respiratoria, o método utilizado
foi reacdo em cadeia da polimerase de
transcriptase reversa, capaz de identificar 18 tipos
de virus. Nela foi detectado que em 57,6% dos
casos havia algum tipo de virus, sendo o virus
influenza A encontrado em 18,7% dos casos,
rinovirus/enterovirus correspondendo a 14,7% dos
casos, 0 VSR foi detectado em 7,4% e coronavirus
e metapneumovirus humano em 5,6%, cada. Esse
estudo mostra como medidas preventivas, tais
como vacinacao poderia diminuir doencas
respiratorias graves e complicacoes em idosos
(FALSEY et al., 2014).

Outro estudo mostra a eficacia de vacina
contra gripe numa base anual em domicilios, no
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qual foram recrutadas 328 familias com 1441
membros, incluindo 839 criancas. Os mesmos
foram acompanhados nos anos de 2010 e 2011,
sendo o recibo de vacina contra gripe apresentado
como forma de prova documental da vacinacao.
Amostras foram coletadas de individuos com
doencas respiratérias agudas relatadas e testaram
por reacao em cadeia da polimerase em tempo
real de transcriptase reversa. Como resultado, a
gripe foi identificada em 78 familias (24%) e 125
dos individuos (9%). O risco de infeccao foi de 8,5%
entre os vacinados e de 9% entre os nao vacinados.
A eficacia da vacina foi de aproximadamente 45%,
a pesquisa apresentou a baixa eficacia com
vacinacao prévia e uma falta de exposicao de
protecao no agregado familiar (OHMIT et al.,
2013).

No Brasil, a primeira causa de oObitos em
infeccoes do trato respiratério ainda é a
pneumonia. Estima-se que de 2 a 15 pessoas a
cada mil adquirem pneumonia por ano; destas, 20
a 40% precisam ser hospitalizadas; e 5 a 30% dos
pacientes hospitalizadas requerem tratamento em
unidades de terapia intensiva (ANVISA, 2008).

Cerca de 30 a 60% das infeccoes
respiratorias adquiridas na comunidade nao
revelam nenhum agente entre o0s mais
frequentemente pesquisados e isolados, ficando
apenas com diagndstico clinico ou de imagem; as
infeccoes respiratorias apresentam uma
prevaléncia entre 10 e 65% de casos (ANVISA,

2008).

Infecgbes do trato urinario

Na categoria infeccées do trato urinario
foram reunidos nesta categoria foram analisados
05 artigos (33,33%) cujo objetivo era tratar a
respeito das infec¢des no trato urinario (ITU), que
podem ser encontradas em qualquer idade, tendo
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inicio no periodo neonatal. As ITUs ocorrem
principalmente em pessoas do sexo feminino e
podem ser recidivantes.

Infeccoes do trato urinario sao uma das
infeccoes adquiridas na comunidade que mais leva
a uma consulta médica. A uropatogenia
Escherichia coli é uma das principais causadoras
de ITU e responsavel por até 90% das infecoes
agudas. O aumento da resisténcia dos patogenos
do trato wurinario aos antimicrobianos tem
dificultado o tratamento de ITU. Ha também a
limitacao de conhecimento a respeito da resposta
imune durante ITU, que tem impedido a criacao
de uma vacina. E verificado apenas que a infeccdo
produz muitas respostas inflamatorias associadas
ao patdgeno (BILLIPS et al., 2009).

O numero de bacterioses identificado em
infeccoes do trato urinario é, provavelmente,
maior do que o estimado, visto que ha uma grande
dificuldade na sua deteccao. Um estudo realizado
em Sao Luis objetivando analisar a sensibilidade
aos antimicrobianos recolheu 5672 amostras de
urina entre marco e agosto de 2009. Destas, 916
apresentavam uropatogenias positivas, sendo 472
enterobactérias (ABREU et al., 2013).

O teste de sensibilidade foi realizado e
identificado pelo método de disco difusao. Todas
as bactérias isoladas que produziam BLAs (B-
lactamase) foram resistentes a ampicilina,
ampicilina-sulbactam, cefalosporinas e
aztreonam. Com excecao de E. coli, todos os
outros microorganismos mostraram 100% de
resisténcia a ciprofloxacina, levofloxacina e
nitrofurantoina, além de alta resisténcia a
gentamicina, trimetoprim-sulfametoxazol e
piperacillin-tazobactama. Amicacina, imipenem,
meropenem e ertapenem foram os antibioticos
mais eficazes contra as cepas produtoras de ESBL
(espectro estendido de B-lactamase) (ABREU et
al., 2013).
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Outro fator preocupante a respeito de ITU
€ a alta morbidade entre adolescentes do sexo
feminino. Estudos mostram que pelo menos 5% das
mulheres com idade entre 5 e 18 anos apresentam
ITU, 20% das mulheres tém infeccao do trato
urinario nos seus dias reprodutivos e 30% possuem
recorréncia da infeccdo (GROSSMAN, 2009).

As alteracbes hormonais favorecem a
colonizacdo das bactérias na regiao vaginal. Ha,
também, uma associacao significativa entre ITU e
a atividade sexual, ja que a contaminacao por DST
(doencas sexualmente transmissiveis) pode
acarretar em sintomas similares aos de uma ITU,
mostrando a importancia de uma busca
aprofundada no paciente e a importancia do uso
de preservativos (GROSSMAN, 2009).

As alteragbes hormonais favorecem a
colonizacdo das bactérias na regiao vaginal. Ha,
também, uma associacao significativa entre ITU e
a atividade sexual, ja que a contaminacao por DST
pode acarretar em sintomas similares aos de uma
ITU, mostrando a importancia de uma busca
aprofundada no paciente e a importancia do uso
de preservativos e outros métodos contraceptivos
(GROSSMAN, 2009).

No Brasil, a incidéncia de infeccoes
urinarias em lactantes, até 6 meses, € de dois
casos por mil nascidos vivos; nas infeccoes
comunitarias a prevaléncia atinge 20% nas
mulheres e 10% nos homens, a prevaléncia de ITUs
em mulheres jovens nao gravidas é de 1 a 3%; e
estima-se que cerca de 10 a 20% da populacao
feminina apresenta, pelo menos, uma ITU em

algum momento da vida (ANVISA, 2008).

Infeccdo cuténea

As infeccoes cutaneas foram abordadas por
05 artigos (33,33%) retratavam a respeito de
infeccoes superficiais de pele que poderiam vir a
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evoluir para a crosta. Apresenta como principal
causador o Staphylococcus aureus e a maioria dos
Casos ocorrem em criangas.

Um estudo realizado em Sao Paulo isolou
cepas de S. aureus, no periodo de janeiro de 2004
a dezembro de 2007, nao consecutivamente, de
criancas de 0 a 14 anos. Por meio de testes
tradicionais, tais como catalase, coagulase e
DNAse, identificou-se género e espécie. Durante o
estudo 61 pacientes com S. aureus foram
identificados, 24 foram sensiveis a oxacilina e 37
foram resistentes. Apesar da alta frequéncia de S.
aureus de origem comunitaria, é observado que
sua resisténcia aos antimicrobianos é menor do
que o esperado, principalmente quando
comparado aos de origem hospitalar (CARVALHO
et al., 2012).

Em uma outra abordagem de estudo foi
apontada a consequéncia de uma falha na
administracdo de antibidticos em pacientes com
complicacdées ou em sua estrutura. Para isso foi
utilizado os dados de mais de 100 hospitais nos
EUA com adultos hospitalizados com complicacdes
na pele entre 01 de janeiro de 2000 e 30 de junho
de 2009. Observou-se uma falha no tratamento
inicial em infeccoes agudas de 16,6% e em
infeccoes cronicas/ulcerativas de 34,1% (BERGER
et al., 2013).

A taxa de mortalidade entre pacientes que
sofreram fracasso no tratamento foi de 4 a 12
vezes maior do que em pacientes que nao o
fizeram, associando-se assim as falhas aos piores
desfechos, maiores estadias em hospitais e custos
mais elevados de cuidados do que aqueles que
tiveram sucesso no tratamento antibidtico inicial
apresentando a necessidade de uma decisao
terapéutica nesse cenario (BERGER et al., 2013).

O Staphylococcus aureus, além de ser
responsavel pela maioria das infeccoes de pele,
pode também ser o causador de pneumonia
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necrotizante e endorcardite. O aumento de sua
resisténcia tem dificultado o tratamento, podendo
resultar em altas taxas de mortalidade. A
clindamicina, bem como a imunoglobulina foi
utilizada em outro estudo para tratar infeccées do
S. aureus, e como resultado obteve-se a inibicao
da atividade nucleasse S. aureus, podendo ser
considerada uma estratégia de tratamento
complementar para o tratamento dessas infeccoes
(SCHICHER et al., 2014).

A infeccao cutanea possui uma prevaléncia
de 40% nas infeccoes comunitarias e a resisténcia
dos agentes infecciosos esta relacionado ao uso
indiscriminado de antimicrobianos e a profilaxia
prolongada (ANVISA, 2008).

No total foram analisados 15 artigos, 12
estrangeiros e 04 nacionais, evidenciando a
necessidade de maior producao cientifica sobre o
assunto, principalmente no nosso pais, onde ainda
sao encontrados diversos fatores exogenos que
predispdbe ao surgimento das infeccoes
comunitarias, como as condicbes de moradia e
higiénico-sanitarias precarias.

Foi possivel evidenciar as principais
infeccées adquiridas na comunidade, as quais, de
acordo com a ANVISA (2008) as mais prevalentes
foram: respiratorias, do trato urinario e cutaneas,
com prevaléncias de 10 a 65%, 32% e 40%,
respectivamente. Além disso, foi possivel perceber
que o aumento da resisténcia dos patoégenos
causadores de infeccoes aos antimicrobianos tem
dificultado o tratamento das mesmas. Ha também
uma dificuldade maior de recuperacao do paciente
quando ha uma falha no tratamento inicial.
Sugere-se, portanto, uma investigacao precisa a

respeito do patogeno causador para que, por meio
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do medicamento ideal e a adocao de cuidados na
administracao de antimicrobiano, obtenha-se
sucesso logo no inicio do tratamento.

Assim, €& necessario persistir na luta
incansavel pelo controle das doencas infecciosas,
0 que envolve diretamente a melhoria das
condicoes de higiene pessoal, incluindo os
cuidados com a pele e lesées, bem como as
condicoes sanitarias e de habitacao, resgatando os
principios da epidemiologia que analisa a
interacao entre o homem e o seu meio ambiente,
dentro de uma visao integral e valorativa das

triades: "pessoas-tempo-lugar® e  "agente-

hospedeiro-ambiente”.
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