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Introdugdo: A infeccdo do trato urinario (ITU) é definida pela presenga igual ou
superior de 10° microrganismos na urina ou em tecidos do trato urinario que séo
normalmente estéreis. A infecgdo pode se apresentar na forma de bacteriuria
assintomatica, cistite ou pielonefrite. Na cistite, normalmente, apresenta um quadro
clinico de disuria, polaciuria, urgéncia miccional e dor suprapubica. Quando ocorre a
ascensao da infeccédo, pode haver sintomas de febre e dor lombar associados. Além
disso, pode ser definida como sendo infec¢ao do trato urinario baixo quando acomete
uretra e bexiga. Caso acometa os rins e ureteres, € denominada de infecgdo do trato
urinario alto. Na gestacéo, a ITU possui prevaléncia aproximada de 8%. As bactérias
sdo as principais causadoras de ITU, sendo a Escherichia coli (E. coli) a mais
prevalente entre elas. ITU na gestagcdo pode gerar complicagbes ao feto, tais como,
baixo peso ao nascer, nascimento prematuro e aumento de mortalidade perinatal.
Diferentemente do que ocorre em mulheres néo gravidas, a bacteriuria assintomatica
requer tratamento em gestantes. Quando este n&o ocorre, apresentam um risco de
40% de desenvolver pielonefrite.

Objetivos: Analisar a incidéncia dos patégenos em gestantes quando possuem
diagnéstico de bacteriuria assintomatica, cistite ou pielonefrite na gestacéo. Além de
verificar a idade das pacientes, bem como sua idade gestacional em que sao mais
acometidas.

Método: Trata-se de um estudo descritivo retrospectivo do tipo quantitativo. Consistiu
na analise de prontuarios de gestantes com resultado de urocultura positiva que
realizaram acompanhamento em um hospital terciario préximo a Curitiba, entre 2018
até o inicio de 2019. Foram excluidas as gravidas com idade inferior a 18 anos e que
apresentam vulvovaginites na época de coleta laboratorial.

Resultados: Dos 166 prontuarios analisados, foram encontrados 41 resultados de
bacteridria assintomatica e 36 resultados de pielonefrite. O tipo de infeccéo
predominante foi o de cistite, correspondendo a aproximadamente 54% dos casos
(n=89). Independente de qual tenha sido o local acometido, a principal bactéria da ITU
nas gestantes foi a E. coli, tendo sido encontrada em 96 amostras (57,8%).
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Considerando os dados de bacteriuria assintomatica, o patégeno mais prevalente foi a
E. coli representando 53,7% das uroculturas coletadas. Na sequéncia, as bactérias
mais frequentes foram: Streptococcus agalactiae (14,6%), Klebsiella pneumoniae,
Proteus mirabilis e Enterococcus (7,3% cada) e outros Staphylococcus coagulase
negativo (4,9%). Analisando os resultados de cistite, foi observada a E. coli novamente
como sendo o microrganismo mais comum (n=52, 58,4%). Em seguida, obtivemos os
resultados mais recorrentes de Staphylococcus saprophyticcus (11,2%), Enterococcus
sp (5,6%), Klebsiella pneumoniae e Streptococcus agalactiae (4,5%). Enquanto que na
pielonefrite, apdés a E. coli, os patdogenos mais encontrados foram Proteus mirabilis
(11,1%), Klebsiella pneumoniae (8,3%) e Enterobacter sp (5,6%). Dentre os trés tipos
de infecgdo, o que apresentou maior diversidade de patdgenos foi a cistite, tendo
crescido na urocultura doze bactérias distintas. Com relagéo a idade das gestantes, a
maioria estava na faixa etaria entre 18 e 27 anos (60,24%), sendo a menor
porcentagem em idade mais avancada - entre 38 e 48 anos (7,23%). A maior
incidéncia de ITU foi verificada no 2° trimestre gestacional (43,4%), seguida do 3°
trimestre gestacional (31,9%), tendo menor incidéncia as que estavam no 1° trimestre
gestacional (24,7%).

Conclusao: Pode-se observar que o principal agente causal das ITU em gestantes foi
a Escherichia coli, tendo sido o mais prevalente nas trés classificagdes (bacteriuria
assintomatica, cistite e pielonefrite). Outros patégenos de incidéncia relevante foram as
bactérias do género Enterococus, tendo as bactérias gram positivas uma prevaléncia
inferior as gram negativas. Ademais, nota-se maior numero de infecgcdes em mulheres
com faixa etaria mais jovem que estdo no segundo trimestre gestacional. Todavia, a
pielonefrite, apresenta alta incidéncia, necessitando de tratamento adequado a fim de
evitar complicacbes maternas e fetais.
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