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Introducao/objetivo: A doenga pneumocdcica invasiva
(DPI) refere-se a detecgao de S. pneumoniae em sitios estéreis
e essas infecgOes estao associadas a altas taxas de morbimor-
talidade na populagao pedidatrica. Sorotipos distintos demon-
stram diferentes manifestacdes clinicas e epidemiolégicas e a
vacinagao é a maneira mais eficaz de proteger a populacao
pedidtrica das DPI’s. Este estudo tem como objetivo validar a
criacao de um banco de dados para sorotipagem pneumo-
cécica usando a tecnologia de espectroscopia de infraver-
melho de Fourier (FT-IR) como uma alternativa rapida e facil
de executar a técnica cldssica de sorotipagem, a reacao de
Quellung.

Materiais e métodos: Neste estudo, foi criado um banco de
dados com 76 isolados clinicos de S. pneumoniae de pacientes
pedidtricos com DPI tratados em um hospital pedidtrico ter-
ciario no sul do Brasil entre 2016-2023. Os isolados foram
identificados pelo método proteémico (MALDI-TOF MS),
enviados para determinar o sorotipo através da reacao de
Quellung e, em seguida, foram submetidos a tipagem capsu-
lar com base na espectroscopia FT-IR (IR-Biotyper, Bruker).

Resultados: Do total de 76 isolados, 18 sorotipos distintos
foram identificados e distribuidos: 192, 6C, 3, 7C, 7F, 9N, 102,
14, 152, 15B, 15C, 18C, 33F, 16F, 22F, 232, 23B e 35B, dos quais os
sorotipos 192, 6C e 3 foram os mais prevalentes. Foram criados
608 espectros (cada isolado foi testado em triplicata e quintu-
plicata) que possibilitaram a criacao de um classificador. Uma
matriz de 274/608 espectros foi selecionada para treinar o
banco de dados que resultou em uma precisao preditiva de
96% de acurdcia. Do numero total de DPIs (76), 48 (63,2%)
foram isolados de sangue, 15 (19,7%) de liquido pleural, 11
(14,5%) de liquido cefalorraquidiano e 2 (2,6%) de liquido asci-
tico e toracocentese.

Conclusao: O IR-Biotyper demonstra ser uma ferramenta
promissora para a identificacao fenotipica de sorotipos de S.
pneumoniae. No entanto, é extremamente importante obter
dados mais robustos para aprimorar esse classificador,
aumentando o numero de isolados dos varios sorotipos no
banco de dados. A validacao da tecnologia IR Biotyper permite
o monitoramento dos sorotipos circulantes em casos de DPI,
apresentando baixo tempo de execugao e custo, impactando
positivamente as implicacoes clinicas, epidemiolégicas e no
gerenciamento dos pacientes.
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Introdugao/objetivos: Staphylococcus lugdunensis é um
estafilococo coagulase negativo (ECN) anteriormente frequen-
temente identificado incorretamente como S. aureus. O uso
rotineiro do MALDI-TOF MS no diagndstico permitiu a identi-
ficac@o correta desse patégeno em anos recentes. Apesar de
nao ser um agente etiolégico comum da endocardite infec-
ciosa (EI), é reconhecido por sua apresentacao clinica agres-
siva, semelhante ao S.aureus. A atualizacao dos critérios pela
Duke-ISCVID passou a considerar S. lugdunensis como
critério maior de EI. Nosso objetivo é apresentar uma série de
casos de EI por S.lugdunensis (EISL) identificados em trés cen-
tros brasileiros.

Métodos: Casos definitivos de IE de acordo com os critérios
modificados de Duke incluidos prospectivamente com andlise
post hoc. Resultados foram apresentados como frequéncias e
meédias + desvio padrao.

Resultados: Em nossa coorte prospectiva de EI em adultos
seguidos em dois centros de referéncia para cirurgia cardiaca,
SLIE representou 6/1165 (0,5%) dos casos de EI, e por 6/128
(4,7%) casos de EI por ECN. Como comparacao, EI por S.aureus
representou 140/1165 (12%). Paciente numero 7 foi seguido
em um terceiro centro. Idade média dos pacientes foi de 48.3
+ 25.9 anos; El adquirida na comunidade ocorreu em 4 casos,
El associada a assisténcia a saude nao-nosocomial em 2,
ambas relacionadas a hemodialise, e EI hospitalar em 1. Pre-
disposicoes a EI descritas foram: doenca cardiaca congénita
(3), valvopatia reumadtica (1) e esclerose valvar (1). Todos os
pacientes apresentaram febre e valores elevados de proteina
C-reativa; todos, com excecdao de um paciente tiveram EI de
valvulas esquerdas. Trés pacientes tinham biopréteses e dois
apresentaram EI concomitante de valvulas adrtica e mitral.
Vegetacoes foram identificadas em 6/7 (86%), e a média do
tamanho do maior didmetro da vegetacao foi de 12.9 +
7.9mm. Embolizacao sistémica ocorreu em 5/7 (71%) dos
pacientes, bacteremia persistente e insuficiéncia cardiaca
ocorreram em 3/7 (43%) cada. Foram submetidos a cirurgia
cardiaca 5/7 (71%) pacientes e a mortalidade intra-hospitalar
foi de 1/7 (14%). Conclusao: Esses sao os primeiros relatos de
casos de EISL no Brasil ao nosso conhecimento. EISL
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apresentou-se com curso agressivo, com multiplas
embolizagoes. Valvulas protéticas foram frequentemente
envolvidas, possivelmente devido a viés de referenciamento.
E notdvel que dois pacientes tiveram EI associado a hemodial-
ise, 0 que tem sido descrito na literatura recente.
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Introdugao/objetivo: Staphylococcus hominis faz parte
constituinte da microbiota natural da pele humana, perten-
cente ao grupo dos Staphylococcus coagulase negativos.
Quando sao isolados de hemoculturas, relacionados princi-
palmente ao rompimento da barreira cutanea por uso de dis-
positivos médicos, podem ser considerados potenciais
patégenos oportunistas, frequentemente associados a
infecgoes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS). Aspectos
como resisténcia a agentes antimicrobianos e a expressao de
diversos fatores de viruléncia garantem a patogenicidade
desta espécie. O estudo teve como objetivo investigar os
mecanismos de interacdo com superficies biética e abidtica,
interacao com Galleria mellonella e analisar a resisténcia aos
agentes antimicrobianos de amostras de S. hominis prove-
nientes de hemoculturas.

Metodologia: Foram utilizadas neste estudo seis amostras
de S. hominis isoladas de hemoculturas de pacientes hospi-
talizados no Rio de Janeiro, previamente identificado por
espectrometria de massas MALDI-TOF MS. O perfil de suscep-
tibilidade aos antimicrobianos foi determinado de acordo
com o BrCAST (2024). A capacidade da formacao de biofilme
foi analisada em superficies abidticas e bidtica. Ensaios de
PCR foram realizados para deteccao dos genes mecA
(resisténcia) e icaA (biofilme). Como modelo in vivo para
infeccao e letalidade foi utilizado larvas de Galleria mello-
nella. Resultados: Das 6 amostras de S. hominis, 5 apresen-
taram perfis de multirresisténcia. Todas as amostras foram
sensiveis a vancomicina, teicoplanina e linezolida, enquanto
4 amostras apresentaram resisténcia a cefoxitina, 5 clindami-
cina e todas as amostras a ciprofloxacino. A maioria das
amostras (n=>5) expressaram o gene mecaA, e a Unica amostra

que nao expressou o gene era sensivel a cefoxitina. A maioria
das amostras foram capazes de produzir biofilme em intensi-
dades diferentes nas superficies do aco cirirgico e membrana
de pericardio bovino, pois a expressao do gene icaA foi detec-
tada em 4 amostras. A capacidade de letalidade no modelo in
vivo por G. mellonella foi considerada variavel. Conclusao: O
aumento no numero de infecgoes por S. hominis e a dissemi-
nacao da multirresisténcia no ambiente hospitalar, tem se
tornado um desafio crescente para saude publica. Varios
aspectos multifatoriais favorecem a patogenicidade de S.
hominis e devem continuar sendo investigados, uma vez que
a capacidade invasiva e mecanismos de formacao de biofilme
nesta espécie nao tem sido elucidados.

Palavras-chave: Staphylococcus hominis, Biofilme, Galle-
ria mellonella, Resisténcia Antimicrobiana.
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Introducao: A resisténcia antimicrobiana é uma pre-
ocupacao mundial e estratégias para melhor uso de anti-
bidticos sao necessdrias, apesar da gravidade dos pacientes
em UTIs (Unidade de Terapia Intensiva). O objetivo foi avaliar
o impacto de medidas restritivas no uso de antimicrobianos e
da pandemia COVID-19 na incidéncia de bactérias multirre-
sistentes (MDR) e mortalidade dos pacientes numa UTI pri-
vada no Rio de Janeiro.

Materiais/métodos: série temporal, entre 2013 e 2021, com
intervencao restritiva (a partir de 2017) na posologia e tempo
de uso dos antimicrobianos (amicacina, aztreonan, cefepime,
ceftarolina, ciprofloxacina, ertapenem, meropenem, piperaci-
lina/tazobactam, polimixina B, tigeciclina). A ocorréncia de
Enterobacterales (ERC) e Pseudomonas (PRC) resistentes aos
carbapenemas, Enterobacterales produtoras de ESBL por 1000
pacientes-dia (p-dia) e a mortalidade foram analisadas pelo
Modelo Dinamico Generalizado com Resposta Poisson. Para
analisar o efeito da pandemia, utilizou-se a razao das
admissoes de pacientes com COVID-19/total de admitidos
como uma das variaveis regressoras. A didria de utilizacao de
ventilacao mecanica (VM) por 100 p-dia foi utilizada para a
gravidade estimada dos pacientes. Para o consumo de antimi-
crobianos em DDD/100 p-dia, foi utilizado o modelo aditivo
generalizado. Resultados: Através da andlise bayesiana houve
reducao dos 6bitos de -29% IC [-37 a -21] com probabilidade de
reducao (P < 0) de 100%; na ocorréncia de MDRs, obtivemos
reducao em: ERC -38% IC [-95 a 19] (P < 0) 85%; PRC -34 IC [-53
a -14] (P < 0) 99,7%, durante a intervencao. Apés a pandemia,
houve reducao em PRC -72% IC [-106 a -38] e ESBL -84% IC
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