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8,4/100.000 hab.>15 anos, com uma estimativa minima e maxima de 25,0 e 40,6, respectivamente. Em relagdo ao recurso
necessario por atividade realizada (calculo reverso), todas as mesorregifes estéo abaixo do intervalo previsto. Conclusédo: os dados
apontam para uma distribuicdo de leitos cirdrgicos de forma ndo homogénea entre as mesorregides, bem como dos cirurgides de
adultos, com uma rede instalada em muito superior ao considerado ideal (pardmetros), mas com um desempenho inferior aos
mesmos. Unitermos: Administracdo e planejamento em saude; Recursos humanos em saude; Politicas de saude.
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Comparative evaluation of MH-Sheep blood and MH-Horse blood (MH-F) for the disk diffusion susceptibility
testing of Streptococci Species

Priscila Lamb Wink, Juliana Caier&o, Helena de Avila Peixoto e Silva, Afonso Luis Barth - HCPA

Antimicrobial susceptibility testing for fastidious microorganisms, such as Streptococcus spp., require supplemented medium to
ensure bacterial growth. Mueller-Hinton agar (MH) plus 5% defibrinated horse blood and 20 mg/L 3-NAD (MH-F) is recommended by
The European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing (EUCAST) and the Brazilian Committee on Antimicrobial
Susceptibility Testing (BrCAST) for disk diffusion test of Streptococcus pneumoniae, Streptococcus groups A, B, C, G, and viridians
group streptococci. In Brazil it is logistically cumbersome and expensive to obtain Muller-Hinton agar supplemented with horse blood.
Alternatively, the Clinical and Laboratory Standards Institute (CLSI) recommends MH agar supplemented with 5% defibrinated sheep
blood (MH-SC) as the standard medium for disk-diffusion test of Streptococcus spp. MH-SC has been used for many years and
therefore is ready to obtain in Brazil. The aim of the present study was to validate the MH-SC medium as an alternative for
antimicrobial susceptibility of Streptococci, in comparison to MH-F using the disk diffusion technique. The disk diffusion was
performed in three triplicate experiments of each medium. Initially, a set of ATCC isolates (S. pneumoniae ATCC 49619, S. agalactiae
ATCC 12386, S. mitis ATCC 6249, and S. pyogenes ATCC 19165) was tested in MH-SC and MH-F (PlastLabor). EUCAST/BrCAST
recommendations were used for inoculum preparation, inoculation, incubation and reading. Zone diameters were read by two blinded
operators. The following antibiotics (Oxoid) were tested: erythromycin (15 pg), levofloxacin (5 pg), vancomycin (5 pg), ceftriaxone (30
pg) — only for S. pneumoniae, and oxacillin (1 pg) — only for S. pneumoniae. The S. pneumoniae was used as a quality control for
validation of the experiments according to EUCAST/BrCAST. The results of the other Streptococci were used to compare the MH-SC
and MH-F. The correlation between disk diffusion zone diameter between MH-F and MH-SC presented full agreement (1 to 2 mm of
difference). These preliminary results indicate that MH-SC media present comparable results to MH-F for susceptibility testing of S.
pneumoniae, S. agalactiae, S. mitis, and S. pyogenes using the EUCAST/BrCAST criteria. Clinical isolates will be evaluated to
assess whether MH-SC also presents full correlation with MH-F. Unitermos: Medium validation; Horse Blood Agar; Sheep Blood Agar.
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Avaliacdo de métodos de elui¢do para determinar a susceptibilidade de Enterobacterales frente as polimixinas
Tanise Vendruscolo Dalmolin, Marina Niada Crispim, Helena Avila, Daiana de Lima Morales, Afonso Luis Barth - HCPA

As polimixinas (colistina e polimixina B) sdo consideradas a Ultima op¢do de tratamento para infecgfes graves causadas por
Enterobacterales multirresistentes. A técnica de referéncia para determinar a suscetibilidade as polimixinas é a microdiluicdo em
caldo, a qual requer material de alto custo. Recentemente foi descrita uma técnica denominada microelui¢do em caldo da colistina, a
qual utiliza material de baixo custo e de facil obtencao na rotina de laboratério de microbiologia (discos de antibidticos como fonte de
antibidtico). O objetivo deste estudo foi avaliar o método de microelui¢do com polimixinas (Microeluicdo em Caldo para Polimixinas —
PBM), bem como propor um protocolo modificado utilizando volumes menores de polimixinas (Teste da Microeluicdo em Placas —
MPT). Ao todo 26 isolados de Enterobacterales foram utilizados para os testes. Para realizagdo do teste com colistina, 3 tubos
contendo 10mL de Caldo Mueller Hinton catio ajustado (MH-CA) foram preparados e foram adicionados discos de colistina (10ug):
um disco no tubo 1(1pg/mL), 2 discos no tubo 2 (2pg/mL) e 4 discos no tubo 3 (4pg/ml). Para o teste com polimixina B, os discos
(300UI=30pg) foram adicionados da seguinte forma: um disco no tubo 1 com 30mL de MH-CA (1pg/mL), um disco no tubo 2 com
15mL de MH-CA (2ug/mL) e dois discos no tubo 3 com 15mL de MH-CA (4ug/mL). Apds a adigdo dos discos, deixou-se o antibidtico
eluir dos discos por 60 minutos, e entao as solu¢des foram fracionadas em tubos (1mL) para o PBM e para placas de microtitula¢éo
(200pL) para MPT. Para o teste PBM, 5ul do inoculo bacteriano (108UFC/mL) foi adicionado em cada tubo contendo 1, 2 e 4pg/mL
dos antibiéticos. Para o teste MPT, 2L do incoulo (108UFC/mL) foi adionado em cada poco contendo 1, 2 e 4ug/mL dos antibiéticos.
Os tubos e placas foram incubados por 16-20 horas e o resultados foram interpretados de acordo com o valor da CIM como
sensiveis (s2ug/mL) ou resistentes (>2pg/mL). Dentre os 26 isolados testados, 12 eram sensiveis (CIM90=0.5ug/mL) e 14 eram
resistentes (CIM90=64pg/mL) as polimixinas, de acordo com técnica de referéncia. Todos os 26 isolados apresentaram concordancia
na classificacéo resistente/sensivel com o teste. PBM e MPT para ambos antibiéticos, apresentando sensibilidade e especificidade
dos testes de 100%. PBT e MPT exibiram excelente discriminagdo entre isolados resistentes e sensiveis as polimixinas. Além disso,
os testes PBT e MPT demonstraram ser de facil realiza¢@o. Unitermos: Elui¢cdo; Resisténcia bacteriana; Polimixinas.
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Avaliacdo do indice de granulécitos imaturos, procalcitonina e PCR em pacientes com processo infeccioso
Pamela Zanon, Maria Carla Dania Barbosa, Fabiana Rodrigues Orso, Luciana Scotti, Carine Ghem - HCPA

Introduc&o: Novos parametros laboratoriais mais especificos para o diagnéstico e acompanhamentos das infec¢des bacterianas vém
sendo estudados. Os granulécitos imaturos (IG) séo precursores dos neutréfilos, e 0 seu uso tem sido valorizado no diagnostico da
infeccdo bacteriana. A procalcitonina (PCT) em condi¢cdes normais estd presente em concentragBes muito baixas na circulacéo,
sendo liberada em grandes quantidades em resposta ao processo infeccioso. A proteina C reativa (PCR) também € utilizada como
marcador de processo infeccioso e inflamatorio. O objetivo do presente trabalho foi avaliar o IG, a PCT e PCR em pacientes com
processo infeccioso. Metodologia: Foram selecionadas 133 amostras de sangue (anticoagulante K 3 EDTA) de pacientes da unidade
de terapia intensiva com processo infeccioso, e 22 pacientes saudaveis do ambulatdrio. O hemograma destes pacientes foi realizado
no equipamento Sysmex XN, a proteina C reativa e a procalcitonina foram dosadas utilizando o equipamento AQT 90 Flex da
Radiometer. Resultados: Foram avaliados 133 pacientes com infecgdo, com média de idade de 54,65+18,70, e 22 pacientes
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