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RESUMO 

 

A resistência antimicrobiana (RAM), especialmente as cepas resistentes a 
carbapenêmicos (CRAB) como Acinetobacter baumannii, representa um grave desafio 
à saúde pública devido às opções terapêuticas limitadas. Este estudo avaliou a 
prevalência, os sítios de infecção e o perfil de resistência do A. baumannii em unidades 
de saúde de Teresina, PI. Foram utilizados os dados provenientes do sistema GAL, 
utilizado pelo Laboratório Central do Piauí (LACEN-PI), durante o período de 01 de 
janeiro de 2022 a 30 de junho de 2024. De 12.956 isolados, 926 foram positivas para A. 
Baumannii. Os resultados apontaram o patógeno como o terceiro mais prevalente do 
grupo “ESKAPE” no município, com maior frequência em infecções do trato respiratório 
e urinário. Pacientes jovens do sexo feminino foram os mais acometidos. Houve um 
aumento expressivo na resistência a aminoglicosídeos, com taxas superiores a 50% 
para gentamicina e amicacina, e um significativo aumento da resistência às 
sulfonamidas, enquanto a resistência a carbapenêmicos permaneceu elevada, sem 
alterações significativas. Menos de 1% das cepas CRAB foram fenotipicamente 
caracterizadas. Os achados reforçam a necessidade de fortalecer programas de 
vigilância epidemiológica e controle de infecções hospitalares. Estudos futuros devem 
focar no monitoramento fenotípico para mitigar a disseminação de cepas 
multirresistentes. 
 

Palavras-chave: Resistência a antibióticos. Acinetobacter baumannii. 
Carbapenêmicos. 

 

ABSTRACT 

 

Antimicrobial resistance (AMR), particularly carbapenem-resistant strains (CRAB) such 
as Acinetobacter baumannii, poses a serious public health challenge due to limited 
therapeutic options. This study assessed the prevalence, infection sites, and resistance 
profile of A. baumannii in healthcare facilities in Teresina, PI. Data were obtained from 
the GAL system, utilized by the Central Laboratory of Piauí (LACEN-PI), covering the 
period from January 1, 2022, to June 30, 2024. Among 12,956 isolates, 926 tested 
positive for A. baumannii. The results identified the pathogen as the third most prevalent 
member of the "ESKAPE" group in the municipality, with higher frequencies in respiratory 
and urinary tract infections. Young female patients were the most affected demographic. 
A significant increase in resistance to aminoglycosides was observed, with rates 
exceeding 50% for gentamicin and amikacin, alongside a notable rise in sulfonamide 
resistance. Carbapenem resistance remained consistently high, with no significant 
changes over the study period. Less than 1% of CRAB strains were phenotypically 
characterized. These findings underscore the need to strengthen epidemiological 
surveillance programs and hospital infection control measures. Future studies should 
prioritize phenotypic monitoring to mitigate the spread of multidrug-resistant strains.  
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1. INTRODUÇÃO 
 
A resistência antimicrobiana (RAM) emergiu como um dos maiores desafios da 

medicina moderna. No ano de 2019, o número de mortes associadas à RAM foi estimado 

em 4,95 milhões, sendo 1,2 milhão diretamente atribuível à RAM (MURRAY et al., 2022). 

Sem mudanças significativas, nos próximos 25 anos (2025-2050), as infecções resistentes 

a antibióticos poderão se tornar uma das maiores causas de mortes no mundo, atingindo 

cerca de 1.91 milhões de óbitos anuais diretamente atribuíveis e 8,22 milhões de mortes 

associadas à RAM, resultando em um cumulativo de 39,1 milhões de mortes (O’NEILL, 

2014; NAGHAVI et al., 2024). 

Em resposta a crescente ameaça à saúde pública, a Organização Mundial da Saúde 

(OMS) desenvolveu em 2017, a “Lista de Patógenos Bacterianos Prioritários”. Na 

atualização em 2024, a lista inclui 15 fenótipos de bactérias classificadas em três grupos: 

médio, alto e crítico (WHO, 2024). Entre os patógenos de prioridade crítica, o Acinetobacter 

baumannii se destaca como um dos maiores desafios, em particular as cepas resistentes a 

carbapenêmicos (CRAB). 

A. baumannii é uma bactéria Gram-negativa, aeróbia, oxidase-negativa e não 

fermentadora de glicose, frequentemente associada a infecções nosocomiais, como 

pneumonia associada à ventilação mecânica (PAVM), infecção do trato urinário associadas 

ao cateterismo (CAUTI), bacteremia, além de infecções de tecidos moles e feridas de zonas 

de conflito (PEREZ et al., 2020; MOHAMED et al., 2022; LIMA et al., 2019).  

Seus fatores de virulência, como a proteína OmpA, a cápsula e proteína ligante à 

penicilina (PBP7/8), aliados à formação de biofilme e à alta plasticidade genômica conferem 

ao patógeno uma notável capacidade de incorporar e expressar genes de resistência, 

resultando numa ampla gama de mecanismos de resistência. Esses mecanismos incluem 

a produção de enzimas hidrolisadoras intrínsecas e adquiridas, como as carbapenemases, 

alteração de sítio de ação e modificação de bombas de efluxo, que, quando associados ao 

aumento do uso de antibióticos, elevam a resistência aos antimicrobianos utilizados na 

prática clínica (YANG et al., 2019; HAMIDIAN et al., 2019; KARAKONSTANTIS, 2021; 

QUEIROZ; MACIEL; SANTOS, 2022; SHI et al., 2024; VENKATESAN et al., 2023). 

Segundo Araújo Chagas et al. (2022), em sua revisão sistemática, a resistência aos 

carbapenêmicos encontra-se amplamente distribuída no mundo, estando presente em 

todos os estudos analisados. México, Polônia e Índia apresentam as algumas das maiores 

taxas de resistência global. No Brasil, o estudo relata entre os isolados de A. baumannii 
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mais de 90% de resistência aos carbapenêmicos, limitando as opções de tratamento em 

regiões mais pobres para as polimixinas. Entretanto, cepas resistentes também à 

polimixinas (PRAB), tigeciclina (TRAB) e aminoglicosídeos (ARAB) já foram relatadas no 

Brasil, o que ressalta a necessidade de monitoramento dos perfis de resistências aqui 

presentes.  

Dada a preocupante prevalência global e nacional de infecções por A. baumannii 

resistentes a carbapenêmicos (CRAB), o presente estudo tem como objetivo avaliar a 

prevalência e o perfil de sensibilidade do A. baumannii em infecções nas Unidades de 

Saúde do município de Teresina – PI, bem como verificar a prevalência de cepas produtoras 

de carbapenemases. 

 

2. MATERIAIS E MÉTODOS 
 

Trata-se de um estudo descritivo, retrospectivo, com abordagem qualitativa e 

quantitativa, realizado por meio da coleta de dados de isolados bacterianos provenientes 

de unidades de saúde do município de Teresina, Piauí, Brasil, no período de janeiro de 

2022 a junho de 2024, extraídos da plataforma de Gerenciamento de Ambiente Laboratorial 

(GAL), no qual foram analisadas 12.956 amostras isoladas. Este estudo foi aprovado pelo 

Comitê de Ética de Pesquisas em Seres Humanos, com CAAE 62860322.3.0000.5214. 

Os dados para este estudo foram extraídos de relatórios do exame do Perfil de 

Sensibilidade Antimicrobiana da plataforma GAL, proveniente das unidades de saúde do 

município de Teresina – PI, atendidos pelo Laboratório Central do Piauí (LACEN – PI). Para 

a obtenção dos dados, foram analisados os seguintes parâmetros: data da solicitação, 

município solicitante, idade, sexo, tipo de material biológico, metodologia, espécies de 

microrganismos, sensibilidade antimicrobiana e observações do resultado. 

A análise dos dados foi realizada com o agrupamento das amostras de forma 

trimestral. Após compilar os dados referentes ao corte longitudinal de 2,5 anos, abrangendo 

o período de janeiro de 2022 a junho de 2024, os resultados foram agregados em uma 

planilha gerada pelo Microsoft Excel 2016®. Para o tratamento dos dados, foram realizadas 

análise estatística descritiva pelo programa Epi Info® versão 7 para apresentação de valores 

absolutos, porcentagens, média e desvio-padrão; e realização de testes de qui-quadrado e 

regressão linear pelo programa BioEstat 5.0, com intervalos de confiança de 95% (IC 95%). 
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3. RESULTADOS 
 

Entre janeiro de 2022 e junho de 2024 foram realizados 12.956 isolados de 24 gêneros 

de bactérias oriundos das unidades de saúde do município. Entre essas amostras, 

constatou-se a presença de 926 (7,15%) isolados de Acinetobacter baumannii, como 

observado na Figura 1. 

 

 
Figura 1. Prevalência de A. baumannii entre isolados bacterianos (jan/2022 – jun/2024). 

 

Correlacionando o número de casos por semestre, observou-se um aumento no 

número de casos entre o 1° semestre (N = 177) e o 2° semestre (N = 193) de 2022. Em 

2023, que registrou 182 casos no 1° semestre e 164 casos no 2° semestre. Nos primeiros 

6 meses de 2024, foram constatados 210 casos de A. baumannii, conforme ilustrado na 

Figura 2. Entretanto, não foi observado uma tendência temporal de aumento na análise 

estatística (Y= 3,7x + 174,1; R2 = 0,11; p = 0,5787). 

 

Figura 2. Número de casos de A. baumannii isolados por semestre (jan/2022 – jun/2024). 
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A distribuição de casos por sexo dos pacientes evidenciou maior ocorrência de 

infecções por A. baumannii em pacientes do sexo feminino ao longo de todo o período de 

estudo, com 527 casos em comparação aos 399 casos em pacientes do sexo masculino 

(Figura 3). O maior número de casos (N = 176) foi observado em pacientes do sexo feminino 

com idades entre 20-39 anos, conforme mostrado na Figura 3. 

 

Figura 3. Distribuição de isolados de A. baumannii por sexo (A) e faixa etária (B) (jan/2022 – jun/2024). 
 
 

Na análise dos sítios de infecção, observou-se a maior prevalência das Infecções do 

Trato Respiratório Inferior (N = 265), sendo mais frequente em pacientes do sexo masculino 

(N = 158, p = 0,0021), seguida das infecções do Trato Urinário (N = 256), com predomínio 

de pacientes do sexo feminino (N = 204, p<0,0001), conforme ilustra a Figura 4. 

 

 

Figura 4. Distribuição dos sítios de Infecções por A. baumannii em relação ao sexo dos pacientes (jan/2022 
– jun/2024). 
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Durante o período de estudo, observou-se que as 926 amostras de A. baumannii 

foram enviadas de 57 unidades de saúde. Dessas, hospitais (gerais e especializados) 

registaram o maior número de amostras (N = 827), seguido de UBS (N = 57) e UPAs (N = 

20), conforme observado na Figura 5.  

 

Figura 5. Origem de amostras com isolado de A. baumannii por tipo de unidade de saúde (jan/2022 – 
jun/2024). 
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sulfametoxazol/trimetopim (p < 0,0035) entre 2022.1 e 2024.1 (Tabela 1).  
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Tabela 1. Prevalência de resistência de antimicrobianos de isolados de A. baumannii (jan/2022 – jun/2024). 

Classe Antibiótico 
2022.1 

n% 
(N) 

2022.2 
n% 
(N) 

2023.1 
n% 
(N) 

2023.2 
n% 
(N) 

2024.1 
n% 
(N) 

P 

Carbapenêmicos 

ERT 
50% 
(2) 

75% 
(4) 

- - - NT 

IMP 
64,38% 
(146) 

69,28% 
(153) 

58,06% 
(31) 

- - <0,0001 

MPM 
59,6% 
(171) 

59,68% 
(191) 

56,91% 
(181) 

59,51% 
(163) 

50% 
(210) 

0,7843 

Aminoglicosídeos 
AMI 

9,71% 
(175) 

21,67% 
(60) 

55,70% 
(149) 

61,59% 
(164) 

50,48% 
(208) 

<0,0001 

GEN 
18,60% 
(172) 

38,22% 
(191) 

44,51% 
(182) 

50,61% 
(164) 

40,10% 
(210) 

<0,0001 

Cefalosporinas 

CPM 
59,09% 
(176) 

74,07% 
(54) 

- - 
100% 

(1) 
<0,0001 

CFO 
100% 

(1) 
- - - - NT 

CAZ 
68,28% 
(145) 

86,05% 
(43) 

- - 
100% 

(2) 
<0,0001 

CZA - - - - 
100% 

(2) 
NT 

C/T - - - - 
100% 

(2) 
NT 

CRO 
53,33% 
(105) 

75,51% 
(49) 

- - 
100% 

(2) 
<0,0001 

CRX 
100% 

(2) 
- - - 

100% 
(4) 

NT 

Penicilinas 

AMP - 
66,67% 

(3) 
- - - NT 

APS 
64,58% 
(144) 

66,22% 
(148) 

53,33% 
(30) 

- - <0,0001 

PIT 
74,40% 
(168) 

82,46% 
(57) 

- - 
100% 

(3) 
<0,0001 

AMC 
50% 
(2) 

33,33% 
(3) 

- - - NT 

Fluoroquinolonas 
CIP 

59,88% 
(172) 

75% 
(520 

- - 
60% 
(5) 

<0,0001 

NOR 
100% 

(1) 
- - - - NT 

Quinolonas NAL 
100% 

(1) 
0% 
(1) 

- - - NT 

Sulfonamidas SUT 
14,29% 

(21) 
22,86% 

(35) 
25,42% 

(59) 
39,62% 

(53) 
23,33% 

(60) 
0,0035 

Lincosamidas CLI 
100% 

(1) 
- - - - NT 

Nitrofuranos NIT 
100% 

(1) 
- - - - NT 

Monobactamicos ATM - - - - 
100% 

(2) 
NT 

Fonte: Autoria própria, 2024. 
Legenda: (N) = Total testado, n% = Porcentagem de resistentes, NT = não testado. 
NAL = Ácido Nalidíxico, AMI = Amicacina, ATM = Aztreonam, AMC = Amoxicilina/Ácido Clavulânico, APS = 
Ampicilina/Sulbactam, AMP = Ampicilina, CPM = Cefepime, CFO = Cefoxitina, CAZ = Ceftazidima, CZA = 
Ceftazidima/Avibactam, C/T = Ceftazolane/Tazobactam, CRO = Ceftriaxona, CRX = Cefuroxima, CIP = 
Ciprofloxacina, CLI = Clindamicina, ERT = Ertapenem, GEN = Gentamicina, IMP = Imipenem, MPM = 
Meropenem, NIT = Nitrofurantoína, NOR = Norfloxacina, PIT = Piperacilina/Tazobactam, SUT = 
Sulfametoxazol/Trimetoprim, ATM = Aztreonam. 
  



DOI: 10.18605/2175-7275/cereus.v17n3p126-138 
Revista Cereus  
2025 V. 17 N. 3 

FRANÇA, D. A.; NASCIMENTO, G. V.; SILVA, K. M. R.; PINHEIRO, I. M.; 
CARNEIRO, M. O.; MARQUES, M. C. A.; ARAÚJO, P. M.; OLIVEIRA, E. H. 
Estudo de prevalência e perfil de sensibilidade de infecções por Acinetobacter 
baumannii em unidades de saúde do município de Teresina-PI. 

 

 

 

133 

Entre as 926 amostras analisadas nessa pesquisa, foi observado uma alta prevalência 

do fenótipo de produtor de carbapenemases em 529 (57,13%) (p < 0,0001). Entre essas, 

apenas seis fenotipicamente identificada como produtoras das enzimas ESBL (0,43%) e 

KPC (0,22%), conforme observado na Figura 6. 

 

 

Figura 6. Prevalência de cepas de A. baumannii produtoras de carbapenemases (jan/2022 – jun/2024). 

 

4. DISCUSSÃO 
 

Apesar de a prevalência das espécies e do perfil de resistência a antimicrobianos 

variarem dependendo da região geográfica e de fatores socioeconômicos, as bactérias do 

grupo “ESKAPE” (E. faecium, S. aureus, K. pneumoniae, A. baumannii, P. aeruginosa e 

Enterobacter ssp.) são as mais associadas a infecções relacionadas à assistência à saúde 

(IRAS) (MARTINS JÚNIOR et al., 2023). No presente estudo, observou-se A. baumannii 

como a terceira bactéria mais prevalente no município entre as pertencentes ao grupo 

“ESKAPE”. Embora ocupe essa posição, este é um patógeno de extrema relevância clínica 

nas últimas décadas, especialmente as cepas CRAB, devido à capacidade de transferência 

horizontal de genes de resistência com os demais patógenos do grupo ESKAPE, os quais 

utilizam a E. coli como um reservatório para esses genes (OLIVEIRA et al., 2020; POIREL 

et al., 2018). 

A análise da tendência temporal por semestre não identificou um aumento ou redução 

significativa no número de casos (p = 0,5787). No entanto, houve um aumento expressivo 

de casos no 1° semestre de 2024, que reforça a relevância de vigilância contínua das 

Não produtor
42,22%
(391)

Produtor
57,13%
(529)

ESBL
0,43%

(4)

KPC
0,22%

(2)

Não produtor Produtor ESBL KPC
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infecções hospitalares e comunitárias por patógenos oportunistas, em especial aqueles 

extensivamente resistentes (XDR), como o A. baumannii (HUANG et al., 2018). 

Em relação ao gênero e idade dos pacientes, nosso estudo observou uma maior 

prevalência das infecções em pacientes do sexo feminino (57%), sendo mais frequente 

mulheres em idade reprodutiva, em comparação com o sexo masculino (43%). Esse 

resultado diverge dos dados encontrados por Barbosa et al. (2023), que, em sua revisão de 

literatura, relatam que os maiores índices de acometimento por A. baumannii no país são 

encontrados em pacientes do sexo masculino.  

As hipóteses para esse perfil divergente podem estar relacionadas às características 

da rede de saúde do município, que conta com a maior maternidade pública do Brasil 

(MDER) e o perfil epidemiológico das internações na rede pública de saúde, no qual 

pacientes do sexo feminino com faixa etária de 20-39 anos são maioria nas internações, 

principalmente por motivos de gravidez, parto e puerpério, como relatado por Souza et al. 

(2023). 

Outro fator que pode estar relacionado são os tipos de amostras analisadas neste 

estudo, no qual se destaca a alta prevalência de ITU por A. baumannii no município, o 

segundo sítio de infecção mais comum, com maior acometimento em pacientes do sexo 

feminino (p = 0,0001). A literatura aponta a capacidade desse microrganismo em causar 

ITU tanto assintomáticas quanto sintomáticas, sendo um dos principais sítios infecciosos 

em contextos hospitalares e comunitários, com maior incidência em mulheres devido às 

características da fisiologia feminina (DI VENANZIO et al., 2019; ARROYO et al., 2021).  

Conforme observado no presente estudo, o trato respiratório inferior apresentou os 

maiores números de casos, com predominância do sexo masculino (59%, p = 0,0021). 

Esses achados estão em consonância com o estudo de Di Venanzio et al. (2019), que 

identifica o trato respiratório como o sítio anatômico mais frequentemente colonizado por A. 

baumannii no mundo, seguido de pele/tecidos moles e sangue. Ademais, os dados também 

corroboram com os resultados de Sales e colaboradores. (2023), que demonstram 

semelhante prevalência do sexo masculino (57%) em isolados de aspirado traqueal em 

pacientes hospitalizados.  

As células do epitélio respiratório expressam receptores e proteínas em sua matriz 

extracelular que permitem o ancoramento de adesinas bacterianas. Essas, associadas a 

procedimentos de ventilação mecânica e a fatores de virulência como a porina OmpA, que 

interfere na autofagia de macrófagos, e a proteína T5cSS Ata, que se liga a moléculas de 
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colágenos (SARSHAR et al., 2021), contribuem para a incidência de infecções respiratórias 

por A. baumannii. 

Notoriamente, as infecções nosocomiais por A. baumannii são mais frequentemente 

relatadas em comparação com as comunitárias (AYOUB MOUBARECK & HAMMOUDI 

HALAT, 2020). A complexidade do ambiente hospitalar, associada ao estado debilitado dos 

pacientes e à capacidade do patógeno de persistir em superfícies inanimadas e colonizar 

profissionais de saúde (QUEIROZ; MACIEL; SANTOS, 2022), criam um cenário propício 

para o crescente avanço de infecções hospitalares por esse patógeno, conforme observado 

nessa pesquisa. 

A resistência a antibióticos representa o principal desafio no manejo de infecções 

graves por A. baumannii. Conforme o corte temporal analisado na pesquisa, foi constatado 

um preocupante aumento da resistência aos aminoglicosídeos, com taxas de resistência à 

gentamicina passando de 18,60% para 50,61% e à amicacina de 9,71% para 61,59% (p < 

0,0001). Em contraste, as taxas de resistência aos carbapenêmicos permaneceram 

estáticas, mas superiores a 50% ao longo do período analisado. Em particular, a resistência 

aos carbapenêmicos e aminoglicosídeos tem maior impacto por restringir as opções 

terapêuticas à tigeciclina e às polimixinas, medicamentos para os quais já foram relatados 

casos de resistência (SHI et al., 2024).  

Historicamente eficaz para o tratamento de ITU, o sulfametoxazol/trimetopim tornou-

se uma opção terapêutica para o enfretamento de cepas CRAB (RAZ-PASTEUR et al., 

2019). Conforme observou-se nesse estudo, houve um aumento significativo na resistência 

à sulfametoxazol/trimetopim (p < 0,0035) no município.  A eventual perda de mais uma arma 

terapêutica resulta da capacidade de expressão de genes codificadores de diidrofolato 

redutases e de bombas de efluxo RND MexAB-OprM, elevadas taxas de ITU por esse 

patógeno no município e da má utilização de antimicrobianos, que culminam em potenciais 

dificuldades para o tratamento futuro de ITU por A. baumannii na região (KYRIAKIDS et al., 

2021). 

Entre os mecanismos de resistência, a produção de enzimas hidrolisadoras 

desempenha um papel central na resistência a carbapenêmicos (SCRIBANO et al., 2019). 

No presente estudo, mais de 57% das cepas analisadas durante o período avaliado foram 

identificadas como produtoras de carbapenemases. Segundo a classificação de Ambler, as 

carbapenemases podem ser de cinco classes (A, B, C e D), das quais o A. baumannii é 

capaz de produzir carbapenemases da classe A: KPC, ESBL; da classe B: MBL e da classe 

D: OXA, sendo as oxacilinases Oxa-23 e Oxa-40 as mais prevalentes no Brasil (MÜLLER 
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et al., 2023). Entretanto, não foi possível determinar a prevalência da expressão dessas 

carbapenemases no município devido à baixa identificação (<1%). 

 
5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Em suma, os resultados obtidos destacam a relevância do Acinetobacter baumannii 

como um dos principais patógenos causadores de infecções hospitalares no município, com 

significativa prevalência em infecções do trato respiratório e do trato urinário, sendo no 

geral, pacientes jovens do sexo feminino as mais acometidas no município. Ademais, houve 

um aumento expressivo da resistência à aminoglicosídeos, um significativo aumento da 

resistência à sulfonamidas e a manutenção de elevadas taxas de resistência aos 

carbapenêmicos. Por fim, outro achado relevante foi uma elevada prevalência de cepas 

produtoras de carbapenemases no período do estudo. Essas descobertas destacam a 

necessidade de implementação de melhores estratégias de vigilância epidemiológica, 

controle de infecções hospitalares e de investigação de fenótipos de resistência para mitigar 

o impacto do A. baumannii no município. 
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