RELATO DE CASO - INOVAGAO EM SAUDE

DA COLONIZAGAO INTESTINAL A INFECCAO DE CORRENTE
SANGUINEA POR KLEBSIELLA PNEUMONIAE COPRODUTORA DE
BLAKPC E BLANDM EM PACIENTE CRITICO: RELATO DE CASO

Anna Carolina Soares Almeida (anna.salmeida@ufrpe.br)
Izabelly Maria Bandeira Cruz (izabelly.bandeira@ufrpe.br)

Fernanda Gomes Beserra (fernandag.beserra@upe.br)

Introducdo: As Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS)
representam um problema de saude publica global, associadas ao aumento da
morbimortalidade e a disseminagdo de microrganismos multirresistentes no
ambiente hospitalar. Entre esses patdgenos, destaca-se Klebsiella pneumoniae
produtora de carbapenemases, frequentemente relacionadas a infecgdes
graves em Unidades de Terapia Intensiva . A colonizagao por cepas resistentes
constitui um importante fator de risco para o desenvolvimento de infecgdes em
pacientes criticos. Nesse contexto, este estudo descreve a transi¢cdo da
colonizacdo para infeccado por K. pneumoniae coprodutora de blaKPC e
blaNDM em um paciente de um hospital publico em Recife, Pernambuco.
Relato de caso: Um paciente do sexo masculino, de 54 anos, foi admitido em
marco de 2025 na UTI Coronaria de um hospital de alta complexidade com
histérico de infarto agudo do miocardio e sobrepeso. Ao longo do periodo de
internacao, fez uso de ventilagdo mecénica, cateter venoso e sonda vesical de
demora. Na rotina de vigilancia epidemioldgica do hospital, a amostra de swab
retal foi positiva para K. pneumoniae multirresistente, caracterizando
colonizacéo intestinal. Apos 19 dias de internacéo, o paciente apresentou uma



infeccdo de corrente sanguinea pelo mesmo microrganismo e perfil de
susceptibilidade. Durante o periodo de colonizacdo, o paciente recebeu
antibioticoterapia com ceftriaxona, azitromicina, piperacilina-tazobactam e
meropenem. Apos o diagndstico da infecgdo, o esquema antimicrobiano foi
modificado para ampicilina-sulbactam. O paciente evoluiu para obito 16 dias
depois. A identificacdo bacteriana e o antibiograma dos isolados foram
realizados por meio do sistema automatizado Vitek® (bioMeriéux, Marcy-
I'Etoile, Franca). Foi realizada PCR convencional para detecgdo dos principais
genes de resisténcia a carbapenémicos e a analise clonal dos isolados foi
avaliada por REP-PCR. Dados clinicos foram obtidos a partir do prontuario
eletrdnico, incluindo comorbidades, antibioticoterapia, uso de dispositivos
invasivos e desfecho clinico. Discussao: Os isolados provenientes do swab
retal e da hemocultura apresentaram perfil fenotipico semelhante de
multirresisténcia, com alto nivel de resisténcia aos carbapenémicos, classe
amplamente utilizada na pratica clinica. A analise molecular detectou a
coproducao de blaKPC e blaNDM em ambos os isolados, genes que codificam
carbapenemases, enzimas capazes de degradar os carbapenémicos. A analise
clonal por REP-PCR revelou 92% de similaridade entre os isolados,
evidenciando alta relagdo genética entre eles e reforcando a transicdo da
colonizagao intestinal para uma infecgdo na corrente sanguinea de provavel
origem enddgena. Esse achado destaca o trato gastrointestinal como
importante reservatério de bactérias multirresistentes no ambiente hospitalar,
especialmente em pacientes criticos expostos ao uso de antibidticos e
dispositivos invasivos, o que contribui para a ocorréncia de IRAS, associadas
ao aumento da morbimortalidade e dos custos hospitalares. Conclusoes: Este
relato de caso evidencia a transi¢ao da colonizacao intestinal para infec¢ao por
K. pneumoniae produtora de carbapenemases em paciente critico. Os achados
reforcam a importancia da vigilancia epidemiologica ativa para a deteccao
precoce de pacientes colonizados por microrganismos multirresistentes,
especialmente em unidades de terapia intensiva. A associagao entre vigilancia
epidemioldgica, caracterizagdo molecular e medidas de controle de infecgéo é
fundamental para subsidiar estratégias eficazes de prevengao e controle de
IRAS em ambientes hospitalares.
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