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R E S U M O — F o r a m estudadas 333 amostras de l iqü ido cefa lor raqueano ( L C R ) d e pacientes 

c o m suspei ta c l ínica e / o u d iagnós t i co de meningi te bacter iana aguda para avaliar o c o m p o r 

tamento das provas do látex para os agentes e t io lóg icos H. influenzae Upo b , N. mening tidis 

A e C, S. pneumoniae. Os resul tados fo ram c o m p a r a d o s aos do exame bac te r i scóp ico direto 

pe lo m é t o d o de Gram e d o exame bac t e r io lóg i co fe i to a part i r d o i so lamento bacter iano em 

culturas. Os resul tados mos t ra ram que as p rovas d o látex, quando real izadas no L C R , são 

de grande aux í l io d i agnós t i co imedia to pa ra a ident i f icação d o agen te e t io lóg ico em meningi te 

bacter iana a g u d a dev ido à sua rapidez e fac i l idade de execução . D a s 106 amost ras d e L C R 

em q u e um desses três agentes e t i o lóg i cos e ra o responsável pe lo quad ro d e mening i te 

bacter iana aguda , sua p resença fo i ev idenc iada pe la prova do lá tex e m : 98,2% para H. influ

enzas t ipo b , 15,8% para N. meningitidis A ou C, 96,S% para S. pneumoniae. Discute-se 

o fa to d e estar in ic iada a ant ib io t ico terapia em grande n ú m e r o d e casos de mening i t e 

bacter iana em nosso me io , antes que se ja co lh ida a amos t ra d e L C R que se dest ina a c o m 

provar a in fecção meníngea . 

Latex agglutination tests in cerebrospinal fluid in bacterial meningites : analysis of 333 cases. 

S U M M A R Y — T h e s tudy is based on 333 cerebrosp ina l f luid ( C S P ) samples f rom patients 

wi th cl inical d iagnos i s of acute bacterial mening i tes . T h e a im of the s tudy is a cri t ical 

evaluat ion on latex agglu t ina t ion tests in C S F f o r H. influenzae t ype b , N. meningitidis 

A and C, and S. pneumoniae. T h e s e tests are c o m p a r e d wi th d i rec t examina t ion (Gram 

m e t h o d ) , and cul ture results . I t w a s shown that results o f the la tex test in the C S F are 

bas ic f o r rapid d iagnos i s o f e t io log ica l agen t in a bacter ial meningi t i s . Data on 106 CSF 

samples conf i rmed the e t i o l o g y t h rough la tex tests in 98.2% fo r H. influenzae t y p e b , in 

15.8% for N. meningitidis A o r C, in 96.8% f o r S. pneumoniae. Emphas i s is g iven f o r evidence 

of ant ib iot ic therapy prev ious to C S F co l lec t ion , which may be re spons ib l e f o r the great 
n u m b e r of negat ive results reg is te red in the present series. 

ü capítulo das meningites bacterianas é de grande importância entre as infecções 
que acometem o sistema nervoso central (SNC) , não só pela incidência e gravidade 
mas, também, pelo fato de poder-se alcançar sucesso terapêutico com evolução para 
a cura sem sequelas, desde que o diagnóstico seja precoce e a terapêutica adequada 
prontamente instituída. As provas do látex realizadas no líquido cefalorraqueano (LCR) 
consistem de reações imunológicas de aglutinação rápida entre partículas de látex 
sensibilizadas com antissoros específicos para Hemophilus influenzae tipo b, Neisseria 
meningitidis A e C e Streptococcus pneumoniae (83 sorotipos) para detectar os antí-
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genos correspondentes liberados por essas bactérias. Estas provas, na atualidade, 
têm sido consideradas de grande auxílio diagnóstico na identificação do agente etio
lógico em casos de meningites bacterianas agudas devido à sua fácil execução, sensi
bilidade de resultados e, sobretudo, rapidez para o diagnóstico 2 - 3 - 4 . 

O objetivo desta investigação é avaliar o comportamento das provas do látex 
para Hemophilus influenzae tipo b, Neisseria mertingitidis A e C e Streptococcus pneu-
moniae em LCR de pacientes com e/ou suspeita clínica de meningite bacteriana aguda. 

M A T E R I A L E M É T O D O S 

F o r a m estudadas 333 amost ras de L C R de pacientes c o m suspei ta c l ín ica e / o u d i a g n ó s 

t ico d e men ing i t e bac te r iana a g u d a em p e r í o d o de 5 anos ( n o v e m b r o de 1982 a ou tub ro d e 

1987). E m todas foi rea l izado o exame bás ico d o L C R c o m p r e e n d i d o p o r : desc r i ção 

d o aspec to e c o r ; exame c i t o l ó g i c o ( c o n t a g e m g loba l de leucóc i tos p o r mm3 e seu respec t ivo 

perf i l c i t o m o r f o l ó g i c o e m % ) ; dosagens de prote ínas totais, c lo re tos e g l i cose ( e m m g / d l ) ; 

reações imuno lóg icas para c i s t icercose e para sífil is pela técnica de f ixação d o c o m p l e m e n t o ; 

e x a m e bac t e r i o lóg i co . Es te ab range o exame b a c t e r i o l ó g i c o d i re to ( m é t o d o de G r a m ) e 

culturas para bactér ias c o m u n s (ca ldo g l i c o s e - s o j a e agar - sangue) c o m obse rvação pos te r io r 

até 96 horas para ver i f icação de c resc imento bac ter iano a 37°C. Iden t i f icação d o agente 

e t io lóg ico e seu respec t ivo an t ib iog rama f o r a m efe tuados nas cul turas em q u e houve desen

vo lv imento de bactér ias . E m todas as amost ras fo ram real izadas as provas d o lá tex para 

Hemophilus influenzae t ipo b, Neisseria meningitidis A e C e Streptococcus pneumoniae 

(83 so ro t ipos ) pe lo S l idex -Men ing i t e -Ki t ( R e f 58802) de p r o c e d ê n c i a B i o Mér ieux , F ranca . 

E m todas as amost ras o L C R era cen t r i fugado p o r 10 m i n u t o s e 0,5 m l d o sobrenadan te 

fo ram ut i l izados para a real ização da prova . A amos t ra era inat ivada a 80°C p o r 5 minu tos . 

E m segu ida co locava- se uma g o t a d o L C R na p laca co r responden te para cada bactér ia j u n 

tamente c o m uma go ta das part ículas de lá tex específ icas para cada bactéria, mis tu rando-as ; 

após mov imen tos de ro tação po r do is minu tos observava-se o resu l t ado : p resença ou não de 

aglut inação. Cada exame bás ico d o L C R foi real izado em todas as amost ras pe la m e s m a 

técnica e no m e s m o labora tór io , s e g u n d o os m é t o d o s ado tados no CIN e s e n d o in terpre tados 

segundo os respec t ivos cr i té r ios de normal idade (i-2,is). 

R E S U L T A D O S 

Das 333 amost ras de L C R estudadas, 106 (32%) co r r e spond iam a agen tes e t io lóg icos 

responsáveis pela ma io r parte das mening i tes bacter ianas ( T a b e l a 1 ) . E m 33 amost ras 

(9 ,9%) fo ram ident i f icados ou t ros agentes e t io lóg icos ( T a b e l a 2 ) . E m 9 amos t ras (2 ,7%) 

fo ram ver i f icadas mais de uma bactér ia ( in fecção mis ta) p e l o bac t e r i o scóp i co d i re to o u 

pelas cul turas . Ass im, foram obse rvadas assoc iações d e : S. aureus e Aerobmter sp . ( 1 ) ; 

S. aureus e E. coli ( 1 ) ; S. aureus e Klebsiella sp . ( 1 ) ; S. aureus e Streptococcus viridans ( 1 ) ; 

Streptococcus pneumoniae e H. influenzae t i po b ( 1 ) , neste s e n d o a p r o v a d o lá tex reagen te 

para H. influenzae t ipo b ; S. aureus e b a c i l o G r a m nega t ivo não iden t i f i cado ( 1 ) ; Strepto

coccus viridans e d i p l o c o c o s Gram nega t ivos n ã o ident i f icados ( 1 ) ; Pseudomonas aeruginosa 

Agen te e t io lóg ico amost ras 

E x a m e d i re to L á t e x Culturas 

Agen te e t io lóg ico amost ras 
N<? amost ras % No amostras % N9 amost ras % 

H. influenzae t i po b 56 44 78,1 55 98,2 4 7,1 

N. meningitidis 19 12 63,2 3 15,8* 7 36,8 

S. pneumoniae 31 27 87,1 30 96,8 12 38,7 

Tabela 1 — Resultado de 106 amostras de LtCR em que o agente etiológico foi identificado. 

* Notar que para N. men ing i t id i s a prova do látex se refere aos grupos A e C: dois 

reagentes para o grupo C e um reagente para o grupo A. N? amostras, número de amos

tras em que o agente etiológico foi identificado; %, percentagem do número de amostra» 

em relação ao tipo de exame que levou a identificação do agente etiológico. 



Provou do latex em meningites bacterianas 

Nv E x a m e dire to Culturas 
A g e n t e e t io lóg ico amostras N» amostras N" amostras 

Staphylococcus aureus 17 9 17 

Streptococcus viridans 2 1 2 

Escherichia coli 6 6 6 

Klebsiella sp . 3 3 3 

Proteus sp. 2 2 2 

Citrobacter sp . 1 1 1 

Pseudominas aeruginosa 2 2 2 

Tabela 2 — Resultado de SS amostras de LCR em Que o agente etiológico foi identificado após 
crescimento em culturas. Nota: em todas as SS amostras a prowi do látex foi não-reugente 
para H . influenzae tipo b, N . meningi t id i s A e C, S. pneumoniae. 

e c o c o s Grani pos i t ivos não ident i f icados ( 1 ) ; c o c o s Ü"ara pos i t ivos e baci los Gram negat ivos 
não ident i f icados ( 1 ) . E m 13 (3 ,9%) amost ras houve ident i f icação de baci los Gram nega t ivos 
ao exame dire to , p o r é m c o m provas d o látex não-reagentes e sem haver c resc imento em 
culturas. E m 15 (4 ,5%) amost ras houve ident i f icação de c o c o s Gram pos i t ivos ao exame 
dire to , p o r é m c o m provas d o lá tex não-reagentes e sem haver c resc imento em culturas. Em 
157 amost ras (47,1%) não foi possível caracter izar o agente e t io lóg ico ao exame direto, pelas 
provas d o lá tex ou po r c resc imento em culturas. 

C O M E N T Á R I O S 

A epidemiologia das meningites bacterianas é bem estabelecida quanto a idade 
e fatores predisponentes, fato que facilita a orientação da terapêutica inicial enquanto 
se aguardam os resultados laboratoriais. Assim é que no período neonatal os agentes 
etiológicos mais comuns são Streptococcus do grupo B e enterobactérias, destacando-se 
o papel da Escherichia coli 1,7.8,10,14. A partir do segundo mês de vida, Hemophilus 
influenzae, Neisseria meningitidis e Streptococcus pneumoniae são responsáveis por 
mais de 80% dos casos de meningite bacteriana, o período de maior incidência sendo 
aquele até o primeiro ano de vida H- O Hemophilus influenzae incide mais nos segun
dos 6 meses de vida; sua incidência declina gradativamente a cada ano, sendo rara 
após a infância 6 - n . A incidência da Neisseria meningitidis também declina, porém 
com menor intensidade durante a infância 6. Após os 10 anos de vida, o Streptococcus 
pneumonie e a Neisseria meningitidis são as causas mais frequentes de meningite 
bacteriana bem como no adulto 5 > 6 . Na senectude e na vigência de fatores de risco 
(como alcoolismo, anemia falciforme, esplenectomia, traumas, agamaglobulinemia, otites, 
mastoidites e sinusites) o Streptococos pneumoniae ocupa o primeiro lugar como agente 
responsável por meningites bacterianas agudas 5,6,19,14. Outros agentes etiológicos são 
responsáveis principalmente por quadros meningíticos secundários a focos de infecção 
à distância, procedimentos cirúrgicos ou infecções hospitalares, salientando-se entre 
eles S. aureus e Pseudomonas aeruginosa 6. 

As 333 amostras de LCR estudadas mostram que em 1/3 dos pacientes (32%) 
a meningite era causada por um dos três agentes etiológicos mais comumente respon
sáveis pelas meningites bacterianas. Para estas, as causadas por Hemophilus influenzae 
tipo b e Streptococcus pneumoniae tiveram na prova do látex o parâmetro mais sensível 
para a identificação do agente: 98,2% e 96,8% de positividade respectivamente (ta
bela 1). Dos 19 casos em que foi identificada Neisseria meningitidis apenas três 
amostras (15,8%) apresentaram a prova do látex reagente: duas reagentes para o 
grupo C e uma para o grupo A. Os outros 16 casos identificados provavelmente 
podem ser Neisserias do grupo B, na atualidade o maior responsável por casos de 
meningites meningocócicas em nosso meio. No entanto, até a data atual não existe 
prova do látex específica para Neisseria meningitidis do grupo B. Em estudo com 
718 amostras de LCR de pacientes com meningites causadas por Neisseria meningitidis 
A e C, Hemophilus influenzae tipo b e Streptococcus pneumoniae, Denis et ai. 2" 4 regis
traram 80,4% de positividade para o encontro do agente etiológico ao exame direto. 



73,1% para o crescimento em culturas e 82% de positividade para as provas do látex. 
No material em estudo a prova do látex revelou-se com maior percentagem de positi
vidade para dois dos agentes etiológicos estudados, / / . influenzae e S. pneumoniae, 
seguindo-se o exame direto. 

Em 70 casos houve identificação de outros agentes etiológicos. Em todas as 
amostras as provas do látex foram não-reagentes. Em apenas uma amestra em que 
houve crescimento de Hemophihis influenzae e Streptococcus pneumoniae em culturas 
a prova do látex só foi reagente para Hemophilus influenzae tipo b. 

O fato de ter havido percentagem tão expressiva de culturas e exames diretos 
negativos pode ser atribuído, pelo menos em parte, ao uso indiscriminado de anti
bióticos, tão comum no nosso meio, antes da realização do exame do LCR. Pode-se 
inferir com certa segurança ser também esta a principal causa naqueles 157 casos 
em que o agente etiológico não foi encontrado em qualquer dos exames, apesar de 
ser o quadro básico do LCR sugestivo de meningite bacteriana aguda. No entanto, 
deve ser enfatizado que: as provas do látex quando realizadas no LCR mostraram 
ser grande auxílio imediato para identificação do agente etiológico, devido a sua 
rapidez e facilidade de execução; houve maior índice de positividade das provas do 
látex quando o exame direto foi positivo; o fato de provas do látex não-reagentes não 
excluírem a possibilidade de ser o agente etiológico um dos pesquisados neste estudo. 
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