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ARTIGO

Estudo longitudinal sobre portador sao de Staphylococcus aureus
em alunos de um curso de auxiliar de enfermagem

Longitudinal study on healthy carrier of Staphylococcus aureus
in students of a thecnical nursing course

Branca Maria de Oliveira Santos

Resumo Este trabalho objetivou conhecer o grau de colonizacéo pelo Staphylococcus aureus
e a evolucdo do estado de portador sdo em alunos de um curso de Auxiliar de Enfermagem,
durante a formacao profissional. Participaram 42 alunos, dos quais foram colhidas amostras da
cavidade nasal e méos (direita e esquerda) em seis diferentes momentos da formacé&o. Do total
de alunos, 19 (45,2%) comportaram-se como portadores ocasionais, 12 (28,6%) como
intermitentes, 6 (14,3%) como persistentes e 5 (11,9%) como ndo portadores, demonstrando
que a colonizagdo ndo aumentou com o decorrer do curso. Dos alunos, 24 (57,1%) referiram
nao terem desenvolvido atividades relacionadas a enfermagem antes e/ou durante o curso e
18 (42,9%) referiram exercé-las como atendentes.

Palavras-chaves: Portador sédo. Staphylococcus aureus. Estudo longitudinal.

Abstract The objective of the present study was to determine the extent of colonization by
Staphylococcus aureus and the evolution of carrier status among students of a Technical
Nursing Course during their professional training. Forty students participated in the study;
samples were collected from their nasal cavity and right and left hands at six different times
during the thecnical nursing course. Nineteen students (45.2%) were found to be accasional
carriers, 12 (28.6%) were intermittent carriers, 6 (14.3%) were persistent carriers, and 5 (11.9%)
were non-carriers, showing that colonization did not increase during the course. Twenty four of
them (57.1%) did not perform activities related to nursing before or during the course, whereas
18 (42.9%) performed them.

Key-words: Healthy Carriers. Staphylococcus aureus. Longitudinal study.

O portador sao tem sido considerado a mais
silenciosa, porém a mais perigosa fonte de
microrganismos responsaveis por infecgdes,
ndo havendo outra forma de reconhecé-lo que
ndo mediante a adocéo de métodos laboratoriais?2.

Distinguem-se entre eles 0s que nunca
apresentaram os sintomas da doenca (portadores
passivos) e aqueles que ja os apresentaram

no passado ou poderdo vir a té-los no futuro
(portadores ativos)3 4.

Considerando que ambos os tipos albergam
0 agente infectante em seu organismo, embora
apresentem-se destituidos de sintomatologia, o
que se faz normalmente € usar denominacgdes
para distinguir os varios periodos de colonizagao
pelo microrganismo. Assim, eles podem ser
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classificados em portadores permanentes ou
persistentes, quando apresentam capacidade
de albergar o agente por longo tempo; portadores
intermitentes ou transitorios, quando albergam
0 agente por periodos variaveis; portadores
ocasionais, quando abrigam o agente infeccioso
por curto tempo, com culturas negativas
posteriormente e ndo portadores, quando ndo
colonizados anteriormente pelo microrganismo,
mesmo com repetidas colheitas3 8 20,

A proporcao de portadores de cada categoria
€ variavel e geralmente fica na dependéncia da
preciséo dos critérios utilizados e da duragéo do
periodo de observacdo. Segundo Goldmanns,
os resultados de cultura permitem detectar até
80% de portadores, a maioria de forma
intermitente, e 20% a 40% permanecem
colonizados por meses ou anos, freqientemente
com a mesma cepa.

O Staphylococcus aureus, enquanto um dos
membros patogénicos da microbiota normal do
ser humano, é encontrado em varias partes do
corpo tais como fossas nasais, maos, garganta,
intestinol 7 11 16 17, podendo ser transmitido de
pessoa para pessoa (infec¢éo cruzada), através
do contato indireto (via aérea) ou por contato

direto, estando esta transferéncia na dependéncia
da presenca de uma fonte (doentes ou
portadores)3 15. A colonizag&o n&o é uniforme e
distribui-se pelas diferentes partes do corpo
gue estdo em contato com o meio externo,
principalmente pele e mucosas5 13 18,

Em estudos realizados com vistas a
determinar a prevaléncia de portadores sdos
desse agente no ambiente hospitalar, o pessoal
de enfermagem tem sido considerado uma
importante fonte do mesmo e um dos
responsaveis pela sua propagacao, provavelmente
pelas caracteristicas do seu trabalho e pelo tipo
de contato mantido com os receptores da
assisténcia prestada.

Essas consideracdes despertaram o
interesse em conhecer o grau de colonizagdo
pelo Staphylococcus aureus e a evolugdo do
estado de portador sdo em alunos de um curso
de Auxiliar de Enfermagem, durante a sua
formacéo profissional, ao serem submetidos
progressivamente a influéncias especificas do
ambiente hospitalar, em decorréncia das
atividades programadas e desenvolvidas nas
diferentes disciplinas da grade curricular do
curso.

MATERIAIS E METODOS

O estudo contou com a participacdo de 42
alunos do Curso de Auxiliar de Enfermagem do
Centro Interescolar do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeiréo Preto-USP
(HCFMRP-USP), que possui duragdo de um ano,
com carga horaria de 1200 horas, sendo 450
destinadas a teoria e 750 as atividades praticas.

A estrutura basica do curso é composta por
disciplinas profissionalizantes e por contetidos
especificos instrumentais, em permanente relacéo,
onde o conteudo tedrico precede a realizagédo
das atividades praticas em campos de estagio
previamente selecionados.

Os alunos foram submetidos a colheita de
material da cavidade nasal (N), mé&o direita (Md)
e mao esquerda (Me) em seis diferentes
momentos do desenvolvimento do curso:

primeira colheita - (em 21/02) no inicio do bloco
tedrico das disciplinas de Anatomia, Fisiologia,
Microbiologia, Parasitologia e Introducéo a
Enfermagem, antes de serem introduzidos em
atividades préaticas;

segunda colheita - (em 03/05) apds o bloco
tedrico e estagio supervisionado de Introdugao
a Enfermagem, em unidades de internacéo

396

médico-cirargicas, primeiro contato com o
ambiente hospitalar, onde a preocupagédo € o
desenvolvimento de habilidades manuais e
ndo a assungdo da assisténcia ao paciente;

terceira colheita - (em 04/07) apés a conclusao
da disciplina de Enfermagem Médica, onde os
alunos assumiam a assisténcia integral dos
pacientes internados em enfermarias de
Clinica Médica, Unidade de Moléstias Infecto-
contagiosas, Neurologia e Dermatologia ;

quarta colheita - (em 12/09) ap6s a concluséao
da disciplina de Enfermagem Cirlrgica em
enfermarias de Clinica CirGrgica, Ortopedia e
no Centro Cirlrgico. Os alunos também
assumiam a assisténcia integral do paciente,
desenvolvendo todos os procedimentos
necessarios para esta assisténcia;

quinta colheita - (em 07/11) nesta colheita, 19
alunos haviam passado pelo bloco teérico e
estagio de Enfermagem Pediatrica e Saude
Publica e 23 pelo de Enfermagem Obstétrica e
Ginecoldgica e Saude Publica, em enfermarias
especificas e em ambulatérios e Unidades
Bésicas de Saude da cidade. Em todos os
campos, o0s alunos assumiam a assisténcia
necessaria aos pacientes;
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sexta colheita - (em 11/12) realizada no final do
curso, apos os dois grupos de alunos anteriores
terem completado o rodizio das atividades
descritas na quinta colheita (inversdo dos
alunos).

No momento das colheitas, os alunos néo
poderiam apresentar nenhuma lesdo nas maos
e na cavidade nasal, nenhum sinal e sintoma de
infeccdo, nem poderiam estar em esquema de
antibioticoterapia.

O material foi colhido com zaragatoas estéreis,
embebidas em solucgéo salina, seguindo a
seguinte técnica:

cavidade nasal - através de atrito, com
movimentos circulares em ambos vestibulos
nasais, por trés vezes;

mao direita e mdo esquerda - friccionando, com

movimentos firmes, a face interdigital dos dedos
polegar e indicador de cada méo, por seis vezes.

As amostras foram encaminhadas para o
Laboratério de Bacteriologia da FMRP-USP, no
maximo duas horas apds a primeira colheita,
semeadas em placas de agar-sangue e
incubadas a 37°C por 24 horas. As colbnias
foram identificadas pelo aspecto e submetidas a
prova da coagulase em tubo com sangue de
coelho normal +EDTA a 0,1%, para confirmacao
do Staphylococcus aureus.

No momento da primeira colheita foi
preenchido um formulario contendo os dados de

identificacao do aluno e o envolvimento do
mesmo com instituicdes de saude, antes e/ou
durante a sua formacéo. Essa informacéao foi
obtida tendo em vista a possivel influéncia do
contato prévio com o ambiente hospitalar e do
envolvimento com atividades assistenciais junto
a pacientes internados na taxa de colonizacéo
dos alunos pelo Staphylococcus aureus. Nesse
mesmo formulario foi destinado um espaco para
anotacgdo dos resultados obtidos da bacteriologia
das amostras, nas diferentes colheitas.

Para efeito de andlise dos dados foi elaborada
uma classificacdo por tipo de portador de
Staphylococcus aureus, adaptada de diferentes
classificagfes utilizadas por outros autores1012 19,
a saber:

ndo portador: o aluno que néo foi colonizado
pelo Staphylococcus aureus em nenhuma das
areas anatomicas e colheitas realizadas;

portador ocasional: aquele que apresentou
positividade em uma ou mais das areas
anatdbmicas, em uma ou até duas colheitas
realizadas;

portador intermitente: o aluno em que a
colonizacdo pelo Staphylococcus aureus em
uma ou mais areas anatdmicas ocorreu em
trés ou quatro colheitas, com periodos variaveis
intercalados de culturas negativas;

portador persistente: aquele aluno que

apresentou positividade ao Staphylococcus
aureus em cinco ou seis colheitas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Do total de alunos estudados, 5 (11,9%) foram
considerados como ndo portadores e 37 (88,1%)
como portadores (Tabela 1). Apesar desse
numero ser inferior ao indicado na literatura, que
refere uma taxa de aproximadamente 20% de
ndo portadores, é importante considerar que as
variacBes de positividade podem estar na
dependéncia dos critérios e das técnicas
utilizados, bem como do periodo de observagao.

A partir dos dados da referida tabela e
considerando a classificacéo do tipo de portador
adotada pelo estudo, foi possivel visualizar que
19 (45,2%) alunos comportaram-se como
portadores ocasionais, 12 (28,6%) como
intermitentes e 6 (14,3%) como persistentes,
demonstrando que a colonizacdo nao aumentou
com o passar do tempo, como considerou o
estudo de Rountree e Barbourl4 que acompanhou
um grupo de enfermeiras estagiarias antes,
durante e apds treinamento no hospital,

evidenciando um aumento de 52,6% para 71,4%
de portadores, apés o desenvolvimento de
atividades hospitalares.

A exemplo dos resultados do estudo,
destacam-se aqueles encontrados nos de
Hutchison et al® e Maxwell et all2, que
consideraram o tipo de contato que os
participantes mantinham com o ambiente
hospitalar e que também né&o evidenciaram
aumento na taxa de portadores durante os
periodos estudados.

Pela informac&o dos alunos sobre a atividade
de trabalho desenvolvida antes e/ou durante o
curso, foi possivel observar que a maioria
comportou-se como portadores ocasionais e
intermitentes, em ambos os grupos. Tais resultados
assemelham-se aos obtidos por Hutchison et al®
e Lamikanra e Olusanyal0. A (nica situacao em
que houve maior frequiéncia de alunos entre os
que ndo realizaram atividades assistenciais
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Tabela 1- Freqléncia dos tipos de portadores de Staphylococcus aureus entre os 42 alunos do curso de Auxiliar de
Enfermagem, segundo a atividade de trabalho com pacientes.

Tipos de portadores Alunos sem atividade Alunos com atividade Total

n° % n° % n° %
Ocasionais 10 41,7 9 50,0 19 45,2
Intermitentes 6 25,0 6 33,3 12 28,6
Persistentes 4 16,7 2 11,1 6 14,3
N&o portadores 4 16,7 1 5,6 5 11,9
Total 24 57,1 18 429 42 100,0

antes e/ou durante o curso (16,7%) em relacédo hospital psiquiatrico, central de material, creche e
aos que referiram ter realizado (11,1%), foi nos unidade basica de saude, cujas caracteristicas
portadores persistentes. de atendimento, aparentemente, diferem das

E importante ressaltar que durante a fase de desenvolvidas em hospitais gerais, uma vez que
coleta de dados, 18 alunos (42,9%) informaram funcionam, quase ‘sempre, cOmo elo de ligacéo
que ja exerciam atividades relacionadas a  €ntre a organizacdo hospitalar, o paciente e a
enfermagem, geralmente como atendentes, em comunidade.
instituicdes de saude, antes de iniciarem o curso Quando foi analisada a relacéo da colonizacéo
e/ou durante o desenvolvimento do mesmo, sendo pelo Staphylococcus aureus nas diferentes
o periodo de atuacéo bastante variado, de um colheitas, por area anatémica estudada,
més a quinze anos. Ainda que nao tenha sido considerando ainda a atividade de trabalho
possivel caracterizar as condicdes ambientais desenvolvida pelos alunos (Tabela 2), observou-
dos servigcos de saude, 66,7% dos alunos se, em ambos 0s momentos, uma maior
referiram desenvolver essas atividades em frequéncia de colonizagdo na cavidade nasal,
hospitais gerais, nédo utilizados como campo de confirmando que a mesma tem sido a area
estagio pelo curso, sendo que um referiu trabalhar anatdbmica mais freqlilentemente positiva e que,
h& dez anos e outro ha quatro anos. Os demais na maioria dos adultos, a coloniza¢éo nasal é que
alunos (33,3%) referiram exercer atividades em garante a colonizacgao da superficie cutaneal6 19,

Tabela 2- Frequéncia das amostras positivas para o Staphylococcus aureus nos alunos do curso de Auxiliar de
Enfermagem, por colheita realizada, atividade de trabalho e area anatdbmica examinada.

Colheitas Alunos sem atividade Alunos com atividade
N Md Me N Md Me
12 10 5 5 9 6 5
22 7 4 4 5 2 2
32 11 8 7 8 7 7
42 13 7 6 8 6 6
52 5 2 4 4 1 2
62 6 4 4 4 2 1
Total 52 (46,4%) 30 (26,8%) 30 (26,8%) 38 (44,7%) 24 (28,2%) 23 (27,1%)

N = cavidade nasal; Md = mao direita; Me = mao esquerda.

Outra observacgéo é que houve uma variagao das amostras, mesmo que em momentos
nas taxas de positividade nas diferentes areas diferentes, alguns alunos poderiam ter se
anatémicas e colheitas realizadas, cujos comportado como portadores intermitentes ou
resultados ndo evidenciaram diferencga entre os ocasionais, ndo estando colonizados no momento
gue exerceram atividades assistenciais em da colheita.
servigos de salde e 0s que ndo as exerceram. A evolucdo do estado de portador sdo de
A analise dessas variagdes fica dificil de ser Staphylococcus aureus nos 37 alunos portadores,
realizada, considerando que durante a obtencéo a partir das colheitas realizadas, encontra-se na
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Tabela 3. Nos 22 (59,5%) alunos que se
mostraram colonizados pelo Staphylococcus
aureus em uma ou mais areas anatémicas, a partir
da primeira colheita, 11 (50,0%) comportaram-se
como portadores intermitentes, 6 (27,3%) como
persistentes e 5 (22,7%) como ocasionais, sendo
que a metade dos alunos referiu ter exercido
atividades assistenciais antes e/ou durante o
curso. Dentre os seis alunos que se comportaram
como portadores persistentes, trés mostraram-
se colonizados em, praticamente, todas as
areas anatdmicas, durante todo o periodo de
observacao.

O Unico aluno portador séo a partir da segunda
colheita, caracterizou-se como portador

intermitente uma vez que apresentou colonizacéo
pelo Staphylococcus aureus na cavidade nasal
e/ou mao direita e esquerda, em intervalos
variaveis durante as colheitas. Esse aluno informou
ndo ter desenvolvido atividade assistencial antes
e/ou durante o desenvolvimento do Curso de
Auxiliar de Enfermagem.

Todos os 12 (32,4%) alunos portadores do
Staphylococcus aureus em uma ou mais areas
anatémicas, a partir das terceira e quarta
colheitas, comportaram-se como portadores
ocasionais. Do total dos que fizeram parte do
primeiro grupo, 5 (83,3%) apresentaram
positividade em uma ou mais areas anatdémicas,
em até duas colheitas realizadas e um aluno

Tabela 3- Evolugdo do estado de portador sdo de Staphylococcus aureus nos alunos do curso de Auxiliar de

Enfermagem, a partir das colheitas realizadas

Colheitas Portadores ocasionais Portadores intermitentes Portadores persistentes Total
n° %

12 5 11 6 22 59,5
22 - 1 - 1 2,7
32 6 - - 6 16,2
4a 6 - - 6 16,2
52 1 - - 1 2,7
62 1 - - 1 2,7
Total 19 (51,4) 12 (32,4) 6 (16,2) 37 100,0

(16,7%) apresentou-se colonizado em apenas
uma area anatdbmica em uma colheita realizada.
Apenas um aluno referiu ter desenvolvido
atividades assistenciais antes e/ou durante o
curso. Dentre os do segundo grupo, a cavidade
nasal de um mesmo aluno foi a Unica area
anatbmica colonizada em colheitas sucessivas.
Dos alunos desse grupo, 4 (66,7%) ja trabalhavam
em servigos de saude.

Considerando as classificacdes dos tipos de
portadores adotadas no estudo, para as quais

portador ocasional é aquele que apresenta
positividade em uma ou mais das areas
anatdmicas, em uma ou até duas colheitas
realizadas, os dois alunos que estiveram
colonizados pelo Staphylococcus aureus a partir
da quinta e sexta colheitas, s6 poderiam
comportar-se como portadores ocasionais. Esses
alunos foram colonizados apenas na cavidade
nasal, em uma Unica colheita.
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