PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO’ PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
VIGILANCIA EM SAUDE - COVISA

GERENCIA DO CENTRO DE CONTROLE E PREVENGAO DE DOENGAS AR
NUCLEO MUNICIPAL DE CONTROLE DE INFECGAO HOSPITALAR =)
iyt

INFORME TECNICO 44
Atualizado em novembro 2015

INFORME TECNICO: INFECCAO/COLONIZACAO MICROBIANA POR BACTERIAS
MULTIRRESISTENTES PRODUTORAS DE NDM (NEW DELHI METALO-
BETALACTAMASE)

Em agosto de 2010, a OMS foi comunicada sobre a emergéncia de um mecanismo de
resisténcia em Enterobacteriaceae causando surtos e relacionada ao aumento da
morbidade e mortalidade hospitalar na India, Paquistdo e Inglaterra. Casos posteriores
foram relatados em outros paises europeus, Japao , Australia, Canada e Estados Unidos,
sendo este fato preocupante no ambito da saude coletiva, por se tratar de mecanismo de
resisténcia aos antimicrobianos carbapenemicos de facil disseminagéo. Este mecanismo ,
pela sua origem geografica , foi chamado de "New Delhi Metalo-betalactamase " ( NDM ) .

Em 2015 foram identificados seis casos de infeccao/colonizacao causadas por
bactéria multirresistente aos antimicrobianos, produtoras de NDM, no Municipio de
Sao Paulo. Todos os casos ocorreram em maio, junho, julho e setembro de 2015,
em seis diferentes hospitais publicos e privados. Os casos foram constituidos por
amostras de: Providencia rettgeri, Klebsiella pneumoniae e Escherichia col.

A producao de carbapenemases cada vez mais tém sido relatadas em amostras de
Enterobacteriaceae nos ultimos 10 anos. A Klebsiella pneumoniae produtora de
carbapenemase apresenta-se com um endemicidade acentuada em varios paises no
mundo. A identificagcdo de pacientes infectados e colonizados com cepas produtoras de
carbapenemase é necessaria para a prevencao contra a sua disseminagao cruzada e ao
ambiente do servico de saude. Esta estratégia pode ajudar a prevenir a ocorréncia de
surtos de infeccao/colonizacdo hospitalares causadas por cepas produtoras de
carbapenemase, particularmente a K. pneumoniae.

A producédo e a disseminacao de carbapenemases ocorre por meio de plasmideos, razdo
pela qual o risco de disseminacao deste fator de resisténcia entre bactérias de géneros e
espécies diferentes é muito alto.

Os critérios microbiolégicos de definicdo de cepa produtora de NDM sao padronizados
internacionalmente conforme a Nota Técnica n 01/2013- ANVISA. A resisténcia aos
carbapenemicos e a producao de metalo-betalactamase pode ser detectada por métodos
fenotipicos com o0 uso de inibidores de betalactamases, no caso de metalo-
betalactamases o EDTA, como descrito na Nota Técnica no. 01/2013 da ANVISA. Testes
positivos deverdao ser considerados como potenciais produtores de metalo-
betalactamases (NDM, IMP, VIM, etc). A identificacdo laboratorial do mecanismo de
resisténcia aos carbapenemicos nao é necessaria para orientar as praticas de tratamento
ou de biosseguranca, devendo antes ser utilizada para fins epidemiolégicos e de
vigilancia.

Neste contexto, o Nudcleo Municipal de Controle de Infeccdo Hospitalar
(NMCIH/CCD/COVISA) recomenda:

1. Atencao a vigilancia laboratorial, com destaque para o diagnéstico em tempo habil para
casos de infeccao e colonizagao por microrganismos com mecanismo de resisténcia
denominado "New Delhi metalo-betalactamase" ou NDM.
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2. Todo caso identificado em laboratorio de microbiologia nos hospitais deve ser notificado
ao NMCIH/CCD/COVISA e confirmado, através de métodos genotipicos, em analise
posterior no IAL (laboratério de referencia governamental).

3. Pacientes com diagndstico de infecgao/colonizagdo por microrganismo produtor de
NDM deverao ser assistidos mediante praticas de precaucao padrao + isolamento de
contato durante toda a internagéo.

4. Conforme Nota Técnica da ANVISA (N2 01/2013 MEDIDAS DE PREVENCAO E
CONTROLE DE INFECCOES POR ENTEROBACTERIAS MULTIRESISTENTES), "a
terapéutica para infecgdes por enterobactérias multirresistentes se baseia na utilizacédo de
Polimixina B ou Polimixina E (Colistina) em associacdo com um (1) ou mais dos
antimicrobianos listados abaixo:

- Aminoglicosideos (gentamicina ou amicacina)

- Carbapenémicos (meropenem ou doripenem)

- Tigeciclina

Sempre usar associacdes de dois ou trés antimicrobianos, sendo um deles a Polimixina B
ou a Polimixina E (colistina). Deve-se evitar a utilizacdo de monoterapias pelo risco de
rapido desenvolvimento de resisténcia."

Em caso de duvidas entrar em contato com o NMCIH/CCD/COVISA:
e-mail: vigiras@prefeitura.sp.gov.br; fone: 3397.8317
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