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RESUMO: Este trabalho realizou a cultura de secrecio de orofaringe de es-
tudantes universitdrios da area de satide visando determinar a prevaléncia de
Streptococcus pyogenes. Amostras de secrecio de orofaringe de 114 académicos
foram coletadas e inoculadas em meios de cultura dgar sangue de carneiro
5%. Coldnias com padrao de hemolise do tipo beta foram submetidas aos tes-
tes da catalase, sensibilidade a bacitracina e Pyr. Os académicos também pre-
encheram uma ficha para identificacio de caracteristicas sociodemogréficas
e caracterizacio do histérico de faringites. Seis (5,29%) amostras mostraram
padrio beta-hemolitico, porém nenhuma apresentou resultado positivo para
catalase, Pyr e sensibilidade a bacitracina, indicando que as bactérias encon-
tradas ndo sdo da espécie S. pyogenes. Sessenta estudantes relataram ter tido
pelo menos uma faringite nos ultimos 12 meses sendo que todos tomaram
algum tipo de medicamento, na maioria das vezes indicado pelo farmacéutico
ou farmacista. Dos 37 estudantes que procuraram o médico, apenas trés reali-
zaram cultura de orofaringe e um, a pesquisa de anticorpos antiestreptolisina
O (ASLO). Apesar de nio ter sido encontrado S. pyogenes na flora da faringe
dos estudantes, os resultados deste trabalho mostram que o tratamento das
faringites ainda ¢ feito sem o diagndstico correto e uso inadequado de anti-
bidticos.
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PREVALENCE OF STREPTOCOCCUS
PYOGENES IN OROPHARYNX
SECRETION OF HEALTH AREA

UNIVERSITY STUDENTS

SUMMARY: The culture of oropharynx secretions of university students
enrolled in health related courses was carried out in order to determine the
prevalence of Streptococcus pyogenes. Samples of oropharynx secretions of 114
students were collected and inoculated in culture media consisting of sheep
blood agar 5%. Colonies with standard beta type hemolysis were tested for
catalase, sensitivity to bacitracin and Pyr. The students also filled out a form
to identify sociodemographic characteristics and history of pharyngitis. Six
(5.2%) samples showed beta-hemolytic standard, but none was positive for
catalase, Pyr and bacitracin sensitivity, indicating that the bacteria found are
not S. pyogenes species. Sixty students reported having suffered at least one
pharyngitis in the last 12 months and that all had some kind of medication,
most often indicated by the pharmacist. From the 37 students who sought
medical treatment, only 3 performed oropharyngeal cultures and 1, the anti-
body antistreptolysin O (ASLO). Although S. pyogenes has not been found in
the pharyngeal flora of students, the results show that the treatment of pha-
ryngitis is still done without the correct diagnosis and with the inappropriate
use of antibiotics.
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INTRODUCAO

O género Streptococcus compreende bactérias em forma-
to de cocos e com padrdo de coloracio Gram-positiva. Estas
bactérias estio dispostas aos pares ou em cadeias sendo que
a maioria ¢ anaerdbia facultativa e apresenta elevado nivel
de exigéncia em relacio as suas necessidades nutritivas (PEL-
CZAR Jr.; CHAN; KRIEG, 2005; OPLUSTIL, 2004). Muitas
destas bactérias fazem parte da flora normal e estio presentes
na pele e nas mucosas do trato digestivo, genital e respiratdrio
(PELCZAR Jr.; CHAN; KRIEG, 2005). Sob o ponto de vista
clinico, os estreptococos sio reconhecidos como importantes
patégenos humanos, sendo responsaveis por diversos quadros
infecciosos como faringite, escarlatina, febre reumatica, erisi-
pela, impetigo contagioso e glomerulonefrite pos-estreptococi-
ca (MURRAY; ROSENTHAL; PFALLER, 2006).

Uma caracteristica importante dos estreptococos ¢ sua
capacidade de produzir hemoélise quando cultivados em agar
sangue. As bactérias capazes de causar hemolise total sio co-
nhecidas como beta-hemoliticas. Quando a hemolise ¢ par-
cial, os estreptococos sio classificados como alfa-hemoliticos.
Por outro lado, na auséncia de hemolise o grupo é designado
como gama-hemolitico (OPLUSTIL, 2004; MILLER, 1999).
Outro critério usado para classificacio dos estreptococos ¢ a
sorologia de Lancefield onde os estreptococos sdo classificados
de acordo com a caracteristica antigénica de polissacarideos
da parede celular, sendo divididos em 21 grupos identificados
por letras que vio de A a H e de Ka T (PELCZAR Jr.; CHAN;
KRIEG, 2005; OPLUSTIL, 2004; SANTOS, 1999).

Dentro do grupo A de Lancefield, destaca-se o Streptococcus
pyogenes devido a sua capacidade de causar faringoamigdalites
e complicacdes como a febre reumdtica (FR) e a glomerulone-
frite (CUNHA; KUCHIKI, 2007). Estas complicaces estio
relacionadas as propriedades imunogénicas destas bactérias.
Na camada externa da parede celular do S. pyogenes estdo pre-
sentes as proteinas M, T e R e o 4cido lipoteicoico, que é res-
ponséavel pela ligacio da bactéria a fibronectina presente na
célula epitelial do hospedeiro, iniciando, assim, a colonizacao
bacteriana (GUILHERME; FAE; KALIL, 2005; STEVENS,
2004). A proteina M, além de ser a proteina mais imunogé-
nica e com propriedades antifagocitarias, também apresenta
similaridade com proteinas do tecido humano, como miosina
cardiaca, tropomiosina, queratina, vimentina e laminina. Esta
similaridade é responsavel pela formacio de anticorpos que,
em pacientes com predisposicio genética, apresenta reacio
cruzada com estruturas tissulares do hospedeiro, causando a
FR (SPINA, 2008; STEVENS, 2004; GUGLIELME; KALIL,
2000).

A alta incidéncia de infeccio por estreptococos do grupo
A no Brasil com a presenca de graves sequelas nio supurativas
e a ameaca de surgimento de cepas multiresistentes demons-
tram a necessidade de um manuseio mais adequado dessas in-
feccoes, bem como a prevencio das sequelas com o tratamento
correto de uma infeccio suspeita clinicamente e diagnosticada

laboratorialmente (SANTOS; BEREZIN, 2005). O tratamen-

to adequado para as infeccdes estreptocdcicas depende de um
diagndstico laboratorial preciso. Em paises desenvolvidos, a
cultura e os testes rapidos de deteccio do antigeno em mate-
rial colhido de orofaringe sdo preconizados como exames de
rotina, o que nio ocorre em quase todo o Brasil (SIB; BRI-
CKS, 2008; SCALABRIN et al., 2003).

Outro fator importante relacionado ao S. pyogenes é o fato
desta bactéria colonizar, de forma assintomatica, a orofaringe
de 15 a 20% da populacio (MURRAY; ROSENTHAL; PFAL-
LER, 2006) e apresentar transmissio simples através do con-
tato direto ou de secrecdes como tosse e espirros (PELCZAR;
CHAN; KRIEG, 2005). Estes fatores sugerem que profissio-
nais de saude, por estarem em contato direto com pacientes
possivelmente infectados, podem facilmente adquirir a bacté-
ria como também transmiti-la para outras pessoas ou pacien-
tes. Neste sentido, a pesquisa laboratorial de S. pyogenes nestes
profissionais deveria ser um procedimento de rotina para a
deteccdo assintomatica da bactéria e erradicacio com antibio-
ticoterapia. Foi com base nestes aspectos que este trabalho foi
proposto e investigou a prevaléncia de colonizacio por S. pyo-
genes em orofaringe de académicos da drea de saude de um
centro universitario.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo observacional do tipo transversal
realizado com 114 estudantes de cursos de graduacio da area
de saude de um Centro Universitério localizado no municipio
de Maringd, PR. A participacio dos estudantes ocorreu por
adesdo voluntaria, sendo considerado como nico critério de
exclusdo ter idade inferior a 18 anos. A divulgacio do traba-
lho se deu por meio eletronico e por abordagem direta dos
académicos durante os intervalos entre as aulas. O periodo de
divulgacio e a coleta de dados ocorreram entre os meses de
julho e setembro de 2009.

Os académicos que aceitaram participar da pesquisa foram
encaminhados ao laboratério de Andlises Microbiolodgicas da
instituicdo, onde, apds assinatura do Termo de Consentimen-
to Livre Esclarecido (TCLE), preencheram uma ficha impressa
para identificacio de caracteristicas socioecondmicas e carac-
terizacdo do historico de faringites. Em seguida, amostras de
secrecio foram colhidas da orofaringe dos estudantes com
auxilio de swab e abaixadores de lingua. As amostras foram
inoculadas por técnica de esgotamento, em meio de cultura
formada por 4gar sangue desfibrinado de carneiro a 5% va-
zado em placas de Petri. As placas foram incubadas em estufa
microbiologica com temperatura entre 35 a 37°C durante 24
horas. Além das amostras, uma placa foi inoculada com uma
cepa de S. pyogenes ATCC 19615 Newprov®. Esta placa funcio-
nou como controle positivo das condicdes do meio de cultura.

As coldnias que apresentaram um halo claro ao seu redor
foram classificadas como beta-hemoliticas e submetidas aos
testes da catalase, sensibilidade a bacitracina e Pyr. O teste da
catalase ¢ usado para diferenciar Streptococcus sp, catalase nega-
tivo, de Staphylococcus sp, catalase positivo. A sensibilidade a
bacitracina ¢ um teste util para identificacio de S. pyogenes do
grupo A de Lancefield, ja que esta bactéria ¢, historicamente,
considerada sensivel ao antibiotico mencionado. Considera-se
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sensivel a bacitracina quando o halo de inibicio ¢ igual ou su-
perior a 13 milimetros. Por ultimo, o teste da enzima Pyr (Pyr-
rolidonyl-aminopeptidase) permite diferenciar S. pyogenes de S.
anginosus e todos os outros estreptococos beta-hemoliticos, ja
que esta enzima é produzida apenas pelo S. pyogenes.

Os resultados foram descritos de forma quantitativa como
frequéncia de distribuicio absoluta e percentual. Este trabalho
foi realizado mediante aprovacio do Comité de Etica em Pes-

quisa do Cesumar (CEP), parecer n° 141/09.

3 RESULTADOS

Do total de académicos participantes, a maioria (42 ou
36,8%) cursa farmadcia. Fisioterapia (17 ou 15,0%), biomedici-
na (13 ou 11,4%), educacio fisica (12 ou 10,5%), odontologia
(11 ou 9,7%), medicina veterinaria (Sete ou 6,1%), nutricio
(Seis ou 5,3%), enfermagem e psicologia (Trés ou 2,6%) cor-
respondem aos demais cursos de graduacio. Dos 114 estudan-
tes, 88 (77,2%) pertencem ao género feminino e 26 (22,8%),
ao masculino. Os académicos foram agrupados nas faixas eta-
rias de 18 a 20, 21 a 25, 25 a 30 e idade igual ou superior a

medicamentos mais citados estio os antibidticos amoxacilina
(30 estudantes) e azitromicina (16 estudantes) e os antiinfla-
matorios diclofenaco (33) e nimesulida (24 estudantes). Dos
37 (39,4%) estudantes que tiveram faringite e procuraram um
médico, apenas trés realizaram cultura de orofaringe e um a
pesquisa de anticorpos antiestreptolisina O (ASLO). Cinco es-
tudantes relataram ter histérico de artrite na familia.

Tabela 3 Distribuicio absoluta e percentual dos estudantes de acordo
com o género e o numero de crises de faringite nos ultimos 12 meses.

Ne DE CRISES GENERO

DE FARINGITE Feminino | Masculino

NOS ULTIMOS 12 N N
MESES

Nenhuma 40 14 54 (47,4%)
1-3 26 09 35 (30,7%)
>4 22 Q3 25 (21,9%)
Total 88 (77.2%) | 26 (22.8%) 1114 (100%)

Tabela 4 Distribuicio absoluta e percentual dos estudantes de acordo
com o tipo de medicamento usado e o responsavel pela prescricio

ou indicacio.

31 anos. A frequéncia absoluta e o percentual de distribuicio R el ol dicamento usado
dos académicos conforme a faixa etaria estio demonstrados pre:si(;ir;;i)v/ein%eicicﬁo I AB Al + AB
na tabela 1. A maioria dos estudantes, de ambos os géneros, ¢ Mz diC(; - I I g"%)tal
casada ou estd namorando (Tabela 2). 15 17 05 (39,49%)
Farmacéutico 3 " 09 39
Tabela 1 Distribuicio absoluta e percentual dos estudantes de o (1%175%)
acordo com o género e a faixa etaria. utros 3 14 01 10 19)
Q.
FAIXA GENERO Toral oy 48 511%) |15 (15,9%)94 (100%)
ETARIA Feminino Masculino Total Al - anti-inflamatorio; AB - antibiotico.
N N

18-20 43 10 53 (46,5%) Em relacio ao padrio de hemolise, apenas Seis (5,2%)
21.25 36 13 49 (43,0%) amostras mostraram padrio de hemolise total (beta) (Figura
2630 03 01 04 (03,5%) 1). Contudo, nenhuma delas apresentou resultado positivo
31 06 0 08 (07.0%) para catalase, Pyr e sensibilidade a bacitracina, indicando que
— ) (S . . .

0 N " 0 as bactérias beta-hemoliticas encontradas ndo sio da espécie
Tota 88 (77,2%) 26 (22,8%) |114 (100%) S.pyogenes. Quatro estudantes estavam fazendo uso de antibio-

Tabela 2 Distribuicio absoluta e percentual dos estudantes de acordo
com o género e o estado civil.

GENERO
ESTADO CIVIL Feminino Masculino Total
N N
Solteiro 11 01 12 (10,5%)
Casado 42 12 54 (47,4%)
Namorando 35 13 48 (42,1%)
Total 88 (77,2%) | 26(22,8%) | 114 (100%)

Trinta e cinco (30,7%) estudantes relataram ter apresenta-
do de uma a trés faringites nos tltimos 12 meses e 25 (21,9%),
quatro ou mais faringites em igual periodo (Tabela 3). Todos
os estudantes que tiveram faringite tomaram algum tipo de
medicamento, porém a maioria (39 ou 41,5%) o fez sob in-
dicacio de farmacéutico ou farmacista (Tabela 4). Dentre os

ticos e, portanto, poderiam ter o resultado do exame negativa-
do para S. pyogenes. Estes académicos utilizavam azitromicina
(Dois estudantes), amoxacilina e cefalexina. Nestes Quatro ca-
sos, apenas um teve padrio de hemolise do tipo beta.

80
b5 (70,2%)

wn
o
L

28
(24,6%)

N
(%3
1

06
(5,2%)

% de dis tribuicdao do
padrio de hemolise

Beta Gama

Figura 1 Porcentagem de distribuicio das amostras conforme o pa-
drao de hemolise. A coluna a esquerda representa um padrio alfa de
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hemolise (lise parcial), a coluna do meio, um padrio beta (lise total) e
a coluna a direita, um padriao gama (auséncia de hemolise).

Os valores em cima das colunas representam a distribuicio
absoluta e, entre parénteses, a distribuicio percentual.

4 DISCUSSAO

As variacoes da flora microbiana amigdaliana podem au-
mentar o risco de o paciente desenvolver amigdalites de repeti-
cio e hipertrofia adenoamigdaliana, e isto também pode estar
relacionado com a susceptibilidade de alguns pacientes, em es-
pecial criancas, a infeccio (PEREIRA et al., 2008). A presenca
assintomatica de S. pyogenes na flora bacteriana pode represen-
tar um perigo, pois esta bactéria pode ser a responsavel pela fa-
ringite em infeccoes oportunistas (MURRAY; ROSENTHAL;
PFALLER, 2006). As faringites causadas por S. pyogenes sio
mais comuns em criancas, nio somente pela maior prevalén-
cia assintomatica do estreptococo na faringe destes pacientes,
como também pela menor maturidade de seu sistema imuno-
logico. Com o avancar da idade, a maturacio do sistema imu-
noldgico cria condicdes favoraveis ao combate de infeccoes
oportunistas, reduzindo o ntimero de faringites (EJZENBER
et al., 1998). Este papel imunoldgico de prevencio das farin-
gites oportunistas fica claro quando se observa que ha uma
menor prevaléncia deste tipo de infeccio em criancas de Zero
a Trés anos, e que isto estd associado aos anticorpos obtidos
através do leite materno (ALMEIDA et al., 2003).

Independentemente do género, a presenca de estreptoco-
cos na flora bacteriana da orofaringe ¢ comum em escolares,
sendo referida como uma “doenca ocupacional assintomati-
ca” nesta populacio (MURRAY; ROSENTHAL; PFALLER,
2006). Isto tem sido demonstrado através de trabalhos que
caracterizam a prevalente presenca de S. pyogenes na secrecio
de orofaringe de criancas em idade escolar. Em Recife, PE,
por exemplo, Silva e colaboradores (2005) demonstraram uma
prevaléncia de S. pyogenes de 0,8% e 1% em criancas de uma
escola da zona urbana e outra da zona rural, respectivamente.
Ja em escolares de Presidente Bernardes, SP, a prevaléncia de
estreptococos do grupo beta-hemolitico foi de 8,2% (BRAIOS
et al., 2009).

Apesar da prevaléncia de S. pyogenes ser reconhecidamente
maior em populacdes com faixa etdria menor, como criancas
e adolescentes, a presenca de estreptococos pode ocorrer em
qualquer faixa etiria. Entretanto, até o presente momento
nio encontramos trabalhos que mostrem a prevaléncia desta
bactéria em secrecio de orofaringe de jovens universitarios.
Sendo assim, ndo é possivel estabelecer uma comparacio entre
os dados encontrados neste trabalho com os dados de outros
trabalhos. Isto demonstra a necessidade da realizacio de mais
trabalhos que visem a determinacio e caracterizacio da pre-
valéncia de S. pyogenes na flora bacteriana de universitarios,
principalmente da area de saude, pois estes estudantes estdo
em constante contato com pacientes durante a realizacio dos
estagios.

Um dado interessante e que merece atencio ¢ o fato de
que a escola ou instituicdes parecidas como creches parecem

representar um fator de disseminacio e contaminacio por S.
pyogenes. Isto foi particularmente demonstrado por Vieira e
colaboradores (2006), ao analisarem a prevaléncia de estrep-
tococos em criancas frequentadoras de creches e criancas nao
institucionalizadas. Em Sao Paulo, SP, a frequéncia de S. pyo-
genes em criancas de creches foi de 8% contra 2% das crian-
cas nio frequentadoras das creches ou escolas. Esta diferenca
também foi observada em Porto Velho, RO, onde a prevalén-
cia foi de 24 e 16%, respectivamente. Estes dados sdo impor-
tantes e devem alertar os profissionais de satde, uma vez que
o numero de criancas que frequentam creches ou pré-escolas
vém aumentando consideravelmente em virtude do nimero
crescente de mulheres que trabalham fora de casa. Neste sen-
tido, a crianca pode adquirir a bactéria nas escolas e creches
e transmiti-la aos pais e familiares em casa, promovendo um
ciclo de disseminacio da bactéria.

Mantida as devidas proporcdes, fica claro que ambientes fe-
chados que concentram pessoas durante muitas horas servem
como pontos de contaminacio por S. pyogenes. As instituicdes
de ensino superior também podem ser inseridas neste con-
texto e representar um local de contaminacio e disseminacio
dos estreptococos. Isto deve ser particularmente considerado
tendo em vista os académicos da area de saude que, normal-
mente, tém parte de suas aulas ministradas em hospitais, far-
madcias, clinicas e unidades basicas de satude. Estes estudantes
podem adquirir S. pyogenes nestes locais e dissemina-los para
outros estudantes nas instituicdes de ensino.

Dos 114 estudantes avaliados neste trabalho, 60 deles tive-
ram pelo menos um quadro de faringite nos tltimos 12 meses,
sendo que em 25 deles foram relatadas Quatro ou mais infec-
coes. Este dado chama atencdo, pois embora nio tenha sido
verificada a presenca de S. pyogenes na faringe destes estudan-
tes, o fato desta populacdo se encontrar em ambientes poten-
cialmente contaminantes (instituicio de ensino e instituicdes
de saude), bem como apresentarem um ntumero alto de farin-
gites no ultimo ano, mostra que estes estudantes apresentam
risco potencial de desenvolver faringites por S. pyogenes.

A faringite normalmente ¢ tratada como sendo de etiolo-
gia bacteriana, mas o diagndstico correto do agente causador,
na maioria das vezes, nio ¢ feito. Contudo, é extremamente
importante que as faringites estreptocdcicas sejam corretamen-
te diagnosticadas e tratadas. Os exames usados no diagnéstico
de faringite estreptocdcica sio o teste rapido e a cultura de
orofaringe, sendo este tltimo considerado como padrio ouro
(MATOS et al., 2006).

Os métodos rapidos de deteccio do antigeno do SGA
podem ser utilizados no diagnostico de S. pyogenes e evitar o
uso indevido de antibidtico (ARAUJO-FILHO et al., 2005).
Trata-se de uma ferramenta muito util no diagnostico, devido
a rapidez dos resultados, acuricia e baixo custo. Contudo, este
exame apresenta como desvantagem a negatividade quando
h4 um numero reduzido de bactérias. Neste caso, quando o
resultado é negativo, recomenda-se a realizacio de cultura
(OPLUSTIL, 2004). Por este motivo e pelo seu custo relati-
vamente maior, ¢ um exame pouco utilizado em nosso pais
(FONTES et al., 2007).

A cultura da secrecio faringoamigdaliana é o método con-
vencional e padrio-ouro para o diagnostico de faringite aguda
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por estreptococos [Fhemolitico do grupo A, mas tem limitacdes
praticas se comparado com os testes rapidos de deteccio de
antigenos do estreptococo do grupo A, que oferecem resulta-
dos em até 30 minutos e apresentam boa concordancia com a
cultura (FONTES et al., 2007).

O teste rapido tem como vantagem a facilidade do uso e
a rapidez, podendo ser realizado no préprio consultério mé-
dico. Porém, é menos sensivel que a cultura e depende do kit
comercial, sendo alguns mais precisos que outros. A cultura
apresenta dificuldade na obtencdo, conservacio e transporte
do meio de cultura, exige que sua execucio seja feita em local
especifico e por um laboratorista e o tempo de espera para a
obtencio do resultado ¢é elevado. Por isso, este teste normal-
mente ¢é solicitado quando h4 suspeita clinica e o resultado do
teste rapido é negativo (CARVALHO; MARQUES, 2006). No
Brasil, a realizacdo do teste rapido ndo é comum. Até 2005, na
cidade de Sdo Paulo, a0 menos cinco servicos pediatricos de
urgéncia realizavam o teste rapido (EJZENBERG, 2005).

Um outro exame laboratorial realizado ¢ a deteccio de
anticorpos ASLO. Este exame normalmente ¢ indicado para
pacientes com historico familiar de febre reumatica e com his-
torico de infeccoes por S. pyogenes MACHADO et al., 2001).

Neste trabalho, foi observado que dos 37 (39,4%) estu-
dantes que tiveram faringite e procuraram um médico, apenas
Trés realizaram cultura de secrecio de orofaringe e Um, a pes-
quisa de ASLO. Estes resultados demonstram que os exames
laboratoriais de identificacio de S. pyogenes ainda nio repre-
sentam uma rotina nos consultérios médicos. Isto pode estar
associado ao custo destes exames, que na maioria das vezes é
bancado pelo paciente ou responsaveis, pela demora na emis-
sdo do resultado pela cultura e pela necessidade de se iniciar
uma terapia rapidamente.

A identificacio de S. pyogenes como agente etiolégico da
faringite ou faringoamigdalites é muito importante para que
o tratamento seja correto. A antibioticoterapia tem como
objetivo ndo somente o tratamento agudo da infeccio como
também a erradicacio do S. pyogenes e a prevencio de com-
plicacdes. Dentre os antibioticos mais indicados, devido a
maior sensibilidade do estreptococo beta-hemolitico, estao a
penicilina V e a benzatina. Contudo, um aceitavel substituto
¢ a amoxicilina. As cefalosporinas e a clindamicina podem ser
utilizadas para alérgicos a penicilina (MATOS et al., 2006).
A utilizagio de macrolideos fica limitada aos casos em que
h4 alergia a penicilina e aos casos de recaidas, apesar do tra-
tamento correto, em que parece ser o S. pyogenes tolerante a
penicilina (ALMEIDA et al., 2003).

Um dado que chama atencio neste trabalho ¢ o fato de
que a maioria dos estudantes que apresentam faringites ou fa-
ringoamigdalites toma antibidticos por conta prépria ou por
indicacio do farmacéutico ou farmacista. Dezesseis estudantes
relataram usar azitromicina, um antibiético de amplo espectro
e que nio ¢é relatado na literatura como a droga de escolha no
tratamento de faringites por S. pyogenes. Deve-se ressaltar que
o uso incorreto de antibidticos pode facilitar o desenvolvimen-
to de cepas resistentes, aumentando a gravidade das infeccoes
estreptococicas.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados deste trabalho mostraram uma prevaléncia
nula de S. pyogenes na secrecio de orofaringe de estudantes
universitarios da area de saade. Contudo, a maioria destes es-
tudantes apresentou uma ou mais faringites nos ultimos 12
meses, sendo que a maioria nio procurou o médico para o
diagnostico e tratamento corretos. Estes dados devem ser con-
siderados com cuidado, pois apesar de nio ter sido encontra-
do S. pyogenes na faringe dos universitarios, esta populacio,
devido aos ambientes de ensino, esta exposta 4 contaminacio
e disseminacio da bactéria.
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