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Resumo

O Mestrado em Andlises Clinicas, da Faculdade de Farmacia da Universidade de
Coimbra (FFUC), culmina com a realizagao de um estagio curricular de carater profissional
onde foi possivel acompanhar e realizar as atividades desenvolvidas no laboratério.

Realizei o meu estagio no Servigo de Patologia Clinica do Centro Hospitalar Tondela
- Viseu, EPE nas valéncias de Hematologia e Microbiologia e no Laboratério Germano de
Sousa do Hospital CUF Viseu, as valéncias de Quimica Clinica e Imunologia, que termina
com a realizagdo deste relatério onde descrevo genericamente as carateristicas de cada
Servigo e de uma forma mais resumida as areas de Quimica Clinica e Imunologia. Por fim e
com maior detalhe as valéncias que me entusiasmaram mais e onde permaneci mais tempo:

Microbiologia e Hematologia!

Palavras-chave: Hematologia; Microbiologia; Analises Clinicas; Area laboratorial;

Microrganismos.
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Abstract

The Master of Clinical Analysis of the Faculty of Pharmacy of the University of
Coimbra (FFUC), culminates in the completion of a professional curricular trainee where it
was possible to follow and carry out the activities developed in a laboratory.

| completed my internship in the Clinical Pathology Service of the Tondela - Viseu
Hospital Center, EPE in the Hematology and Microbiology valences and in the Germano de
Sousa Laboratory of the Hospital CUF Viseu in the valencies of Clinical Chemistry and
Immunology, which ends with this report where | describe generally the characteristics of
each Service and more summarized the areas of Clinical Chemistry and Immunology. Finally,
and in more detail the valences that have excited me the most and where | stayed longer:

Microbiology and Hematology!

Key words: Hematology; Microbiology; Clinical Analysis; Laboratory Area; Microorganism.
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I.INTRODUCAO

O aparecimento das Analises Clinicas teve um papel importante no diagndstico de
algumas patologias. Embora seja um método invasivo a colheita de sangue periférico,
permite-nos perceber o estado do doente, as vezes sem mais exames complementares.
Assim, os exames laboratoriais tém de ser bem interpretados para um bom diagnostico,
monitorizagao e prognostico.

Ao longo dos anos tém sido desenvolvidos cada vez mais equipamentos
automatizados e com métodos mais sensiveis e precisos, que permitem uma analise dos
produtos biologicos de forma mais rapida e menos sujeita a erros humanos.

Existe um vasto leque de produtos bioldgicos que podem ser analisados tais como:
sangue, urina, fezes, liquidos organicos, cateteres e muito mais. Estes produtos podem ser
analisados em diversas areas das analises clinicas, desde a Hematologia, Bioquimica,
Imunologia, Microbiologia, Virologia, Genética e outras.

Cada vez mais a qualidade com que as amostras sao analisadas deve primar num
Laboratério de Analises Clinicas, para a obtengao de resultados mais fidedignos. Por isso,
sao definidas metas cada vez mais exigentes nos servicos prestados. Existindo programas
internos e externos que asseguram a qualidade em todo o percurso do produto dentro do
Laboratorio, desde a sua entrada até a saida do resultado final.

A fim de tornar o estagio curricular mais enriquecedor a nivel pratico e para uma
maior consolidagao de conhecimentos adquiridos no Mestrado em Analises Clinicas, optei
por realizar o estagio em duas instituicdes durante cinco meses, onde integrei a rotina das

diferentes valéncias:

e De 2 de janeiro a 30 de margo de 2018 no Centro Hospitalar Tondela — Viseu, EPE;

e De 2 de abril 2 31 de maio de 2018 no Laboratério Germano de Sousa no Hospital

CUF Viseu.

Como proposto no presente relatério, vou explicar resumidamente a Quimica
Clinica e Imunologia do Laboratério Germano de Sousa do Hospital CUF Viseu e de forma
aprofundada, a Microbiologia e Hematologia do Servico de Patologia Clinica do Centro

Hospitalar Tondela-Viseu, EPE.
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2. CARACTERIZAGAO DOS LABORATORIOS DE ESTAGIO

2.1 - Servico de Patologia Clinica do Centro Hospitalar Tondela - Viseu,
EPE

A direcao do Servico de Patologia Clinica do Centro Hospitalar Tondela — Viseu
(CHTYV), EPE fica a cargo da Dr®. Margarida Farinha, médica especialista em Patologia Clinica.
E um dos servicos de acio médica deste Centro Hospitalar, que presta apoio, nas atividades
laboratoriais a todos os servigos clinicos das unidades de Tondela e Viseu e aos organismos
com quem o Centro Hospitalar estabelece contratos de colaboragao.

O laboratoério do CHTYV, encontra-se dividido em seis areas laboratoriais: Urgéncia,
Laboratério Central, Bioquimica Especial, Hematologia, Microbiologia e Imunologia. Sem por
em evidéncia as dependéncias hierarquicas e funcionais, nem as fungoes atribuidas a cada
colaborador, dada a limitagao de paginas imposta, o esquema | apresenta a vasta equipa de

profissionais daquele laboratoério.

Diretora de Servico — Dr®. Margarida Farinha

S Carreira Médica

B 8 Carreira Farmacéutica

Carreira Técnicos
Superiores de Saude

Carreira Técnicos de
I Diagnéstico
e Terapéutica

—————> | Carreira Administrativa

Assistentes
Operacionais

Esquema |: Equipa de profissionais do Servigo de Patologia Clinica do CHTV.



Relatério de Estagio
Mestrado em Analises Clinicas

O laboratorio conta ainda com areas funcionais representadas no esquema 2.

Diretora — Dr®. Margarida Farinha

RESPONSAVEL DA QUALIDADE

AREAS LABORATORIAIS:
Bioquimica Clinic
Hematologi
Microbiologi
Imunologi
Bioquimica Especial

AREAS FUNCIONAIS DE APOIO:
Formacgao e Integragao
Higiene e Segurang
Epidemiologi
Apoio ao Cliente
Aprovisionamento|

Esquema 2: Areas laboratoriais e funcionais do Servigo de Patologia Clinica do CHTV.

Junta-se a todas as areas referidas as salas de colheitas, salas de lavagem de material,

sala de reunioes e vestiarios.

O Sistema de Gestao de Qualidade afeto ao Servigo é extenso, pelo que com a
limitacao de paginas nao me permite descrever em pormenor. No entanto, o Servigo de
Patologia Clinica dispoe do Manual da Qualidade, que apresenta nao s6 o Servigo como a sua
organizagao.

O principio basico que orienta a politica de qualidade é a realizagao de exames
laboratoriais na area da Patologia Clinica com qualidade que exceda a satisfagao dos utentes,
médicos de forma eficiente e com pouco impacto ambiental. Para isso, o Servico de
Patologia Clinica compromete-se a assumir a qualidade, sistematizar e implementar praticas
de gestdo, estimular a cultura de competéncias, garantir uma comunicagao eficaz com os
utentes/ colaboradores e privilegiar a inovagao ao utilizar equipamentos, métodos e

reagentes atuais.(l)
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2.2 - Laboratério Germano de Sousa - Hospital CUF Viseu

No Laboratério Germano de Sousa integrado no Hospital Cuf Viseu a direcao
técnica é da responsabilidade do Dr. Anténio Fernandes, Farmacéutico especialista em
Andlises Clinicas.

O laboratério da resposta ao servico de urgéncia do Hospital bem como a
comunidade que efetua andlises nos postos de colheitas externos, distribuidos em diferentes
locais.

O trabalho laboratorial é efetuado por uma equipa de sete Técnicos de Diagnostico e
Terapéutica e uma Técnica Superior de Saude.

O laboratoério dispoe de uma sala ampla onde se encontra a area da Bioquimica e da
Imunologia. Conta ainda com mais duas areas laboratoriais, Microbiologia e Hematologia. Em
apoio as areas laboratoriais podemos encontrar ainda uma sala de lavagens, sala de triagem,
gabinete de validagao, rece¢ao e uma sala polivalente.

E de realcar que o Laboratério se compromete a dar uma resposta rapida e eficaz
aos utentes que escolhem este laboratorio para fazer as suas anadlises. Tentando satisfazer o
utente com a qualidade do servigo prestado. Para tal o Controlo de Qualidade e organizagao

sao fundamentais para que isso seja possivel.
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Fase Pré-analitica

A fase pré-analitica contempla o pedido de analises solicitadas pelo clinico ou pelo
utente a titulo particular. O pedido deve fazer-se acompanhar de informagao clinica
relevante, para uma melhor orientagao aquando da realizagao do exame.

A marcagao da colheita é o segundo passo adotar. Quando é feita a marcagao da
colheita o utente recebe todas as informagoes necessarias, tais como o periodo de jejum, ou
como efetuar a colheita de urina caso seja solicitada no pedido de andlises e outras
informagoes relevantes. As informagoes sao comunicadas verbalmente ou por escrito.

O atendimento do utente, registo de anadlises e colheita das amostras deve ser feito
no mesmo dia de forma a minimizar erros e possiveis trocas. O material necessario a
colheita deve ser preparado atempadamente, para minimizar o tempo de espera do utente.

Apos as colheitas, os produtos biologicos devem ser enviados ao laboratério com a
maior brevidade possivel e o transporte deve ser feito de forma a garantir a viabilidade dos
produtos biologicos.

Antes das amostras prosseguirem para o processamento analitico deve ser feita uma
triagem, onde se verifica a qualidade dos produtos bioldgicos, centrifugagao, separagao em
aliquotas. Posto isto, as amostras sao distribuidas pelas diferentes areas laboratoriais.

Relativamente a fase analitica, os produtos biologicos sao sujeitos aos procedimentos
de andlises que leva a emissao do resultado com validagao analitica.

E por dltimo a fase poés-analitica, onde os resultados apés validagao analitica, sao
enriquecidos através da validagao biopatologica, que fornece um resultado completo e
posteriormente disponibilizado através de um sistema informatico ou por impressao.

A fase analitica e pos-analitica, encontram-se descritas mais a frente.
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3. CIRCUITOS DOS PRODUTOS BIOLOGICOS

3.1- Produtos do Servico de Patologia Clinica do CHTV

Os produtos biologicos podem ser provenientes do Servico de Urgéncia em que os
mesmos chegam ao laboratério através de contentores especificos, via vacuo, sendo depois
devidamente registados pelo administrativo da secretaria da Urgéncia, onde é atribuido um
numero de registo a cada produto. O mesmo método é utilizado para os produtos
biolégicos provenientes do internamento. Os produtos dos utentes que chegam pelas
consultas externas sao colhidos ou rececionados nas salas de colheitas do laboratério, por
pessoal especializado, Técnicos de Diagnostico e Terapéutica, apos terem sido registados
pelos administrativos do secretariado.

Toda a informagao correspondente a um determinado produto, desde que da
entrada no laboratério até a emissao do resultado final, fica acessivel a todos aqueles que
necessitarem de aceder a informagao correspondente ao produto, porque nos meios
informaticos existentes nos servigos clinicos ha um sistema de “Intranet”. Este permite
colocar notas sobre o estado do produto, da urgéncia do mesmo, do local onde vai ocorrer
o processamento e permite que todos os acessos a ficha do utente fiquem registados pelo
operador que o fez. Posto isto, os produtos sao encaminhados para as diferentes areas
laboratoriais, onde sao processados com posterior validagao.

A validagao dos resultados no Servigco de Patologia Clinica do CHTYV, EPE, passa por
dois tipos de validagao. A validagao analitica que pressupoe a verificagao dos indicadores de
bom funcionamento dos equipamentos e o conhecimento dos resultados de Controlo de
Qualidade Interno. A validagao biopatologica é a segunda validagao dos resultados que
pretende assegurar a compatibilidade dos resultados do mesmo doente ao longo do tempo,
tendo em consideragao as variagoes do estado clinico e terapéutica efetuada.

Todas as areas do laboratério estao divididas fisicamente e dispoem de equipamentos
proprios para o processamento dos diferentes produtos. Em média o Servigo de Patologia
Clinica do CHTV recebe 300 produtos bioldgicos por dia (contando apenas com a rotina),

valor que pode variar fundamentalmente em varias alturas do ano.
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3.2 - Produtos do Laboratério Germano de Sousa

Os produtos biologicos que chegam ao Laboratério Germano de Sousa provém do
Servico de Urgéncia do Hospital em que o laboratério esta inserido, através de auxiliares
que fazem chegar os produtos bioldgicos ao laboratério e dos produtos vindos dos postos
de colheitas exteriores. O transporte dos produtos que chegam do exterior é feito de
forma a garantir a viabilidade dos mesmos.

Os produtos que chegam pelo Servigo de Urgéncia estao devidamente etiquetados e
sao processados com a maior brevidade possivel, uma vez que o clinico esta a espera dos
resultados para dar seguimento a terapéutica do doente. Quanto aos produtos rececionados
dos postos de colheitas exteriores, apesar de virem etiquetados, antes de serem
processados sao sujeitos a um processo de triagem. Este € um passo muito importante que
tem de ser feito de forma concentrada, pois € nesta fase que se percebe qual o tipo de
analises que o utente tem, se ha andlises para o exterior, se as colheitas foram efetuadas
para os tubos corretos e se estao de acordo com as analises pedidas. S6 no fim de todo este
processo € que os produtos seguem para o processamento.

Chegam ao Laboratério diariamente cerca de 150 produtos bioldgicos, sendo este

valor variavel.
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4. CONTROLO DE QUALIDADE

Cada vez mais o controlo e o rigor no laboratério devem ter em conta uma melhor
qualidade dos servigos prestados.

A qualidade dos resultados na area da salde deve ser a principal preocupagao,
nomeadamente a nivel laboratorial.

Tanto o Servigco de Patologia Clinica do CHTV como o Laboratério Germano de
Sousa asseguram a qualidade dos resultados através da participagdo em programas de

qualidade internos e externos.

a) Controlo de Qualidade Interno (CQI) ¢ diario e realizam-se dois ou trés
niveis de controlo, niveis normais e patologicos, dependendo dos parametros e das técnicas,
uma ou varias vezes por dia.

Para a realizagao do CQI sao utilizadas preparagoes comercias que podem integrar
os “kits” de reagentes ou serem adquiridas isoladamente. Para cada area laboratorial existem

especificidades proprias, onde sao definidas as regras referentes ao CQI.

b) Avaliacao Externa da Qualidade (AEQ) é efetuada através do ensaio de
amostras de controlo nas mesmas condigoes de ensaio das amostras biologicas. Trata-se de
preparagoes comerciais adquiridas, em que além do produto, a empresa fornecedora se
compromete a fazer a avaliagao dos resultados obtidos. A avaliagao obtida é posteriormente
analisada pela Diregao em que juntamente com cada responsavel da area laboratorial sao
aplicadas agoes corretivas.

O acesso em tempo real aos resultados € possivel através do programa Unity Real
Time, em que se podem ver os resultados de outros utilizadores que usam os mesmos
materiais de controlo, reagentes e o mesmo equipamento. Permitindo assim uma

comparagao simples e rapida.
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5. LABORATORIO DE BIOQUIMICA

A grande maioria dos produtos bioldgicos que chegam ao Laboratorio Germano de
Sousa, apresentam requisicao para a determinagao de parametros bioquimicos pelo que o
grande volume das amostras é concentrado nesta 4rea. E uma area muito automatizada. No
entanto, todos os mecanismos bioquimicos sao complexos e de grande relagao uns com os
outros. Dai que, variagoes a nivel de um do metabolismo possa levar a disfungao de outros.
®

O Laboratério Germano de Sousa tem dois equipamentos automaticos, Dimension

RxL Max Siemens que através de ensaios enzimaticos, cinéticos, fotométricos,

turbidimétricos permitem a determinagao de diversos parametros bioquimicos. Estes
equipamentos possuem ainda uma unidade ISE onde sao determinadas as espécies ionicas.
Apesar dos equipamentos serem iguais, um estda mais direcionado para as amostras do
Servigo de Urgéncia que deve estar mais liberto porque a qualquer momento podem entrar
amostras urgentes e o outro para as amostras da rotina. Estes equipamentos encontram-se

ligados a um servidor que transmite todas as analises que tém de ser realizadas.

Nesta area laboratorial, ha uma grande preocupagao em manter os equipamentos
calibrados e controlados para garantir que os resultados sao fidedignos. Acaba por ser uma
questio de grande importancia, dai que as amostras sejam apenas colocadas no equipamento
quando esta apto.

As amostras analisadas podem ser soro ou urina.

Relativamente as amostras de urina, estas podem chegar ao laboratério em pequenos
recipientes (amostras ocasionais) ou contentores de 24horas. As amostras ocasionais, tal
como as amostras de urina de 24horas, sao separadas nos postos exteriores e quando

chegam ao laboratoério sao centrifugadas a 3000rpm durante 5 minutos.
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Os principais parametros analisados pertencem a diferentes metabolismos e fungoes:

metabolismo dos glucidos, metabolismo proteico, metabolismo mineral e 6sseo, fungao

hepatica, fungao renal, fungao pancreatica, fungao cardiaca (Tabela ).

Tabela I: Provas realizadas pelo Dimension® RxL Max Siemens.

Funcao/Metabolismo

Analito

Técnica

Metabolismo dos gltcidos

- Glicose

Ensaio UV enzimatico

Metabolismo Proteico

- Proteinas séricas totais
- Proteinas Urinarias

Ensaio de cor fotométrico

- Albumina
- PCR Imunoensaio turbidimétrico
- Calcio total )
i Magnési Ensaio de cor fotométrico
Metabolismo Mineral e Osseo - Magnesio

- Fosfato (Fésforo inorganico)

Ensaio UV fotométrico

Metabolismo Lipidico

- Colesterol
- Triglicerideos
- Colesterol HDL

Ensaio de cor enzimatico

- Colesterol LDL

Cilculo através da formula Friedwald

Metabolismo do Ferro

- Ferro

Ensaio de cor fotométrico

- Transferrina

Imunoensaio turbidimétrico

Fungao renal

- Ureia Ensaio UV cinético
- Creatinina Ensaio de cor cinético
- Acido Urico Ensaio de cor enzimatico

- Microalbuminuria

Imunoensaio turbidimétrico

Fungio hepatica

- AST

CALT Ensaio UV cinético

) Ygt E . d . 7.

- ALP nsaio de cor cinético

- Bilirrubina total
- Bilirrubina direta

Ensaio de cor fotométrico

Fungio pancreatica - Amilase Ensaio de cor cinético
Fungio cardi - K
ungao cardiaca i inéti
G - LDH Ensaio UV cinético

Doencas auto-imunes

- Fator reumatoide

Imunoensaio turbidimétrico

Doencas infeciosas - ASO Imunoensaio turbidimétrico
- Sédio . . ,
. , . Potenciometria com elétrodos
Eletrdlitos - Potéssio . .
seletivos de ides.
- Cloreto

- 10 -
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6. LABORATORIO DE IMUNOLOGIA

No Laboratério Germano de Sousa, existe uma area laboratorial de Imunologia, onde
se realizam e determinam alguns parametros como: marcadores tumorais, avaliagio da
funcao tiréidea, hormonas de reproducao e marcadores de Serologia Infeciosa.

Existe um equipamento automatizado o ADVIA® Centaur XP que utiliza
quimioluminescéncia como metodologia de analise. Com essa metodologia, associada ao
imunoensaio, a luz emitida é proporcional a quantidade do analito presente na amostra. O
marcador de quimioluminecéscia utilizado pelo ADVIA® Centaur XP é o Ester de Acridina
(EA).2)

O equipamento utiliza diferentes ensaios para dete¢ao de antigénios assim como
anticorpos: Imunoensaio do tipo Sandwich; Imunoensaio Competitivo. Recorrendo a esses

ensaios sao determinados alguns analitos, que estao descritos na Tabela 2.

Tabela 2: Tipo de ensaios e analito efetuados no ADVIA® Centaur XP.

Tipo de ensaio Analito

T3

FT4

FT3
Vitamina B12

COMPETITIVO

PSA
PSA Livre
TSH
AgHbs
FSH
CEA
CA 125
Anti-Hbs
Ferritina
Anti-HCV
HIV

SANDWICH

De referir que o equipamento € sujeito a calibragdes e controlos. No que diz
respeito as calibragoes, sao realizadas aquando de mudanga de lote dos reagentes ou sao
pedidas periodicamente pelo equipamento. O controlo é feito diariamente, mas nao em
todos os parametros. Existe um mapa onde estao assinalados todos os controlos a fazer em
cada dia. Para além dos controlos assinalados ficam sujeitos a controlo os parametros que

sofrerem calibragao.
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7. LABORATORIO DE MICROBIOLOGIA E SEROLOGIA INFECIOSA

O laboratério de Microbiologia Clinica tem responsabilidades que vao desde a
caracterizagao do agente causador da infecao no doente até a detegao de surtos globais de
doengas. Esses processos sio cada vez mais complexos. Assim todo o laboratoério é
obrigado a melhorar continuamente a qualidade.(3)

A minha passagem pelo laboratério de Microbiologia do CHTYV, teve duragao de um
meés o que permitiu abranger todas as areas. O laboratorio € constituido por uma sala ampla
onde se encontram equipamentos automaticos e semi-automaticos. Neste laboratorio
realiza-se a andlise bacteriologica, micologica, parasitologica, micobacterioldgica bem como a
serologia infeciosa de diversos produtos biologicos. Como é de esperar a Microbiologia
envolve um trabalho sobretudo manual, dai a diferenga em numero de equipamentos
existentes quando comparado com outras areas.

Como o meu periodo de estagio nesta secgao foi apenas de um meés, debrucei-me
mais na bacteriologia para descrever no meu relatorio.

Um dos principais objetivos da Bacteriologia € a identificagao do agente responsavel
pela infecao e determinagao da sua sensibilidade aos antibidticos para que o clinico possa
direcionar ou ajustar a terapéutica. Assim no esquema 3 tento explicar qual o circuito dos

produtos biologicos desde a recegao até ao resultado final.

[ Recegdo dos produtos biologicos ]

} J

Bem acondicionado

Mal
acondicionado

Produto rejeitado

Triagem do produto

Col?ragao de Gram .Exame culeural Testes imunocromatograficos
Coloragao de Ziehl- Neelsen (uso de meios de cultura adequado ao <a d e

. . . esquisa de agentes infeciosos

(quando solicitado pelo clinico) produto rececionado) (pesq g )

Nao
Desenvolvimento microbiano F——> [ Auséncia de crescimento microbiano ]

T s

[ Identificagao bacteriana e Antibiograma ]

Esquema 3: Circuito dos produtos biolégicos na Microbiologia.

- 12 -
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Durante o tempo que permaneci no laboratério de Microbiologia, tive oportunidade

de integrar na rotina do mesmo, participando assim na verificagao da recegao dos produtos

biologicos e na observagao macroscopica dos mesmos. Caso estes nao estivessem em

conformidade para o processamento da analise requisitada pelo clinico era solicitada nova

colheita, manuseei alguns dos equipamentos, bem como passagem de controlos e
manutengoes diarias.

Fui adquirindo capacidade para decidir e selecionar os testes mais adequados a

executar em fungdo do produto, observagio ao microscopio dos exames diretos e

esfregacos, execugao de diferentes metodologias no que diz respeito a identificagao e testes

de suscetibilidade aos antimicrobianos em fungao da estirpe isolada nos meios de cultura.

7.1 - Equipamentos utilizados no laboratorio de Microbiologia

Analisadores automaticos e semi-automaticos:
|. BD Bactect™ — sistema automdtico para a detegio de microrganismos. Estes
metabolizam o meio de cultura e libertam CO, para o meio. Contém fotodetetores que
medem a fluorescéncia correspondente a quantidade de CO, libertada.
2. iQ 200°da Iris Diagnostics — analisador automatico para Anélise Sumaria de urina em
que numa das partes faz a analise quimica e noutra a avaliagao dos elementos figurados
na urina através dum microscopio acopolado a uma camara digital que permite registar
mais de 500 campos.
3. Vitek® 2 Compact da Biomérieux — analisador automatico para a identificagio e
antibiograma.(4)

4. MiraStainer®— para coloragdes de esfregacos.

1.2 - Controlo de Qualidade Interno (CQI)
Em qualquer laboratorio deve ser feito o CQI (Tabela 3) para uma melhor garantia

dos resultados obtidos.

Tabela 3: CQI realizado no laboratério de Microbiologia.(1)

Controlo de esterilidade Controlo de Identificacdo e TSA
Meios de cultura Solugao do Vitek Grupo | Grupo 2 Métodos manuais
Mudancga de lote | Faz-se semanalmente | Estirpes ACTT: Estirpes ACTT: | Mensalmente fazem-se identificagao e
ou mensalmente, uma cultura da Staphylococcus Pseudomonas | TSA manual (método Kirby-Bauer) das
colocam-se os | solugao em gelose de | aureus, Enterococcus auruginosa, estirpes contidas no grupo | e 2.
meios a incubar a |chocolate, que incuba | faecalis, Escherichia Streptococcus
37°C/24h. durante 48h. coli* pneumoniae*

* Cada um dos grupos é ensaiado alternadamente de modo que as estirpes sejam testadas de més a més, como se fossem
produtos bioldgicos.

- 13-
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Relativamente a Avaliagio Externa da Qualidade (AEQ), o Servico da Patologia
Clinica colabora com o United kindom National External Quality Assessment Services (UK-
NEKAS) que enviam mensalmente amostras para serem processadas como qualquer outra

amostra, para diferentes parametros e determinagoes.(|)

1.3 - Exame bacteriologico dos produtos biolégicos

7.3.1 - Exame macroscopico do produto
Antes do processamento dos produtos biologicos, estes devem ser verificados se
foram realizados corretamente e para os recipientes corretos.
Deve ter-se em atengao se a requisicao e o produto sao do mesmo doente. Em
alguns produtos nomeadamente o LCR, deve também ser registado o volume.

Deve ser verificado se existe quantidade suficiente de produto para analise.

71.3.2 - Exame microscopico do produto
e Coloragao de Gram e Ziehl- Neelsen
Apos a execucao do esfregaco a partir do produto deve secar. De seguida é fixado a
chama. A coloragao de Gram e de Ziehl- Neelsen (Tabela 4), sao proprias para esfregacos

de produtos biolégicos e culturas. Ambas sio realizadas pelo equipamento MiraStainer®

Tabela 4: Procedimento da Coloracao de Gram e de Ziehl-Neelsen.

Coloraciao de Gram (5)
Coloracdo Ziehl-Neelsen (5)
Corantes Tempo (segundos)
Corantes Tempo (segundos)
Violeta de Cristal 60’
Fucsina concentrada 600’
Lavagem com agua 30
Lavagem com agua 30
Soluto de Lugol 30 -
- Alcool acido 120
Alcool-acetona 15
Lavagem com agua 30
Lavagem com agua 30
Azul de metileno 60’
Fucsina diluida 60’
Lavagem com agua 30
Lavagem com agua 30
Secagem 180°
Secagem 180

No fim de realizada a coloragao Gram, as laminas sao observadas com a objetiva de imersao
de 100X. Podemos diferenciar os microrganismos Gram positivos que coram de roxo dos

microrganismos Gram negativos que coram de rosa. E ainda possivel semi-quantificar (raros,

- 14 -
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alguns ou muitos), diferenciar (cocos, bacilos, cocobacilos, estafilococos, estreptococos,

Gram negativos e positivos, leveduras) e analisar a morfologia dos leucocitos (mono e

polimorfonucleares).

7.3.3 - Exame cultural

O exame cultural dos produtos biolégicos € realizado tirando partido dos principais

meios de cultura cuja descricao é apresentada na Tabela 5. Os produtos biologicos para

além inoculados em meios de cultura corretos e adequados a origem da amostra e ao

microrganismo a pesquisar, tém também de ser incubados nas condigoes corretas (Tabela 6).

Tabela 5: Descricao dos meios de cultura.(6)

Meios

Descricao

Gelose Columbia + 5% de
sangue de carneiro (GS)

Meio nutritivo muito rico, permite crescimento das espécies bacterianas.
Devido ao sangue de carneiro permite a visualizagao da hemolise.

Gelose Mac Conkey (MAC)

Meio que permite isolamento seletivo e diferencial para as enterobactérias.
Violeta de cristal — evidencia a fermentagao da lactose pela viragem do vermelho
neutro.

Gelose de Chocolate (GChoc)

Meio seletivo para isolamento de bactérias fastidiosas, como Neisseria spp. e
Haemophilus spp.

Gelose Sabourand
Gentamicina Cloranfenicol

lsGcc)

Meio de isolamento para leveduras e fungos filamentosos.

Peptonas e glucose — Desenvolvimento das estirpes flngicas

Gentamicina — inibe bactérias Gram(-) e Gram (+)

Cloranfenicol — melhora a seletividade de algumas espécies, por vezes resistentes a
lsentamicina.

Gelose SS (SS)

Meio de isolamento seletivo e diferencial destinado as espécies de Salmonella e
Shigella a partir das fezes.

Gelose Yersinia (YER)

Meio de isolamento seletivo destinado a detegio de Yersinia spp.

Manitol e vermelho neutro — permitem diferenciagao da Yersinia spp

Colato, desoxicolato, cristal violeta, Irgasan e de antibiéticos impede crescimento
de outras bactérias.

Gelose Campylosel (CAM)

Meio seletivo para isolamento do Campylobacter intestinais.

Gelose CLED

Para isolamento de microrganismos urinarios.
Coldnias amarelas — fermentadores de lactose
Coldnias esverdeadas, azuis ou incolores — nio fermentadores.

Gelose Mueller-Hinton 2
|(MH2)

Meio que permite o crescimento de bactérias ndo exigentes e é utilizado na
realizagao de antibiogramas por difusao.

Caldo Cérebro — Coracido
|(BH)

Permite o crescimento de microrganismos mais exigentes.

Gelose Chocolate PolyviteX descrita por Thayer e Martin. Meio seletivo para
isolamento de Neisseria gonorrhoeae e Neisseria meningitidis. Contém fator X

Gelose VCAT (hemina) e V (NAD). Tem uma composi¢ao em antibidticos (VCAT= Vancomicina,
Colistina, Anfotericina B, Trimetoprim — sulfametoxazole), que inibe maior parte
das bactérias e leveduras.

. Isolamento e contagem de bactérias urinarias e identificagio direta de Escherichia

|Uri Select 4

coli, Enterococcus faecalis e Proteus mirabilis.
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Tabela 5: Descri¢io dos meios de cultura.(6) (Continua-«0)

Meio Granada

Para pesquisa do Streptococcus grupo B (Streptococcus agalactiae). Contém cristal
violeta para inibir os estafilococos.

|Caldo GN

Utilizado para enriquecimento seletivo de Gram negativos.

|CandiSelect 4

Meio cromogénio e seletivo para leveduras. Permite a identificagio da Candida
albicans e identificagdo presuntiva de outras espécies patogénicas C. Glabrata, C.
Tropicalis e C. Krusei.

Tabela 6: Tipo de produtos biologicos, meios de cultura, tempos de incubagao e coloragoes.

Meios Estufa Laminas
Produtos Solidos | Liquidos | 37°C Atm com | 37°C Atm O, | Gram | Ziehl | Fresco
5% CO,
Exsudado GChoc + GS +
GChoc + GS MAC + BH v did
purulento MAC BH °c (se pedido)
Liquidos de GChoc + GS + v )
cavidades serosas MAC BH GChoc + GS MAC + BH (se pedido)
Hemocultura GChoc + GS GChoc + GS v
Exsudado GChoc + GS +
inal/uretral MAC + SGC + GChoc + GS MAC + SGC v v
vaginal/uretra VCA
Exsudado d
xsuca .o © GChoc GChoc
Orofaringe
1 GChoc + GS +
Bilis MAC MAC
5 hoc + GS +
Secrecdes | GChoc * GS GChoc + GS MAC v v
respiratorias MAC
SS + YER + SS + GN + CAM
v
Fezes CAM GN + YER
Fragmentos de | GChoc + GS +
+ 4
cecido MAC BH GChoc + GS MAC
Coérnea GChoc + GS GChoc + GS v
Catéter GS GS v
Urina Uri Select 4 Uri Select 4
Pesquisa
Streptococcus Granada Granada
agalactiae
Liquido
cefalorraquidiano | GChoc+ GS BH GChoc + GS v (se pedido)
(LCR)
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Apos a selegao dos meios e técnicas de cultura adequadas para cada produto, devem
ser selecionadas as condi¢cdes de incubagdo. As culturas siao incubadas a 35-37°C, numa
atmosfera com oxigénio no caso de MAC e UriSelect 4 ou numa atmosfera com 5-7% de
CO, a GChoc e GS, durante I8 a 24 horas. Ha microrganismos mais fastidiosos cujo
crescimento € lento, entdo nestes casos a incubagao pode ser de 72 horas. Os meios
liquidos de enriquecimento (BH), incubam 48 horas, ao fim do qual é feita a repicagem para
os meios de cultura GS e GChoc e o BH ¢ eliminado.

No fim do tempo de incubagao estabelecido para cada meio, as culturas sao retiradas
da estufa e observadas as colonias quanto as suas carateristicas, tais como: - tamanho, forma,
cor, superficie, margens, opacidade/brilho, cheiro, swarming, produgao de H,S e alteragoes
dos meios de cultura. Estas caracteristicas fornecem ao profissional uma informagao

preliminar, que ajuda na decisao quanto a identificagao e antibiograma.

7.4 - Principais produtos biologicos

= Urina

A andlise de urina divide-se em duas partes, a analise sumaria de urina e analise
bacterioldgica.

A andlise sumaria e a observagao do sedimento urindrio no Servigo de Patologia
Clinica sdo realizadas no iQ 200®da Iris Diagnostics, em que através de tiras de reagente é
possivel obter resultados para a densidade, pH, glicose, proteinas, corpos cetonicos,
leucocitos, eritrocitos, nitritos, bilirrubina, urobilinogénio.

O sedimento urinario permite a observagao dos elementos figurados que estao
presentes na urina. Esta andlise é feita num analisador automatico iQ 200° da Iris Diagnostics,
que tem um microscopio incorporado e faz o registo de mais de 500 campos. Nas imagens
captadas temos uma classificagao automatica dos elementos figurados, tais como eritrocitos,
leucocitos, células epiteliais, bactérias, leveduras, cristais, cilindros e muco. Aquando da
validagdo o patologista ou farmacéutico pode ter necessidade de confirmar através da
visualizagdo ao microscopio. Durante o estigio e para melhor entender os resultados
obtidos pelo equipamento a nivel do sedimento urinario foi possivel fazer a observagao de
uma série de amostras de urina ao microscopio entre lamina e lamela.

O exame bacteriologico da urina - urocultura - tem inicio com a homogeneizagao do
produto e com a selecao adequada do meio. No laboratério de Microbiologia utiliza-se Uri

Select 4 que por um lado permite o isolamento e contagem dos agentes patogénicos do
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trato urinario. Por outro, faz uma identificacao direta de Escherichia coli, Enterococcus faecallis
e Proteus mirabillis visto ser um meio cromogéneo.

A cultura é feita com uma ansa de |yL para urinas colhidas por jato intermédio ou
com ansa de |10 L se a urina resultar de uma colheita por pungao vesical. (1)

As culturas incubam a 37°C, durante 18-24 horas. No entanto, pode ser prolongado
para 48 horas, se existir um crescimento deficiente das coldnias ao fim de 18-24 horas de
incubacdo em doentes com pilria, em pedidos de pesquisa fungos, se a urina for de um
recém-nascido, urina colhida por pungao supra-pubica, cateterismos ou de doentes
imunodeprimidos.

A observagao das uroculturas deve ter por base a visualizagao ou nao de crescimento

de microrganismos, uma vez que a interpretagao € feita com essa avaliagao (Tabela 7).

Tabela 7: Interpretagio das uroculturas.(1)

Observacio Interpretacdo
Auséncia de crescimento microbiano Urocultura negativa
<103 UFC/mL cultivado com ansa de |puL Urocultura nao significativa
< 102 UFC/mL cultivado com ansa de [0pL Flora comensal sem significado clinico
Trés ou mais microrganismos uropatogénicos Flora polimorfa (Figura 2)

2 105 UFC/mL

2 104 UFC/ mL e = 105 UFC/mL por um sé microrganismo. Na
presenga de disuria ou sintomas de infegdo do trato urinario

2 |04 UFC/ mL em criangas ou doentes cateterizados que Urocultura significativa
apresentam o mesmo microrganismo. Em mais do que uma

amostra

Qualquer desenvolvimento em pungdes vesicais

Se as uroculturas forem negativas ou nao significativas, o procedimento
termina e o resultado é inserido na ficha do doente. Quando as
uroculturas tém interpretagao significativa seguem para a identificagao e
TSA, a excegao da E. coli em que sé é feito o TSA, uma vez que a

identificagao ja nos é dada pelo meio de cultura Uri Select 4.

Figura |: Crescimento de E.
coli no meio UriSelect 4
(Microbiologia do CHTYV).
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Enterobacteriaceae com grande destaque para a Escherichia coli
(Figura |) seguida de outros agentes, tais como: Pseudomonas

spp, Acinetobacter spp, Enterococcus spp, Staphylococcus spp e

fungos leveduriformes.

= Hemocultura

etiolégicos  mais
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frequentes sao as

Figura 2: Flora polimorfa
(Microbiologia do CHTYV).

As hemoculturas chegam ao laboratério de Microbiologia em frascos proprios para

transporte de amostras de sangue. Na Tabela 8, estao descritos quais os diferentes frascos

usados para as diferentes pesquisas de microrganismos e os respetivos tempos de incubagao.

Tabela 8: Frascos de hemocultura

Frasco de cultura

Microrganismo

Incubacgao

Frascos utilizados

I. BD BACTEC™ Peds

Plus/F Aerdbios 5 Dias

2. BD BACTEC™
Lytic/10 Anaerobic/F Anaerdbios 5 Dias
3. BD BACTEC™ Fungos 13 Dias

Mycosis IC/F
4. BD BACTEC™ plus* Aerdbios 5 Dias
Aerobic/F

5. BD BACTEC™ Micobactérias 42 Dias

Myco/F-Lytic

Os frascos mantém-se no equipamento BD Bactect'", durante os tempos

determinados para cada um. No fim dos respetivos tempos de incubagao, os frascos que nao

positivarem s3o dados como negativos e nos resultados é indicado “Auséncia de

crescimento microbiano”. No entanto, se positivarem procede-se do seguinte modo:

» Para os positivos aerobios, faz-se a repicagem a partir do frasco positivo para GS

e GChoc que incubam a 37°C com 5% de CO,

» Para os positivos anaerébios, a inoculagao é feita segundo procedimento proprio,

com o qual nao contactei.

-19 -



Relatério de Estagio
Mestrado em Analises Clinicas
> Quando os frascos BD BACTEC™ Mycosis IC/F positivam dentro do tempo
estabelecido de incubagao, deve ser feita a repicagem a partir do frasco para o
meio de Sabourand com gentamicina e cloranfenicol (SGC) e incuba a 37°C.
» Nos frascos positivos para micobactérias, realiza-se um esfregaco a partir do
frasco e cora-se pela coloragao de Ziehl-Neelsen, com objetivo de ver os bacilos

acido-alcool resistentes.

E feito ainda um esfregaco a partir do frasco que positivou e corado pela coloragio
de Gram ou Ziehl-Neelsen conforme a proveniéncia da amostra. Com a visualizagao
microscopica do esfregago é possivel ficar com uma ideia do agente causal da infegao.

A valorizacao dos resultados é feita de acordo com o contexto clinico, estado
imunitario, tipo de agente causal e resultado da segunda hemocultura. Os microrganismos
potencialmente patogénicos devem ser identificados e realizado o respetivo antibiograma.(l)

Na presenca de Staphylococcus faz-se o Slidex® de Staph., que permite identificar
Staphylococcus aureus (Figura 3) a partir do meio de cultura. Caso seja negativo esse teste e
se o outro frasco de hemocultura par estiver negativo, nao é realizado mais nenhum
processo, porque nesta situagao o microrganismo presente € resultante duma contaminagao,

dando apenas indicagao ao clinico da presenga de Staphylococcus Coagulase Negativa.

v Microrganismos mais frequentes: Staphylococcus spp.,

Streptococcus spp., Pseudomonas, Enterobacteriaceae.

Figura 3: Crescimento de
Staphylococcus aureus em GS
(Microbiologia do CHTV).
=» Secrecdes respiratorias do trato respiratorio inferior (expetoracio,

secrecoes bronquicas, aspirado bronquico, lavado bronco-alveolar)

Nas expetoragoes, secreg¢oes bronquicas, aspirado

bronquico a observagao do Gram é fundamental para avaliar a
qualidade do produto. Este s6 € aceite e cultivado quando com a
observacao de cerca de 10 campos com objetiva de 10X sao
observados 25 neutréfilos e cerca de 10 células epiteliais/campo

- produto para anilise. Quando o numero de células epiteliais

Figura 4: Esfregaco de expetoragao,

por campo é superior a 25 - produto rejeitado (Figura 4). corado por Gram, n3o significativo
(Microbiologia do CHTV).
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Pode ainda ser efetuada a coloragao de Ziehl-Neelsen para pesquisa de Bacilos acido-
alcool resistentes nas amostras em que ¢ solicitado.
Para os produtos biologicos obtidos por métodos invasivos (broncofibroscopia) é
efetuado sempre o exame cultural.
Para tal, sao escolhidos preferencialmente trés meios, GS, GChoc e MAC. Os
primeiros meios sao incubados a 37°C com 5% de CO, e o MAC a 37°C, durante 24 horas.
A valorizagdo dos agentes patologicos baseia-se na qualidade da amostra,
predominio da populagao microbiana e informagao clinica. Um dos agentes patologicos mais
frequentes é o Streptococcus pneumoniae. Com o teste da Optoquina é possivel chegar a um
diagnéstico presuntivo desse microrganismo. Se o teste for Sensivel (S) (Figura 5) estamos
perante um Streptococcus pneumoniae, se houver crescimento a volta do disco é Resistente
(R) e nao se trata de Streptococcus pneumoniae.
v Outros microrganismos mais frequentes: Staphylococcus aureus, Haemophilus spp e

Enterobacteriacea, Pseudomonas spp, Acinetobacter spp. (Figura 6).

Figura 5: Teste da Figura 6: Crescimento
Optoquina Sensivel Acinetobacter spp.
(Microbiologia do CHTV). (Microbiologia do CHTYV).
= Fezes

O intestino e o célon sao zonas do trato gastrointestinal onde prevalece uma vasta
flora microbiana. Apesar de algumas barreiras protetoras que o organismo possui, as
perturbacgoes gastrointestinais tém grande morbilidade no caso das criangas e idosos. Ha um
conjunto de fatores como sintomas clinicos ou tipo de diarreia que podem orientar a
pesquisa do agente causal da infegao.

A coprocultura, isto é, o exame cultural para a pesquisa dos agentes patogénicos nas
fezes é orientada de maneira diferente consoante a idade da pessoa.

Amostras de criangas com menos de 2 anos sao cultivadas em GN, SS, YER, CAM,
amostras de fezes de criancas com mais de dois anos e de adultos sao cultivadas em GN e SS.
No entanto, sempre que o clinico solicite o pedido de cultura para a Yersinia spp ou
Campylobacter spp é efetuada independentemente da idade.(l)

-2 -



Relatério de Estagio
Mestrado em Analises Clinicas

Apos inoculagdo nos meios de GN, SS e MAC estes vao incubar a 37°C, durante 24
horas. O meio YER, incuba 48 horas a 25°C e o meio CAM a incubagio é feita em atmosfera
de microaerofilia, durante 5 dias.

A nao observagao de coldnias enteropatogénicas classifica a coprocultura com
“Desenvolvimento de flora comensal, sem significado clinico”. As culturas morfologicamente
compativeis com bactérias enteropatogéniccas continuam com procedimentos de

identificagao.

v" Microrganismos mais frequentes: Salmonella spp, Yersinia spp e Campylobacter spp.

= Exsudados purulentos
Os exsudados purulentos que provém de feridas, abcessos, fistulas colhidos com
zaragatoa sao inoculados em GS, GChoc, MAC e BH.
O exame direto ¢ efetuado com coloragao de Gram (Figura 7).
Caso seja solicitado pelo clinico o exame micologico !:i-"\"l\ ‘

tem de se acrescentar o meio seletivo SGC.

R &

A incubagdo da GS e GChoc é feita a 37°C com 5% de ?
CO,. O MAC e BH sio incubados a 37°C. SGC incuba a 30°C/ &
24 horas.

Tem de ser dada especial atengao a proveniéncia da
. Figura 7: Esfregaco de pus,
amostra para uma melhor interpretagio dos microrganismos corado por Gram, onde é
possivel observar leucécitos e
bacilos Gram positivo
(Microbiologia do CHTV).

isolados.

v Microrganismos mais frequentes: Streptococcus spp,
Staphylococcus aureus, Staphylococcus Coagulase Negativa, Enterococcus spp. e Bacilos

Gram Negativos.

= Exsudados urogenitais (vaginal e uretral)

Os exsudados vaginais devem ser colhidos em zaragatoas e transportados em meio
adequado.

Os exsudados sao inoculados em GS e VCAT (meio seletivo para as bactérias do
género Neisseria) (6) que incubam a 37°C com 5% de CO, Sio inoculados ainda no meio
CandiSelect 4 (Figura 8), que permite a identificagao direta da Candica albicans e presuntiva
de outras espécies de Candida spp. Este meio é incubado a 30°C, durante 24 horas. A
visualizagao do Gram (Figura 9) deve incidir na contagem dos leucécitos e na morfologia

microbiana. Deve ainda ser realizado o exame direto para pesquisa de Trichomonas vaginalis.

-22 -



Relatério de Estagio
Mestrado em Analises Clinicas

v Microrganismos mais frequentes: Enterobacteriaceae, Candida spp, Neisseria spp.

Figura 8: Meio CandiSelect
4, com Candida spp.
(Microbiologia do CHTV).

Figura 9: Esfregaco de exsudado

vaginal, corado por Gram, onde se

observam bacilos Gram positivos
(Microbiologia do CHTV).

= Liquido Cefalorraquidiano (LCR)
O LCR é considerado uma amostra de emergéncia médica, uma vez que a infegao ao
nivel das meninges € uma situagao grave, por isso o processamento deve ser imediato.
As amostras de LCR sao colhidas pelo clinico através de pungao lombar e devem ser

enviadas ao laboratério imediatamente. Deve ter-se em conta o seguinte procedimento:

» Observagiao macroscopica: registo do volume, avaliagdo da turvagao.

» Exame citolégico: contagem de leucocitos, observagio da sua morfologia (mono ou
polimorfonucleares) e eritrocitos.

» Coloragao de Gram: forma rapida de fornecer informagdo ao clinico quanto a
possibilidade da presenca de agentes patogénicos.

» Centrifugagao: 10 minutos a 3000 g.

» Exame cultural: GS, GChoc, incubados a 37°C com 5% de CO2 e SGC incubado a
37°C ambos num periodo de 72horas. Inoculando sempre em meio liquido BH, que

incuba em aerobiose a 37°C.

Para além destes procedimentos, existe um Sistema Film Array que tem por base
uma técnica de Biologia Molecular. Este sistema faz a identificacdo de 14 tipos de agentes
causadores de meningite e encefalites entre eles, bactérias, virus e fungos.(7)

Quando em comparagao com os métodos convencionais a tecnologia do Film Array
tem vantagem na medida em que reduz o tempo para a obtengao de resultados em apenas |

hora.(7)
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=> Liquidos de cavidades serosas

Os liquidos de cavidades serosas (pleural, peritoneal, ascitico, sinovial), sio produtos
normalmente estéreis, dai que qualquer microrganismo que se desenvolva tem de ser
valorizado.

E realizado o exame citologico, um esfregago corado pelo método de Gram e o
exame cultural nos meios GS, GChoc e MAC. Caso o clinico solicite a pesquisa de fungos ¢

também inoculado no meio SGC.

= Raspado de cérnea e cornea

Nao sao amostras muito frequentes. No entanto, na minha passagem pela
Microbiologia contactei com este produto.

A colheita das amostras do raspado de cérnea e coérnea € realizada pelo
Oftalmologista. O médico solicita previamente ao laboratério os meios de cultura
necessarios e laminas. Nos meios de GS e GChoc procede a inoculagao e nas laminas realiza
os esfregagos. Ao laboratoério, s6 sao enviados os meios de cultura e dois esfregagos. Os
meios incubam durante 24 horas a 37°C com 5% de CO, e os esfregacos corados pela
coloragao de Gram e posteriormente visualizados.

A partida sio amostras de locais estéreis, assim todo o crescimento que se observar

tem de ser valorizado.
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1.5 - Identificacdao Bacteriana (ID)
Para a identificagdo bacteriana feita no laboratério de Microbiologia, sao utilizados

alguns métodos manuais (Tabela 9).

Tabela 9: Métodos manuais de identificagao bacteriana.(1,8)

Provas de enzimas especificas

O Coagulase — Plasma de coelho + Colénia isolada da cultura em estudo.
Reacido Positiva: Formagio de codgulo ao fim de 4h/ 37°C.

O Urease - hidrdlise da ureia por agao da urease com produgao de amonia, o meio fica alcalino
e ha viragem da cor.
Reacdo positiva: Desenvolvimento de cor vermelha.

o Catalase -2H,0, —» 2H,0+ 0O,
Reacdo positiva: Observagio de efervescéncia.

O Oxidase - Citocromo c reduzidlo — Citocromo c oxidado

Citocromo ¢ oxidado + p-fenilenodiamina—— citocromo c reduzido + p- fenilenodiamina
oxidado

Reacdo positiva: Desenvolvimento de cor azul-roxo em mais ou menos 10’

Teste presuntivo de diaghdstico

Optoquina: inibe o crescimento de Streptococcus pneumoniae, provocando um halo de inibigdo (2
19mm) da cultura em placa.

Testes para detecdo de antigénios

O Slidex Strept. — Prova de aglutinagao para detegao de grupos, segundo classificagio de
Lancfield.
Reacdo positiva: Presenca de aglutinados vermelhos em fundo verde.

O Slidex Staph. — Prova de hemaglutinagao para detegao de Staphylococcus aureus.
Reacgao positiva: hemaglutinagao ao fim de 15’.

O Pesquisa de Antigénios na urina - Pesquisa de antigénio Legionella pneumophila e
Streptococcus pneumoniae.

Reacdo positiva: No teste imunocromatografico quando surge uma banda para além do

controlo.

Identificacao baseada em testes bioqui