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RESUMO 

 

Com a descoberta dos antibióticos e o com o início de seu uso clínico, acreditava-se 
que as doenças infecciosas deixariam de ser um problema à saúde humana. 
Entretanto, menos de 100 anos após esse evento tem-se, segundo a OMS, a 
resistência a antimicrobianos (RAM) como uma atual preocupação mundial para a 
saúde pública. Uma bactéria de grande importância tanto hospitalar quanto 
comunitária é a Staphylococcus aureus, uma das principais causadoras de doenças 
transmitidas por alimentos no Brasil e no mundo. A S. aureus é comumente 
encontrado na pele e fossas nasais de seres humanos e de animais. Uma das 
proteínas animais que contém a maior incidência de S. aureus, segundo estudos, é 
a suína. A linguiça suína sendo um derivado que demanda de várias etapas de 
manipulação em sua produção, é propicia à contaminação, crescimento e 
multiplicação da S. aureus, que por ser halotolerante consegue sobreviver e se 
multiplicar mesmo sendo um alimento temperado. O presente estudo avaliou a 
presença de S. aureus em linguiça suína e seu perfil de suceptibilidade a 
antibióticos. A pesquisa foi realizada no laboratório de microbiologia da UTFPR, 
campus Santa Helena, PR. Foram utilizadas linguiças de duas indústrias regionais, 
adquiridas congeladas em mercados locais. O isolamento de S. aureus foi 
presuntivo através de ensaios fenotípicos. O teste de susceptibilidade aos 
antimicrobianos foi realizado através da técnica de disco- difusão e seguiu as 
recomendações de órgãos de controle, onde foram testados dezesseis antibióticos. 
Foram obtidos cerca de treze isolados bacterianos (Staphylococcus) de amostras de 
apenas uma indústria. A maioria dos isolados, aproximadamente 68%, apresentou 
resistência a pelo menos um dos antibióticos testados, e entre os resistentes, cerca 
de metade foi identificada como resistentes a meticilina (MRSA). Um isolado se 
mostrou multirresistente contra três classes de antimicrobianos, apresentando índice 
MAR (Multiple Antibiotic Resistance) de 0,25. A verificação de microrganismos 
resistentes em alimentos é necessária como auxílio na melhor compreensão da 
disseminação da resistência bacteriana, possibilitando avaliar o seu potencial risco à 
saúde humana. 
 
Palavras-chave: Antibióticos; Bactérias Resistentes; Microbiologia; Saúde Pública.



 

 
 

ABSTRACT 

 

 

When the first antibiotic was discovered and it was initiated their clinical use, it was 
believed that infectious diseases would cease to be a problem for human health. 
However, less than 100 years after, according to the WHO, antimicrobial resistance 
(AMR) is a current global concern for public health. A bacterium of great importance, 
both in hospitals and in the community, is Staphylococcus aureus, one of the main 
causes of foodborne diseases in Brazil and worldwide. 
S. aureus is commonly found on the skin and nasal cavity of humans and animals. 
One of the animal proteins that contain the highest incidence of S. aureus, according 
to studies, is pork. Therefore, pork sausage is a derivative that requires several 
stages of manipulation in its production, conducive to contamination, growth and 
multiplication of S. aureus, which, because it is halotolerant, manages to survive and 
multiply even though it is a seasoned food. The present study evaluated the 
presence of S. aureus in pork sausage and its antimicrobial susceptibility profile. The 
study was carried out at the UTFPR microbiology laboratory, Santa Helena campus, 
PR. Sausages from two regional industries, purchased frozen in local markets, were 
used. Isolation of S. aureus was presumptive through phenotypic assays. The 
antimicrobial susceptibility test was performed using the disk-diffusion technique and 
followed the recommendations of standard laboratories, where sixteen antibiotics 
were tested. About thirteen bacterial isolates were obtained from samples of only one 
industry. Most isolates, approximately 68%, showed resistance to at least one of 
the antibiotics tested, and among those resistant, about half were identified as 
meticilin resistence (MRSA). One isolate proved to be multiresistant against three 
classes of antimicrobials, with a MAR (multiple antibiotic resistance) index of 0.25. 
The identification of resistant microorganisms in food is necessary for better 
understanding the spread of bacterial resistance, making it possible to assess its 
potential risk to human health. 
 
Key-words: Antibiotics; Resistant bacteria; Microbiology; Public health. 
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1. INTRODUÇÃO 

 

Um dos grandes marcos científicos do século XX foi a descoberta da 

penicilina por Alexander Fleming, em 1928. Descoberta esta que foi responsável por 

abrir caminhos a novos investimentos científicos no domínio da antibioticoterapia, 

levando a descoberta de novos antibióticos, e a fabricação destes medicamentos a 

nível industrial. A penicilina, juntamente com as outras classes de antibióticos, 

salvam milhares de vidas todos os anos (PEREIRA; PITA, 2005). 

Entretanto, menos de 100 anos após a descoberta do primeiro antibiótico, 

têm-se a resistência antimicrobiana (RAM) como uma das 10 principais ameaças à 

saúde pública (OMS, 2012; SILVA et al, 2020). Segundo Silva et al (2020), por ano, 

aproximadamente 4 milhões de pessoas adquirem infecções que são associadas 

aos cuidados de saúde na União Europeia (UE), e ainda cerca de 37.000 indivíduos 

morrem em decorrência de infecções, causadas por microrganismos resistentes, que 

foram adquiridas em ambientes hospitalares, sendo que 67,6% dessas mortes são 

causadas por bactérias multirresistentes a antibióticos. 

A RAM ocorre devido à interação natural entre o microrganismo e o meio 

ambiente, porém tem como contribuição para o aumento de sua incidência uma 

série de fatores, entre eles: o consumo adequado e/ou inadequado de antibióticos; a 

falta de informação da população; a utilização de forma excessiva desses 

medicamentos na agropecuária; a poluição do meio ambiente pelo despejo incorreto 

de resíduos de medicamentos; etc. (OMS, 2012; SILVA et al, 2020). 

Uma das infecções bacterianas de grande importância, em se tratando de 

saúde pública, é a causada pela bactéria Staphylococcus aureus, a qual será o foco 

do presente trabalho. Ela foi descrita pela primeira vez em 1880 pelo cirurgião 

escocês Alexandre Ogston, sendo um dos microrganismos mais comuns em 

infecções patogênicas no mundo todo (SANTOS et al, 2007) 

Cepas de S. Aureus resistentes a meticilina (MRSA) causam mais de 100 

mil casos de infecções a cada ano, já tendo se tornado comunitária não sendo 

unicamente hospitalar. Esta espécie bacteriana também tem apresentado uma 

crescente resistência aos antibióticos nos últimos anos, tendo o agravante de que 

não há novas classes de antibióticos sendo desenvolvidos para ajudar no 

tratamento de infecções bacterianas (BRITO; CORDEIRO, 2012). 
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Assim como Salmonella spp., a S. aureus é um dos microrganismos que 

mais comumente está ligado a doenças transmitidas por alimentos (DTA), que 

devido a sua ampla variedade de toxinas e enterotoxinas estafilocócicas (SEs), 

causam doenças gastrointestinais (KIM et al, 2018); (MANSUR; PARK; DEOG-

HWAN, 2015). A maior parte das SEs são resistentes ao calor, e mesmo que o 

alimento esteja devidamente cozido, sua ação patogênica não é inibida (RORTANA 

et al, 2021). 

Um dos alimentos com potencial contribuição para a disseminação de 

intoxicações alimentares causadas pela S. aureus é a carne suína, a qual, deve-se 

ter uma preocupação significativa devido ao seu grande consumo. (MANSUR; 

PARK; DEOG-HWAN, 2015). Segundo a Conab (Companhia Nacional de 

Abastecimento), em 2021 o consumo de carne suína no Brasil foi em torno de 15 kg 

por hab/ano, sendo o terceiro tipo de carne mais consumida no país, ficando atrás 

apenas da carne de frango (51 kg por hab/ano) e Bovina (27 kg por hab/ano).  

O uso de antibióticos na suinocultura ocorre há muitos anos, no intuito de 

tratar infecções no trato gastrointestinal do animal, com finalidades terapêuticas e 

como promotor de crescimento (PIAGETTI et al, 2017). Entretanto, esse uso tem 

trazido algumas preocupações devido á incertezas sobre a eficacia deste, visto que, 

questões como manejo e nutrição interferem no resultado da ação destes 

medicamentos e, além disso, tendo o risco de selecionar bactérias resistentes que 

podem permancer na carne que servirá alimento aos humanos (SANTOS et al, 

2015); (JACELA et al, 2010). 

A contaminação de um alimento pode acontecer em qualquer etapa do 

processo de produção, podendo estar ligada a vários fatores, tais como: questões 

ambientais, características da matéria-prima alimentar, processo de produção e 

insumos usados na produção. Como nem sempre é possível eliminar de maneira 

integral os agentes contaminantes, estabelecem-se limites máximos aceitáveis, os 

quais variam de acordo com o alimento (Ministério da Saúde, 2021). 

No Brasil a Anvisa é a responsável pelo estabelecimento de limites de 

contaminantes nos alimentos (Figura 1), e para a fixação destes limites ela adota as 

metodologias recomendadas pela Organização Mundial de Saúde (OMS) e pela 

Organização das Nações Unidas para a Alimentação e a Agricultura (FAO), que são 

mundialmente reconhecidas por especialistas e autoridades de saúde estrangeiras 

(Ministério da Saúde, 2021).  A verificação de patógenos resistentes em alimentos 

se faz necessária para auxiliar na melhor compreensão da disseminação de  
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resistência entre bactérias e ambiente, bem como avaliar o potencial risco para 

saúde humana. 

 

Figura 1 - Estabelecimento de limites de contaminantes em alimentos 

 
 

Fonte: Brasil, 2022 
 

 

2. OBJETIVOS 

 

2.1 Objetivo geral 

 

Verificar a presença de S. aureus em linguiças suínas produzidas por 

indústrias da região oeste do Paraná e  determinar o perfil de suscetibilidade aos 

antimicrobianos. 

 

2.2 Objetivos específicos 

• Isolar cepas de S. aureus a partir de amostras de linguiça suína; 

• Avaliar o perfil de suceptibilidade dos isolados; 

 

3. DESENVOLVIMENTO 

3.1 Revisão de literatura 
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3.1.2 Staphyloccocus aureus 

S. aureus é uma bactéria gram-positiva, esférica, coagulase positiva, 

catalase positiva e anaeróbica facultativa, a qual pode ser encontrada em vários 

formatos, podendo ser: isolados, aos pares, em cadeias curtas, ou agrupados 

irregularmente. Apesar de ser comumente encontrada na pele e fossas nasais dos 

seres humanos, pode causar desde pequenas infecções, como espinhas, até 

infecções mais graves, como exemplo, pneumonia e meningite (SANTOS et al., 

2007). 

Para seu crescimento e sobrevivência há alguns fatores importantes, como 

temperatura entre 7 a 46 ºC, tendo sua temperatura ótima de crescimento entre 35-

37 ºC. Já a produção de enterotoxina ocorre entre 10 e 45 ºC. É importante ressaltar 

que S. aureus é resistente a ciclos de congelamento e descongelamento, 

sobrevivendo durante um longo período de tempo em alimentos armazenados à -

20ºC. Sobrevive em pH entre 4,5 e 9,3, apresentando uma taxa de crescimento 

ótima entre 6,0 e 7,0, havendo produção de enterotoxina em pH entre 5,2 e 9,0 

(ASAE, 2021). 

As bactérias do gênero Staphylococcus são tolerantes à concentração de 

7,5% de NaCl e também a nitritos, permitindo seu crescimento mesmo em alimentos 

que estejam curados (MURRAY et al., 1998). Por tratar-se de um microrganismo 

osmotolerante e halotolerante, S. aureus consegue sobreviver em ambientes com 

atividade de água superior a 0,86, e em concentrações de NaCl entre 5% e 7,5%. A 

produção de enterotoxina acontece em ambientes com concentração de NaCl entre 

0-20%, e atividade de água superior a 0,87. Pode viver em ambientes tanto 

aeróbicos como anaeróbicos. Contudo, não há produção da enterotoxina em 

ambientes com ausência de oxigênio (ASAE, 2021). 

 
3.1.3 Intoxicação alimentar estafilocócica por S. aureus 

 
As doenças transmitidas por alimentos (DTA) são aquelas causadas pela 

ingestão de alimentos que contenham perigos biológicos, químicos ou físicos 

(RORTANA et al, 2021). Um dos principais patógenos relacionados a surtos de 

origem alimentar no Brasil é a S. aureus (KRONING et al., 2016) sendo que, 

segundo o Ministério da Saúde (2022) entre o ano de, 2012 e 2021, 12,9% dos 

surtos de DTHA (Doenças de Transmissão Hídrica Alimentar) registrados no Brasil 

foram em decorrência desse patógeno. (figura 2). 
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A intoxicação provocada pela S. aureus ocorre quando há a ingestão de 

enterotoxinas estafilocócicas (SEs) que são produzidas e liberadas pela bactéria no 

decorrer de sua multiplicação no alimento, ou seja, não é necessário a ingestação da 

bactéria em si, sendo um preocupante risco para a saúde pública (STAMFORD et al., 

2006). 

Alimentos que demandam de muita manipulação durante o preparo e, logo 

após são mantidos em temperaturas levemente elevadas, apresentam maior risco de 

causar intoxicação alimentar (FDA, 2012), devido ao fato de a S. aureus estar 

presente na microbiota do nariz, pescoço e mãos de grande parte da população, 

sendo facilmente depositada no alimento cru, nos equipamentos, ou no produto final 

(SANTOS et al, 2007; EMBRAPA, 2000). Tendo ainda como mais um agravante o 

fato das SEs serem termoestáveis, ou seja, permanecem no alimento mesmo após o 

cozimento (STAMFORD et al, 2006; SANKOMKAI, 2020). 

Os sintomas mais comuns da intoxicação estafilocócica (SFP) são: náuseas, 

vômitos, cólicas abdominais e diarréia. E em casos mais graves pode causar 

cãimbras musculares, cefaléia, desidratação, alterações de pressão arterial e 

frequência cardíaca. Vale ressaltar que nem todos os indivíduos irão apresentar 

todas estas manifestações (FDA, 2012). O tempo de inicio destes fenômenos irá 

depender da suscetibilidade do indivíduo à toxina, sua saúde geral e a quantidade de 

alimento contaminado e de toxinas ingerida, contudo, por tratar-se do efeito de uma 

toxina pré-formada, costuma ter efeito rápido, entre 2 à 6 horas (ARBUTHNOTT et 

al., 1990). A recuperação é costumeiramente rápida, podendo durar algumas horas 

ou até um dia. Em alguns casos mais graves pode exigir internação (FDA, 2012). 

Intoxicações alimentares estafilococicas são registradas no mundo todo. 

Como exemplo, em Ilinois, EUA, 100 pessoas ficaram doentes após a ingestão de 

sobremesas em uma padaria da região. Equipes de investigação apontaram a S. 

aureus como o possível agente etiológico (KIM et al., 2011). Outro caso ocorreu no 

ano de 2008, onde após a celebração de um casamento em Baden-Wurttemberg, 

Alemanha, após 3 horas da ingestão de uma variedade de alimentos,  que incluia no 

cárdapio panquecas com recheio de frango, vários convidados apresentaram 

sintomas como, vômitos, diarréia e febre. Após investição foi revelado que o 

possível patógeno causador do surto foi o S. aureus (JOHLER et al., 2013). 

Uma pesquisa realizada no Camboja, por RORTANA et al. (2021), que 

analisou a incidência de Staphylococcus aureus e Salmonella sp. em carnes de 

mercados locais, constatou uma prevalência de cepas de Staphylococcus coagulase 
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positiva em 29,1% das amostras, trazendo riscos de intoxicação pela ingestão do 

alimento contaminado. BANTAWA et al. (2018) também observou valores elevados 

de S. aureus em carne suína, a qual foi encontrada em 73,33% de suas amostras.  

No Brasil (Figura 2), a S. aureus fica atrás apenas da E. coli, como um dos 

principais agentes etiológicos de DTHA do país. Assim sendo, pode-se concluir que 

trata-se de um importante patógeno a ser analisado no âmbito alimentar. 

Figura 2 - Distribuição dos agentes etiológicos mais identificados nos surtos de        DTHA Brasil, 2012 

a 2021. 

Fonte: Sinan/SVS/Ministério da Saúde (2022) 
 

3.1.4 Resistência antimicrobriana 

 
 

A definição de RAM, Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), 

refere-se à capacidade de microrganismos (Vírus, fungos, bactérias  e parasitas) de 

se alterarem quando expostos a antimicrobianos e apresentarem resistência a 

esses medicamentos, tornando-os ineficazes (SILVA et al, 2020). E, com o atual 

cenário da crescente resistências dos microrganismos aos antibióticos, estima-se 

que até o ano de 2050 morram, por ano, 10 milhões de pessoas, em decorrência de 

doenças causadas por RAM (ALGHAMDI et al., 2023). 

Inúmeros fatores contribuem na crescente resistência antimicrobiana (RAM), 

entre eles um elevado número de intercâmbio de pessoas devido a aglomerações 

ou contato de pessoas suscetíveis, também o uso inadequado destes 

medicamentos na produção animal e no tratamento de infecções humanas (OMS, 

2012; OLIVEIRA, BATISTA DE, 2016). Há ainda o agravante da ausência ou 

insuficiência de antimicrobianos por parte das instituições governamentais e, da falta 
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de antimicrobianos inovadores decorrente do baixo investimento em Pesquisa e 

Desenvolvimento (P&D) (SILVA et al, 2020). 

O aumento da resistência bacteriana principalmente em patógenos 

potencialmente perigosos, leva ao aumento da necessidade de novos fármacos e 

classes de antibióticos, tanto para infecções hospitalares quanto comunitárias, visto 

que somente duas novas classes de antibóticos foram introduzidas na medicina 

desde 1963 e, nos últimos cinco anos, apenas quatro medicamentos classificados 

como novas entidades químicas, pela agência reguladora de alimentos e 

medicamentos americana Food and Drug Administration (FDA), foram aprovados para 

uso (BRITO;CORDEIRO, 2012). 

Um importante fator que pode estar impactando no baixo investimento em 

P&D de antibióticos nas últimas décadas é o fator ecônomico, uma vez que as 

prescrições são controladas e de curta duração, geralmente entre 7 e 10 dias, 

havendo também a preferência por utilizar os novos antibióticos para as bactérias 

mais resistentes, ou para tratar infecções sérias. Com isso, se limita a recuperação 

dos investimentos extensivo pelas empresas para que possam desenvolver novas 

classes de antibióticos (BRITO;CORDEIRO, 2012). 

Todavia, a resposta à RAM está na agenda da OMS desde 1998, com um 

plano para seu enfrentamento tendo sido aprovado em 2001, porém sem grandes 

avanços percebidos por parte dos Estados-Membros da OMS. Além de ser um 

agente mobilizador para a resposta a resistência antimicrobiana a nível global, a 

OMS tem garantido orçamento para 

ações nessa área, mesmo em um contexto de desfinanciamento, como Silva 

et al (2020) conclui em seu trabalho, a perspectiva da saúde pública deve prevalecer 

em resposta á RAM, restando saber o quão profunda será a adoção das propostas 

aprovadas para  superar a amplificação dessa resistência. 

     A resistência múltipla aos antimicrobianos em bactérias é um dos 

maiores desafios da saúde pública atual. Diversos fatores contribuem para a 

seleção da resistência e sua disseminação nas populações microbianas e, 

atualmente, bactérias MDR (Multidrug Resistant) estão presentes não somente no 

meio hospitalar, mas também no ambiente e nos alimentos (COQUE et al., 2023). 

Estudos que contribuem para uma maior compreensão da circulação de 

microrganismos resistentes devem ser incentivados, pois são importantes 

ferramentas de rastreio para ações futuras de mitigação. 
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3.1.5 Staphylococcus aureus resistentes a meticilina (MRSA) 

 
 

Descoberta no ano de 1928 por Alexandre Fleming, a penicilina se mostrava 

a solução para os tratamentos de infecções causadas por S. aureus, iniciando 

assim a “era dos antibióticos”. Entretanto, foi necessário pouco tempo após o inicio 

do uso clinico da penicilina, cerca de 4 anos,  para que houvesse relatos de cepas 

resistentes à esse antibiótico. No ano de 1940 já haviam Staphylococcus aureus 

resistentes a sulfonamida, e em 1944, resistentes a penicilina (SILVA, A. C., 2019). 

Com a meticilina e a oxacilina, que inciaram o seu uso clinico no tratamento de 

infecções nos anos de 1960, a história se repetiu, e logo apareceram cepas 

conhecidas como MRSA, (SANTOS et al, 2007); (SILVA, 2019). 

Apesar do nome, a variante MRSA (S. Aureus resistente á meticilina) não é 

exclusivamente resistente a esse antibiótico, mas são áquelas que carregam o gene 

mecA, e que são resistentes a outros medicamentos beta-lactâmicos, como 

exemplo a penicilina, cefalosporina e carbapenem (ALGHAMDI et al, 2023) (SILVA, 

2019). 

Um dos fatores dessa resistência é a ação enzimática da variante que 

produz a beta-lactamase, o que inibe a ação do antibiótico (ARRUDA et al., 2019). 

Além desse fator, tem-se também a resistencia determinada pelo gene 

cromossomico (mecA) da bactéria, que codifica modificações no receptor do 

betalactâmico, estimulando a produção de uma proteína ligadora de Penicilina 

(PPB2a) de baixa afinidade pelo antibiótico, resultando na resistência. (SANTOS et 

al, 2007); (ALGHAMDI et al, 2023). 

 Ao longo dos anos, cepas de S. aureus  resistentes a diferentes classes de 

antibióticos, além dos beta-lactâmicos, foram relatadas, sendo um importante 

exemplo o surgimento de cepas resistentes a vancomicina (VRSA), medicamento 

que teve o seu uso amplamente difundido com o crescente aumento de cepas 

MSRA, resultando inicialmente no surgimento de S. aureus com resistência 

intermediária a vancomicina, e posteriormente, em 2002, foram identificadas as 

primeiras cepas VRSA (SILVA, 2019). 

As multiplas resistências da S. aureus mostram a sua grande e preocupante 

capacidade de defesa contra os antibióticos, tornando- a um importante patógeno no 

que tange a saúde pública. No inicio, as infecções por MRSA eram limitadas ao 

ambiente hospitalar, contudo, passaram a ser um problema emergente para além 

desse ambiente, sendo registrado casos associados e/ou adquiridos na comunidade, 
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com pessoas que não tiveram contato frequente, diretamente ou indiretamente, com o 

meio hospitalar. Ademas, houve também presença de MRSA associados a pecúaria 

devido ao uso de antibióticos na produção e nutrição de animais e, até mesmo 

presença dessas cepas em alimentos de origem animal (SOUSA, 2019). 

Demonstrando a variabilidade epidemiológica da S. aureus. (EVANGELISTA; 

OLIVEIRA, 2015). 

Apesar das multiresistências, há ainda vários antibióticos que são utilizados 

no tratamento de infecções por MRSA, como exemplos, a teicoplanina, 

oxazolidinonas, glicilciclinas e os lipopeptídeos. (ALGHAMDI et al.,2023); (SILVA, 

2019). Contudo é importante manter o acompanhamento constante da eficácia do uso 

desses medicamentos, para acompanhar a evolução ou não de cepas também 

resistêntes a eles. 

 

3.1.6 A suinocultura no Brasil, e sua contribuição para o     aumento da 

resistência antimicrobiana 

 

Considerada uma das formas mais antigas de produção, a suinocultura tinha 

inicialmente como objetivo a produção para subsistência e comercialização de banha. 

Contudo, atualmente, a suinocultura é caracterizada pela criação de animais em 

confinamento, com alta produtividade e sistemas de produção tecnificados (PIAGETTI 

et al, 2017). 

Com a expansão da cadeia do agronegócio, a suinocultura teve um 

crescimento nas últimas décadas e passou por avanços tecnológicos, o que fica claro 

se analisado os indicadores econômicos e sociais como, participações no mercado e 

geração de empregos, tanto diretos como indiretos (COLONI, 2011). 

Só no 1º trimeste de 2022 foram abatidos 13,64 milhões de cabeças de 

suínos, o que, representa um aumento de 7,2% em relação ao mesmo período de 

2021 e de 1,5% na comparação com o 4° trimestre de 2021 (Figura 3). (IBGE,  

2022). No Brasil, o estado do Paraná ocupa a segunda posição de maior produtor 

de carne suína, ficando atrás apenas de Santa Catarina. No ano de 2022, foi abatido 

no    

estado um total de 11,5 milhões de suínos, representando 20,4% da produção 

nacional (Governo do Paraná, 2023).  

Para chegar aos padrões atuais de eficiência de produção e desempenho, a 

suinocultura teve avanços no que tange as áreas de nutrição, sanidade, genética, 
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manejo e instalações (GAVIOLI, 2013). Para tanto, os antibióticos sempre foram 

utilizados pelas indústrias de rações como aditivos promoteres de crescimento, e 

como terapêuticos, no tratamento de infecções bacterianas no trato gastrointestinal 

(PIAGETTI et al, 2017). 

Há, todavia, uma crescente preocupação da comunidade científica mundial 

com a segurança alimentar, especialmente no que diz respeito ao uso de 

antibióticos em rações para animais. Visto que, o mal uso de antimicrobianos, bem 

como seus resíduos na carne, possibilitam a seleção e multiplicação de cepas 

bacterianas resistentes (SANTOS et al, 2015). 

Na União Européia, por exempo, o uso de antibióticos esta proíbido na 

pecuária desde 2006. E, no manejo de aves, a indústria se adaptou melhorando a 

reprodução seletiva, com práticas de biossegurança, controle ambiental nas 

instalações pecuárias e realizando mudanças na composição da alimentação das 

aves (COSTA et al, 2010). 

Segundo um estudo de Jacela et al., (2010) com suínos em terminação, a 

utilização de antibióticos não demonstrou melhora no desempenho dos animais, 

devido a alguns fatores como, nutrição, estado de saúde e manejo afetarem a 

eficácia dos medicamentos. Portanto, se estabelecido boas práticas de manejo e 

condições sanitárias adequadas espera-se pouca, ou nenhuma, ação dos 

antimicrobianos como promotores de crescimento (PIAGETTI et al, 2017). Segundo 

Rigolin (2005) (apud PIAGETTI et al, 2017) são poucas as vantagens do uso desses 

medicamentos, uma vez que podem promover riscos a saúde humana. 

Pesquisas na área de nutrição animal estão sendo estudadas e difundidas, 

em busca de  

alternativas para a substuição dos antibióticos (PIAGETT et al, 2017). Uma 

alternativa que vem sido amplamente utilizada é o uso de probióticos e prebióticos 

como alimentos funcionais, objetivando à produção de alimentos mais saudáveis e 

livre de resíduos de antibióticos (SANTOS et al., 2015). 

Um dos derivados da carne suína que se destaca, devido a sua boa 

aceitação e ampla distribuição é a linguiça frescal (KAEFER et al., 2019). Em sua 

produção há várias etapas de manipulação, o que aumenta os riscos de 

contaminação por S. aureus caso houver não conformidades no processamento, 

comprometendo assim a biossegurança do alimento (MARQUES et al., 2006) 

(SANTOS et al., 2007). 

Em uma pesquisa realizada por Kaefer (2019), das 50 amostras de linguiça 
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de carne suína utilizadas, em 8% destas foi confirmada a presença S. aureus 

coagulase positiva, estando assim, a cima da contagem de 5,0x10³ permitida pelo 

padrão estabelecidos pela a Resolução da Diretoria Colegiada (RDC) nº12/01, do 

ministério da saúde. Outro exemplo, de S. aureus coagulase positiva encontradas 

em linguiças suínas, pode ser observada no trabalho de Valiati et al. (2016), tendo 

como resultado de sua pesquisa que 6,6% de suas amostras, oriundas de mercados 

da região, continham o patógeno, estando a cima do máximo permitido pela RDC. 

 Pode-se então, considerar que linguiças de carne suína são um potencial 

causador de intoxicação causada por S. aureus em humanos, e podem ser 

importantes para pesquisas referentes à  intoxicações alimentares causadas por 

esse patógeno. 

Figura 3 - Evolução do abate de suínos por trimestre no Brasil (2017 – 2022). 

Fonte: IBGE (2022) 

 
 
 

3.1 METODOLOGIA 

 
 

3.2.1 Isolamento de Staphylococcus spp. 

 

O projeto foi realizado no laboratório de microbiologia da Universidade 

Tecnológica Federal do Paraná (UTFPR), Campus Santa Helena. As amostras de 

linguiças suínas foram adquiridas congeladas de mercados locais, provenientes de 

indústrias da região oeste do Paraná. As amostras foram levadas ao laboratório, 
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descongeladas em temperatura ambiente e seguiu-se para a realização do 

experimento. 

Em uma cabine de segurança biológica, as amostras de linguiça foram 

cortadas com auxílio de um bisturi desinfetado para expor a carne suína no interior. 

As amostras foram submetidas a uma lavagem com cerca de 100 ml de água 

peptonada tamponada 1% estéril e posteriormente o líquido foi recolhido para um 

frasco erlenmeyer estéril com tampão, submetido a incubação por aproximadamente 

24h a 35ºC. 

 Após a incubação, alíquotas foram retiradas do meio e submetidas a 

diluições com o intuito de diminuir a concentração dos microrganismos para posterior 

isolamento. Alíquotas das diluições foram semeadas, por espalhamento superficial 

com auxílio de alça de Drigalski, em meio de cultivo seletivo e diferencial para 

Staphylococcus spp, ágar sal manitol, em seguida as placas foram incubadas por 24h 

a 35ºC (Figura 4). 

As colônias com crescimento típico do gênero, e que se apresentaram como 

fermentadoras de manitol foram repicadas novamente no mesmo meio de cultivo 

para confirmação de pureza, bem como avaliadas por suas características 

morfológicas (Figura 5). Os isolados bacterianos confirmados como fermentadores e 

com características sugestivas de Staphylococcus spp. foram repicados para ágar 

Mueller Hinton, para manutenção. 

Os isolados foram também submetidos a avaliação da produção de 

nucleases, através do teste de produção de DNAse. Os isolados foram repicados 

para meio de cultivo ágar DNAse contendo corante indicador azul de toluidina. As 

placas foram incubadas a 35ºC por 24-48h (Figura 6). Os isolados que apresentaram 

halo translúcido ao redor do crescimento foram considerados positivos. Foi utilizada 

uma cepa conhecida de S. aureus como controle do teste, visto que esta espécie é 

produtora de DNAse. 

 

Figura 4 – Placas de Petri da amostra 1 (Esquerda) e amostra 2 (Direita), com o meio seletivo 

ágar sal manitol após incubação a 35ºC durante 24h. 
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Fonte: Autoria Própria (2021) 

  
Figura 5 – Placa de petri com meio de cultivo ágar sal manitol contendo colônias da amostra 2 

que apresentaram características fenotipicas e de fermentação (Halo amarelo) positivas para 

Staphylococcus spp, possívelmente S. aureus. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Fonte: Autoria Própria (2021) 
 

Figura 6 – Placas de Petri com meio de cultivo ágar DNAse contendo algumas das colônias 
que apresentaram caracterítica fenotípica positiva (Halo translúcido) para Staphylococcus 
spp. Possívelmente S. aureus. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Fonte: Autoria Própria (2021) 
 
 

3.2.2 Teste de suceptibilidade aos antimicrobianos 

 
O ensaio para determinação da sensibilidade dos isolados aos 

antimicrobianos foi realizado de acordo com o Laboratório de Padrões Clínicos e 

Laboratoriais (CLSI, 2005). Foi utilizada a técnica de disco-difusão e para tanto se 

utilizou 16 discos de antibióticos, pertencentes a diferentes classes de 

antimicrobianos, sendo eles: amicacina (AMI), azitromicina (AZI), cefoxitin (CFO), 

ciprofloxacin (CIP), cloranfenicol (CLO), gentamicina (GEN), nitrofurantoína (NIT), 

norfloxacin (NOR), levofloxacin (LVX), ofloxacin (OFX), penicilina (grupo meticilina) 
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(PEN), rifampin (RIF), sulfametoxazol-trimetropim (SUT), tobramicina (TOB), 

tetracilina (TET), oxacilina (OXA). 

Para o teste de susceptibilidade, os cultivos bacterianos foram preparados 

em solução salina 0,85% estéril, de acordo com a escala de turbidez 0,5 de 

McFarland. Com o auxílio de um swab estéril, as bactérias diluídas foram semeadas 

na superfície de placas de petri contendo ágar Mueller Hinton. Após a completa 

absorção, discos de antibióticos foram colocados na superfície do ágar com o 

auxílio de uma pinça estéril. As placas seguiram para incubação a 35ºC por cerca 

de 18-24h. Os halos de inibição foram medidos para cada antibiótico, com o auxílio 

de uma régua, e comparados com as tabelas de referência para antibiograma 

(Figura 7). 

Figura 7 – Placas de Petri com meio de nutrição ágar Mueller Hinton e discos de 

antibióticos, contendo uma das colônias isoladas, para teste de suceptibilidade 

antimicrobiana. Possível observar a formação dos halos ao redor dos discos, os quais, foram 

medidos e comparados com tabela padrão para confirmação de resistência ou suceptibilidade. 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Autoria Própria (2021) 

 
3.2 RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 
 

A escolha da origem da amostra se deve pelo fato da região oeste 

paranaense ter significativa influência da suinocultura e avicultura, com a presença 

de grandes abatedouros. 

Embora os experimentos tenham sido desenvolvidos de modo similar, na  

amostragem de uma das empresas investigadas não foi detectada a presença de 

bactérias do gênero Staphylococcus, resultando em 50% das amostras positivas. 

Um resultado semelhante pôde ser observado na pesquisa de Sousa (2019), em 

que foi possível confirmar a presença de S. aureus em cerca de 61,29% das 

amostras de carne suína investigadas. 

O isolamento bacteriano realizado neste estudo foi presuntivo através de 
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testes fenotípicos para S. aureus, e embora não tenha sido possível realizar o teste 

da coagulase, estudos mostram que o isolamento através do cultivo em ágar sal 

manitol e o teste de DNAse auxilia na identificação presuntiva de S. aureus em mais 

de 95% dos isolados, valores próximos aos obtidos com alguns testes de coagulase 

com soro de diferentes espécies (SUBRAMANIAN et al., 2017). Também se deve 

considerar que nem mesmo o teste da coagulase é capaz de confirmar a espécie, 

visto que cepas coagulase negativas podem dar resultado positivo em ensaios 

genotípicos de PCR para S. aureus (KATEETE et al., 2010). 

Na amostragem de linguiça suína da segunda empresa, foi possível através 

de testes presuntivos já comentados anteriormente, o isolamento de 13 cepas de 

Staphylococcus, possivelmente S. aureus. Em relação ao perfil antimicrobiano das 

cepas estudadas, a maioria apresentou resistência a pelo menos um antibiótico 

testado (figura 8). Foram observadas resistências contra os antibióticos: penicilina, 

oxacilina, azitromicina, gentamicina e tobramicina (Gráfico 2). 

Gráfico 1: Prevalência de resistência a antibióticos por isolados de Staphylococcus. 
 

                                    100.0% 
 

                                      75.0% 
 

                                      50.0% 
 

                                      25.0% 
 

                                        0.0% 

                                                         
                                                           Resistentes                           Suceptiveis  

Fonte: Autoria própria (2023) 

Em um estudo realizado por Bantawa et al. (2019), 100% das cepas se 

mostraram resistentes a azitromicina, dados superiores aos encontrados no 

presente trabalho. A resistência a gentamicina, mesma classe da tobramicina, foi 

relatada por Wu et al. (2018), que além desta demonstrou a prevalência da 

resistência de cepas de S. aureus, oriundas de isolados de carne, à penicilina, 

eritromicina, tetraciclina, clidamicina, ciprofloxacina e cloranfenicol. 

 

 

 

69.23% 

30.77% 
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Gráfico 2: Distribuição da resistência aos antimicrobianos                    

avaliados no estudo. 
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Fonte: Autoria própria (2023) 

 

Com relação à resistência à meticilina, houve também uma prevalência de  

cepas MRSA (S. aureus resistentes a meticilina) em mais da metade dos isolados, 

fato que foi demonstrado em nossa pesquisa com o uso do antibiótico oxacilina, 

antibiótico betalactâmico resistente à betalactamases e penicilinases estafilocócicas 

(Figura 10). A presença de cepas resistentes aos betalactâmicos é amplamente 

divulgada na literatura (ALGHAMDI, 2023; WU et al., 2018; SILVA, 2019). 

Gráfico 3: Detecção de resistência a meticilina entre os isolados. 
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Fonte: Autoria própria (2023) 
 

A presença de MRSA em carnes suínas foram relatadas por IGBINOSA  et 

al. (2016), onde havia a presença de cepas resistentes a meticilina em 52% das 

7.69% 
7.69% 
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44.44% 

55.56% 
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amostras de carne suínas analisadas. Outro estudo que vai de acordo com os 

resultados deste trabalho foi realizado por TANG et al. (2017), onde 15% das cepas 

de S. aureus eram cepas MRSA, uma porcentagem quase 3 vezes maior que nas 

amostras de frango, que apresentaram 4%. 

Um estudo na Algéria que avaliou a presença de S. aureus em linguiças, 

mostrou que cerca de 83% dos isolados eram resistentes a pelo menos um dos 

antibióticos testados, e o número de cepas múltiplos resistentes também foi elevado, 

evidenciando o risco de intoxicação alimentar e da resistência disseminada de 

bactérias presentes em alimentos (HACHEMI et al., 2019). 

No presente trabalho foi possível identificar um isolado que apresentou 

resistência contra 3 classes de antimicrobianos, com índice MAR (Multiple Antibiotic 

Resistance) de 0,25. Outro isolado se mostrou resistente a 2 classes, enquanto a 

maior parte dos isolados foi resistente à classe das penicilinas (Figura 11). 

Gráfico 4: Resistências múltiplas encontradas no estudo. 
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Fonte: Autoria própria (2023) 

 
 

3.3 CONCLUSÕES 

 
Este estudo evidenciou que amostras de linguiça suína comercializadas no 

oeste do Paraná também podem conter bactérias patogênicas resistentes, embora a 

maior parte da resistência seja à classe das penicilinas, que se mostra mais 

frequente em bactérias Gram positivas, como Staphylococcus sp. 

A região oeste do Paraná é uma grande produtora de proteína animal, 

incluindo a suinocultura, e compreender melhor a dinâmica da transmissão de  
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11.11% 

77.78% 
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resistência em microrganismos que circulam em alimentos e também em outros 

ambientes regionais são importantes. 
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