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Sintomas urinarios e infeccao do trato urinario sao comuns na
gestacao devido as alteracoes fisiologicas deste periodo,
afetando a qualidade de vida da mulher e aumentando o risco

de morbidade materna e fetal nesta fase.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Saude da Mulher, da Crianc¢a DURANTE A GESTACAO

e do Adolescente

Objetivos dessa apresentacao:

e Discutir a importancia do diagnostico e tratamento da bacteriuria

assintomatica na gravidez;

e Discutir os desafios diagnosticos e o manejo da gestante com

sintomas urinarios;

e Discutir o diagnostico e o manejo da gestante com pielonefrite.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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A Infeccao do Trato Urinario na Gravidez pode se manifestar de 3 maneiras:

A — Bacteriuria Assintomatica
B — Infeccao Do Trato Urinario Baixo (Cistite)

C — Infecgao Do Trato Urinario Alto (Pielonefrite)

O diagnostico diferencial é necessario para o tratamento adequado

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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A - Bacteriuria Assintomatica

Prevaléncia na gravidez: 2-15%

(Angelescu, 2016)

Bacteriuria em mulheres assintomaticas é definida como o isolamento da mesma bactéria

em duas amostras consecutivas de urina, em contagens de 10° cfc/ml (B-ll)

(Infectious Diseases Society of America, 2005)

Na pratica, o diagnostico costuma ser feito com apenas uma urocultura.

Deve-se reconhecer que uma urocultura apenas apresenta taxa de falso
positivo = 20%

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Porque Investigar e Tratar Bacteriuria Assintomatica na Gravidez?

Previne
morbidade
materna, em
particular
pielonefrite

Previne
morbidade
perinatal

A incidéncia geral de pielonefrite no
grupo nao tratado foi de 21%,

comparado a 6% no grupo tratado.

Para cada 7 mulheres tratadas, um caso

de pielonefrite foi prevenido.

Alguns  estudos  mostraram  uma
associacao entre infeccao urinadria na
gravidez e prematuridade, baixo peso,
sepse neonatal, admissao em UTI

neonatal e dbito fetal/neonatal

Esta informacao é baseada nos
resultados de 11 estudos (1932
mulheres) RR = 0.23 [0.13, 0.41] -

Qualidade dos estudos: muito baixa

(Smail, 2015) (Cochrane)

Todavia, a associacao entre ITU (em
particular bacteridria assintomatica)
e efeitos fetais/neonatais adversos

permanece inconclusiva
(Angelescu, 2016)
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A associacao entre bacterilria assintomatica nao tratada e prematuridade
esta baseada em evidéncias de baixa qualidade

100
Os estudos que mostraram essa L
associacao sao antigos e de baixa -
qualidade metodoldgica 2 60-
(Cochrane, 2015) E
. 2 po-
Estudo realizado na Holanda comparou o 5
efeito do tratamento/ndo tratamento de 20 1 S
- —_— Llntreateld:.fplacebn—treated
bacteridria assintomatica sobre a frequéncia ol A58 positive vomen
¢ 24 27 30 33 36 39 £
de prematuridade: ndo houve diferenca Nomberat risk Gestational age at delivery (weeks)
ASB-negative women 3984 3976 3967 3948 3867 2984 64
Untreated/placebo-treated 206 206 206 205 202 152 f
(Kazemier, 2015) ASB-positive women

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Por isso o exame de urocultura
faz parte da rotina de pré-natal
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O tratamento da bacteriuria assintomatica com antibiotico esta indicado
para reduzir o risco de pielonefrite na gravidez

Como escolher o antibiético? "M Segundo o perfil de sensibilidade

Qual a duracao do A duracao 6tima do tratamento é desconhecida, mas regimes de 3-7 dias parecem
tratamento? adequados para o tratamento da bacteriuria assintomatica (Cochrane, 2011)

Como deve ser feito o Uma cultura de urina e novo tratamento, se necessario, tem sido recomendados. Mas a
controle de cura? efetividade desta estratégia nao foi avaliada (Cochrane, 2011)

O uso de nitrofurantoina 100 mg/dia ou cefalexina 500 mg/dia durante toda a gravidez
tem sido recomendados. Todavia, os critérios para iniciar tratamento supressivo e a
efetividade desta estratégia nao estao claramente estabelecidos.

O tratamento supressivo
esta indicado?
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Duracao do Tratamento para Bacteriuria
Assintomatica na Gravidez

Cochrane 2011 (13 RCT; 1622 mulheres)

e A duracao oOtima do tratamento é
desconhecida, mas regimes de 3 a 7 dias
parecem adequados para o tratamento

da bacteriuria assintomatica.

Widmer M, Glilmezoglu AM,Mignini L, Roganti A. Duration of treatment for
asymptomatic bacteriuria during pregnancy. Cochrane Database of Systematic
Reviews 2011, Issue 12.

Um estudo mostrou um indice de cura de
75,7% dos casos de bacteriuria
assintomatica apds um unico dia de
tratamento com nitrofurantoina.

Table 3. Bacteriologic Cure in Pregnant Women at 14 Days After the Initiation of Nitrofurantoin
Treatment Between Two Regimens (Excluding Cases With Contamination Results) Adjusted by

Centers
Bacteriologic Cure Cure Rate Difference Cure Rate Ratio
Regimen Sample Women [n (%)] (95% Cl) (9% Cl)
|-day 37 081 (75.7) 105 (-16.1 to-49) 088 (0.82-0.94
T-day 370 319 (86.) 0 1

Cl, confidence interval.

Lumbiganon P, et al; World Health Organization Asymptomatic Bacteriuria Trial Group. One-
day compared with 7-day nitrofurantoin for asymptomatic bacteriuria in pregnancy: a
randomized controlled trial. Obstet Gynecol. 2009 Feb;113(2 Pt 1):339-45

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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B - Infeccao do Trato Urinario Sintomatica: disuria, polaciuria, dor supra-pubica

Dor lombar
A PACIENTE Febre (Tax > 38 C)
APRESENTA SINAIS Nauseas

CLINICOS DE INFECCAO Vémitos
SISTEI\/I ICA? Alteracao em dados vitais

Alteracao do nivel de consciéncia

m | > ITU ndo complicada (Cistite)

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Tratamento Empirico (Sem Exames Laboratoriais) da Mulher com Sintomas Urindrios (osa, 2005)

\
Fora do e Mulheres com histéria nao complicada que apresentam disuria aguda, urgéncia ou
Periodo frequéncia urinaria e auséncia de secrecao vaginal podem ser tratadas para cistite
Gestacional o , , ,
aguda sem outra avaliacao (Qualidade da evidencia: B) Y,

\

e A histdria nao complicada inclui 16 a 55 anos de idade, nao esta gravida, nao tem

Durante a historia de ITU recorrente ou infantil, ndao imunocomprometida, sem diabetes mellitus e
ravidez : , A . . , -
Gravide sem anormalidade uroldgica anatdémica ou instrumentacdao uroldgica recente (Nao

existem evidéncias) -/
Em sua opinido, quais as limitacdes do tratamento empirico da mulher Infectious Diseases Society of America, 2005.

. e s . % 9
com sintomas urinarios durante a gestacao: portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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1. Sintomas Urinarios Durante a Gravidez Sao Comuns e Frequentemente
Inespecificos

* Frequéncia e/ou urgéncia podem ser um achado fisiolégico frequente durante a gravidez,

relatados por mulheres sem cistite ou bacteriuria comprovadas (Up-to-date);

e Sintomas urinarios (frequéncia, urgéncia, noctdria, intermiténcia, com repercussao sobre
a qualidade de vida) sao muito prevalentes na gravidez e pioram a medida que a gravidez

progride; (Aslan, 2003)

e Um estudo em Uganda (n = 1621 gestantes) mostrou que a prevaléncia de ITU
comprovada por urocultura entre mulheres com sintomas urinarios durante a gestacao foi

0 (Sekikubo, 2017)
de dpenas 4%. (sekikubo portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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2. Os Testes Rapidos Frequentemente Disponiveis (Gram de Gota; Urinadlise,

Nitrito) apresentam baixa acuracia e/ou possibilidade de contaminagdo
(problemas na coleta da amostra)

Mesmo a presenca de piuria apresenta elevada prevaléncia de falso
positivo e “over-treatment”.

(Lammers RL, 2001)

A auséncia de piuria fortemente sugere um

diagnostico alternativo (Up-to-date)

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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No Brasil, os testes rapidos geralmente disponiveis na atencao basica e servi¢cos de Pronto
Atendimento Obstétrico sao: Gram de gota, Exame de Urina Rotina e Teste de Nitrito

* Nao existe uma definicao universal
Presen¢a ao Gram ou Urinalise de:

sobre o que sao testes inadequados , - o
 Células epiteliais, bastonetes G+ ou bactérias

para analise (contaminacao). mistas (Schneeberger, 2013)

R , . e Corynebacteria, Gardnerella, streptococcus
* Algumas definicdes tem sido utilizadas

_ alfa-hemolitico (Franz, 1999)
em pesquisas.

Testes rapidos sugestivos de contaminag¢ao sao inadequados para analise.

Por isso nao sao uteis para a tomada de decisoes. O inicio do tratamento,
nestes casos, dependera da clinica e de fatores logisticos.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Entao como deve ser o manejo da mulher com sintomas urinarios, porém sem
sinais clinicos de pielonefrite?

1. Exame de cultura sempre deve ser solicitado

2. Inicio do tratamento

2.1. Apos resultado de urocultura 2.2. Sem resultado de urocultura

e Urocultura disponivel e Urocultura nao disponivel

* Testes rapidos inconclusivos * Testes rapidos sugestivos de ITU

» “Paciente oligossintomdtica” e “Sintomas muito acentuados”

Qualidade da evidéncia: Opiniao de especialista

(ndo foram encontrados estudos comparando as duas estratégias -
portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Qual antibiotico pode ser iniciado, até que a urocultura esteja disponivel?

Antibiotico

Dose

Duracao

Notas

Evitar no 12 e no termo, se outras opcoes

Nitrofurantoina 100 mg VO 12/12 h 5-7 dias disponiveis. Nao atinge niveis terapéuticos nos
rins. Nao usar se suspeita de pielonefrite.
- 500 mg VO 8/8 h ou 5-7 dias Resisténcia pode limitar sua utilidade entre
Amoxacilina ,
875 mg 12/12 h patdégenos G-
Amoxacilina + 500 mg VO 8/8 h ou .
5-7 dias
clavulanato 875mg12/12 h
Cefalexina 500 mg VO 6/6 h 5-7 dias
Fosfomicing 3gVO Dose Gnica Nao atlnge nlve!s terapfeutlcos nos rins. Ndo usar
se suspeita de pielonefrite
Sufa-trimetroprim | 800/160 VO 12/12 h 3 dias Evitar no 12 e no termo.

Up-to-date, 2019 portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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C - Infeccao do Trato Urinario Sintomatica: disuria, polaciuria, dor supra-pubica

Dor lombar
A PACIENTE APRESENTA Febre (Tax > 38 C)
SINAIS CLINICOS DE Niuseas
INFECCAO SISTEMICA? Vomitos

Alteracao em dados vitais
Alteracao do nivel de consciéncia

m | > ITU complicada (Pielonefrite)

Avaliar presenca de sepse (QUICK SOFA ou SOFA): se necessario, iniciar protocolo de sepse

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Qual a acuracia da punho percussao lombar (Sinal de Giordano) para o

diagnostico de pielonefrite?

* Este teste foi descrito por John Benjamin Murphy (1884);
Fiodor Ignatjevich Pasternack (1888); Samuel Goldflam
(1900); e David Giordano.

 Dor a punho percussao lombar podem estar presentes em

casos de abscesso perinéfrico, pielonefrite e nefrolitiase.

A acuracia desse teste para o diagnostico

de pielonefrite nunca foi avaliada.

Davide Giordano (1864-1954)

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Entao como deve ser o manejo da mulher com sintomas urinarios, com sinais

clinicos de pielonefrite?
Apenas 2 estudos avaliaram o

1. A paciente sempre deve ser internada

tratamento ambulatorial da

2. Exame de cultura sempre deve ser solicitado pielonefrite na gravidez comparado

(exames adicionais devem ser solicitados se ao tratamento hospitalar. Embora os

: L resultados sugiram resultados
suspeita de sepse ou complicacdes)

similares, limitacdes deixam duvidas
3. Tratamento empirico EV sempre deve ser

guanto a seguranca e viabilidade

iniciado, independente dos resultados de testes pratica do manejo ambulatorial.

ra’pldos (Miller, 1995; Wing, 1999)

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Regimes parenterais para tratamento empirico de pielonefrite na gestacao

Antibidtico Dose, intervalo . ~
* Doses para pacientes com funcao renal

Pielonefrite leve a moderada

normal
Ceftriaxona 1 g a cada 24 horas
Cefepime 1 g acada 12 horas e Se S.aureus meticilina-resistentes (MRSA)
Aztreonam 1 g a cada 8 horas conhecido ou suspeito, ver regimes
Ampicilina + 1-2 g a cada 6 horas + 1.5 mg/kg a cada 8 especificos para estes casos
gentamicina horas
Pielonefrite grave com imunodeficiéncia e/ou obstrugao * Aminoglicosideos foram associados a
urindria o _ )

ototoxicidade fetal; por isso s6 devem ser
Piperacilina-tazobactam 3.375 g a cada 6 horas

utilizados se nao houver outra alternativa
Meropenem 1 g a cada 8 horas

Regimes sugeridos pelo Up-to-date portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Muitas recomendac¢des importantes sobre o tratamento da pielonefrite sao
baseadas na opinidao de especialistas, devido a auséncia de evidéncias:

1. Embora muitos autores recomendem uma cefalosporina de 32 geracao (ceftrixona) como
primeira linha para o tratamento empirico da pielonefrite, cefalosporinas de 12 (cefalotina) e 22
geracao apresentaram indices de resisténcia < 10% no tratamento de ITU em alguns estudos;

2. 2. Embora muitos autores recomendem que o tratamento da pielonefrite tenha uma durac¢ao de
10-14 dias, nao foram encontrados estudos comparando diferentes duracdes para o tratamento
de pielonefrite na gravidez;

3. Melhora clinica e auséncia de febre por 24-48 horas sao considerados sinais de melhora clinica e
critério para substituicao de medicacao venosa por medicacao oral e alta para o domicilio.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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Sobre quimioprofilaxia para ITU recorrente na gravidez, foi identificado apenas um estudo
randomizado (n = 200 mulheres), realizado nos EUA, na década de 80 (Lenke, 1983). Este
estudo foi avaliado pelos autores de revisao da Cochrane.

CONCLUSAO DOS AUTORES

 Nao se demonstrou que uma dose diaria de nitrofurantoina e vigilancia impecam ITU recorrente,

em comparacao com vigilancia isolada.

* Uma reducao significativa do Bacteriuria Assintomatica foi encontrada em mulheres com alta

frequiéncia de consultas e que receberam nitrofurantoina e vigilancia.

* Nenhuma conclusao pode ser tirada sobre a melhor intervencao para prevenir ITU recorrente na

gestacao.
Schneeberger C, 2015. portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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A triagem de rotina da infeccao do trato urindrio é
recomendada durante a gravidez, mesmo em mulheres
assintomaticas. Todavia, duvidas sobre a interpretacao dos

sintomas e exames laboratoriais sao frequentes.

portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br
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