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INFECCAC URINARIA POR BACTERIAS DO GENERO SALMONELLA

Edson TeLes (1), Moema Magnavita G. de OLIVEIRA (3) e Heonir Rocsa (3)

RESUMO

Seis pacientes portadores de infecgfo do trato urindrio por bactérias do género
Salmonella ( > 100.000 germes por m! de urina) foram analisados clinicamente.
Todos os doentes se queixavam de febre, embora apenas dois deles revelassem histéria
de distria, polacitria e dor lombar, Pidria, hemataria microscépica e proteiniria
estiveram presentes na maioria dos casos. Dois doentes apresentaram célculos ure-
terais e hidronefrose. Curioso foi a associagdo de hépato-esplenomegalia presente em
cinco dos seis casos, se bem que ‘em apenas trés conseguiu-se mostrar a presenca de
ovos vidveis de S. mansoni. A maloria dos doentes apresentavam anemia (Hb
menos que 9,0¢% ), leucopenia e hiperglobulinemia (Globulina sérica > 3,5g%).
Em trés casos a hemocultura fol positiva para bactérias do género Salmonella;
todas as quatro coproculturas realizadas foram negativas para Salmonella. Os Autores
destacam a raridade de infeccdo do trato urinirio por bactérias do género Salmo-
nelle em nosso meio, e indicam que se trata, provavelmente, de um modelo de

‘pielonefrite hematogénica ocorrendo em hospedeiros particularmente suscetiveis a

infeccdo.

INTRODUCAO

A flora bacteriana infetante do trato uri-
nario é constituida, primordialmente, por
enterobactérias, sendo -bem menor a partici-
pacio de germes Gram positivos* ™. Con-
quanto a natureza desta flora seja semelhan-
te nas diversas partes do mundo, existem
variagbes inerentes a mdltiplos fatores, tais
como o tipo de infecgfo (se aguda ou crd-
nica), a existéncia ou ndo de fator obstru-
tivo, se a infeccio é hospitalar, se o paciente
estava ou nio em uso de antibidticos * %
Além disso, pode haver variagdo da flora
relacionada a peculiaridade do local geogra-
fico onde ocorre a infeccio urinaria, bem
como a aspectos especiais da condicdo clinica
de determinados pacientes. Uma situagfo
sem davida especial tem sido o isolamento
de bactérias do género Salmonella infetando
o trato urindrio. A ocorréncia de bactérias

deste género causando infecgio do trato uri-
nario é extremamente rara na maior parte
do mundo. Os casos de portadores de Sal-
monella na urina observados no Egiio? tem
ocorrido em pacientes infetados por Schis-
tosoma hematobium, condi¢do que determina
nitidas lesdes do trato urinario, frequente-
mente com obstrucdo, propiciando o entrete-
nimento do processo infeccioso. Em doentes
com septicemia por Salmonella, tem-se rela-
tado o cultivo eventual desta bactéria na
urina, sem haver sintomatologia uriniria
concomitante. Mesmo naqueles com septice-
mia prolongada, observados em nosso meio
e em vAarias partes do mundo, a presenca
de Salmonella é relatada como encontro even-
tual, ndo havendo menc¢io ao numero de
bactérias por ml de urina, ou a existéncia
de quadro de infec¢do do trato urinario °,

(1) Professor Assistente, Faculdade de Medicina da Universidade Federal da Bahia (Departamento

VII), Salvador, Bahia, Brasil

(2) Professor Assistente, Faculdade de Medicina da Universidade Federal da Bahia (Departa-

mento VII)

(8) Professor Titular, Faculdade de Medicina da Universidade Federal da Bahia (Departamento

VII)

316




TELES, E.; OLIVEIRA, M. M. G. de & ROCHA, H.

— Infeccdo urinAria por bactérias do género

Salmonella. Rev. Inst. Med. trop. S8do Paulo 15:316-321, 1973.

O presente estudo analisa alguns aspectos
clinicos de seis pacientes com infecgdo wuri-
naria por bactérias do género Salmonella.
O interesse foi destacar a condigdo especial
do hospedeiro que tem o trato urinirio infe-
tado por este tipo de bactéria, além das
peculiaridades clinicas desta infeccao.

MATERIAL E METODOS

Os seis pacientes incluidos neste trabalho
foram hospitalizados no Hospital Prof. Edgard
Santos, da Universidade Federal da Bahia,
em decorréncia de uma sindrome febril de
longa duragio. Todos eles foram submetidos
a observagio clinica e a exames de labora-
tério considerados indicados para o caso,
compreendendo exame parasitolégico de fe-
zes, eritrograma, leucograma, determinacio
de proteinas totais e fragdes, colesterol, bilir-
rubinas e fosfatase alcalina, além de hemo-
cultura e coprocultura. As hemoculturas
foram realizadas em caldo tripticase soja e
caldo biliado. A comprovacio de que o
germe isolado da urina ou sangue era Sal-
monella foi feita pelo estudo das caracteris-

ticas bioquimicas em meios bacteriologicos
habituais, e pela aglutinagio em limina usan-
do-se o antisoro Bacto-Salmonella do labora-
torio Difco. A exploragio do trato urinario
incluiu sumirio de urina, urocultura quan-
titativa, dosagem de uréia e creatinina. Em
alguns casos foram feitos “clearance” de
creatinina e urografia excretora. Todos os

pacientes, a excegdo de um que faleceu antes,

foram tratados com cloranfenicol em doses
que variaram de 1 a 3 g ao dia, durante
14 dias. Apenas um necessitou de tratamento
com ampicilina, na dose de 4 g ao dia.

RESULTADOS

1. Caracteristicas clinicas dos doentes

Dos seis pacientes estudados, trés eram
masculinos e trés femininos, com idades que
variaram entre 8 e 59 anos. Pela historia,
todos apresentaram febre prolongada (varios
meses de duragfo) quatro deles referiram
diarréia e trés tinham antecedentes de san-
gramento do tipo epistaxis, enterorragia, he-
matémese ou melena. Cinco pacientes apre-

DADOS CLINICOS DE PACIENTES COM INFECGAO URINARIA PCR SALMONELLA

Ne SEXO |FEBRE |DIAR- |HEMOR- ESTADO EDEMA OU | DESNU- | ICTE- | HEPATO~ESPLENO- DIAG. DURAGAO DA
GASO | IDADE REIA |RAGIA GERAL ASCITE TRIQKO RICIA | MEGALIA GLINIGO DOENGA BASICA
asouslgmsson}oss
18 N MANSONIGA H/E .
' g + || o+ |PRECARIO L + SALMONELOSE 6 MESES
\’ e PROLONGADA
8 " W 7 SALMONELOSE
2 d 4 | 4| A |PrECARIO -+ —_ _ PROLONGADA 7 MESES
\/
ESQUISTOSSOMOSE
29 PREGARIO MANSONICA H/E
5 O’ + |+ + i + - SALMONELOSE 12 MESES
i PROLONGADA.
03 ESQUISTOSSOMOSE
PRECARI0 MANSONICA H/E.
— A
4 + )t + SALMONELOSE 7 ANOS
Q PROLONGADA
ErQUIST. MANS. H/E?
59 SALMONELOSE
5 + =] - REGULAR _ — PROLONGADA 8 ANOS
Q DIABETES MELLITUS
ARTRITE REUMATOIDE
34 HIPERT. ARTERIAL
6 4 | —| — | Bom - — DOENGA DE CHAGAS 5 ANOS
Q {FORMA AGUDA)
Fig. 1 — Principais achados clinicos referentes ao hospedeiro, nos seis (6) casos de

infecc8do urinaria por bactérias do género Salmonella.
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sentaram, ao exame fisico, estado geral pre-
cério ou regular, anemia, edema ou ascite,
hépato-esplenomegalia, alguns com sinais cli-
nicos de desnutrigio e ictericia (Fig. 1).
A avaliacio laboratorial (Tabela I) revelou
uma hemoglobina abaixo de 9g% e leuco-
penia acentuada (menos de 4.000 leucécitos/
ml) em quatro pacientes. Todos, menos um,
tinham albumina sérica abaixo de 3g%, irés
dos quais abaixo de 2g%. Em 5 casos a
globulina plasmatica estava elevada (acima
de 3,52%), sendo que em dois deles era
igual ou superior a 5,0g%. Apenas guatro
pacientes fizeram hemocultura e coprocultura.
Nos trés primeiros, com suspeita clinica de
Salmonelose septicémica prolongada, a hemo-
cultura fol positiva para bactérias do género
Salmonella e o mesmo germe foi isolado da
urina em nimero elevado (mais de 100.000
bactérias por ml). Em todos os quatro casos
em que foi realizada a coprocultura foi
negativa.

2. Manifestagbes clinicas relativas ao apa-
relho urindrio e esquema terapéutico

A Tabela II mostra as principais mani-
festacBes urinarias dos casos estudados. Ape-
nas dois, dos seis doentes, apresentaram sin-
tomas atribuiveis a infeccio do trato urinirio

" sumirios de urina normais.

como dor lombar, distria e polacitiria. Um
deles (caso n.° 6) apresentou varios exames
Nos demais, o
exame sumdrio de urina revelou proteintiria
(1+ a4+ ), piaria e hemattria microscopica.

Dois pacientes tinham urolitiase e hidro-
nefrose, um deles, com uremia moderada
(uréia de 55 mg%) e “clearance” de crea-
tinina de 29 ml por minuto. Ambos falece-
ram, um no curso de hemorragia digestiva
e outro, também por hemorragia, no péds-ope-
ratério de cirurgia procedida para retirada
do célculo ureteral. Autopsia foi procedida
apenas em um deles (o caso n.’ 4 de hemor-
ragia digestiva), demonsirando a existéncia
de pielonefrite (Fig. 2). Cinco doentes rece-
beram cloranfenicol, e apenas um (caso n.° 1)
néo respondeu bem, necessitando tratamento
adicional com Ampicilina — Um doente (o
de n.® 5) foi tratado com indanil-carbenici-
lina oral (4 g ao dia), havendo apenas inibi-
¢ao de bacteritria que se reduziu para
50.000 S. typhi por ml apés 14 dias de uso
do produto. O tratamento com Cloranfenicol
resultou em cura da infecgdo.

3. Flora bacteriana

Em quatro pacientes as Salmonelas fo-
ram isoladas da urina em cultura pura. Nos

TABELA I

Alguns dados laboratoriais de pacientes com infeccdo urindria por Salmonella

|
| .
Ovos 8. : . Albumina/
Caso Mansoni Heb - Leucdcitos Globulina Hemocultura Copro- Urocultura Widal
N.o (8%) | (mmx10*) cultura
fezes (8%)
1 + 6,5 4,1 2,4/3,8 Salmonella C1 Neg. Salmonella C1 Neg.
2 — 3,6 10,5 1,3/4,1 Salmonella Neg. Salmonella | Neg.
typhi typhi
3 + | 4,6 3,7 1,3/5,0 Salmonella sp. Neg. Salmonella sp. +
4 + ! 8,6 31 1,8/6,2 Neg. (2) Neg. Salmonella N/R
{ typhi
5 | — 2,1 4,0/2,8 N/R | N/R Salmonella N/R
| typhi
6 - 12,7 4,8 2,9/4,1 N/R N/R S.B. N/R

N/R -—— Nao realizado
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oulros  dois  estavam  associadas o K. coli Em trés pacientes as Salmonelas isoladas
(easos ns. 4 e 5).  Um dos pacientes que  foram 5. fyphi. Nos demais, uma era do
apresentou flora mista (caso n" 1), linha grupo B, outra C1 e outra nio grupada. Em
antecedentes de infecciio urinaria com tipos  todoz oz ecasos havia mais de 100000 bae-
diferentes de bactéria, o era portador de térias por ml de urina,

wrnlitiasze com  hidronelrose,

TABELA TII

Alguns dados clinleos ¢ laboratoriais (referentes ao aparelho urindrio) com  infeceio
urindirin por Zalmonella

';;f"" FEBRE m?::gg F:.:E T r,‘f_:; ELLJ:;L ;J::I".’; FLORA URINARIA | UROORAFIA | TRATAMENTO
! it o 2t ¥ - - IT | Sodwonstie & HiR m‘l}:ﬂ'“'
] . - ”‘; :n_} . - - 56 | Solmowelia frony NSR Ciaranfenical
3 * = I+ % * v 30 ':“M;';m " u.rn_ CrvanTemicol
4 - - 2 . - - z6 i.ﬂ':;':'” fry @ Chite
-] * - iw ¥ w - 1] Salmonelia [Fpai @ :;::.::
L] + - = = = = 3z Saimondts § NSA Craranlanical

NSR & flda reskrads

Fig. 2 — Achados histoldgleos de rim em caso de infecciio urindrla por bactérin do género
Eatmonella, Presenca de denso infiltrado intersticlal de ecélulas mononucleares; tubulos
tortuosos o dilatados, contendo material cosinofilico (Caso ns 4), TCE, 400 X
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4. Peculiaridades do hospedeiro com infec-
¢do urindria por Salmonella

Cinco apresentavam hépato-esplenome-
galia, e dos seis pacientes estudados, trés (os
de n.° 1, 3 e 4) tinham comprovada esquis-
tossomose mansdnica hépato-esplénica (Fig.
1). O de n° 5 embora tivesse diagndstico
clinico desta condi¢gdo ha 8 anos, ndo apre-
sentou ovos de S. mansont nos quatro exames
de fezes realizados. Neste caso ndo foi feita
biopsia retal ou hepatica. Este mesmo pa-
ciente apresentava associagio de diabetes
mellitus e artrite reumatbide. O paciente
n. 6, com estado geral melhor que os demais,
tinha hipertensdo arterial diagnosticada ha
5 anos, além de doenga de Chagas na sua
forma aguda. Dois pacientes tinham obstru-
¢do do trato urinario por urolitiase, ambos
com hidronefrose. O de n.° 4, falecido no
curso de hematémese, mostrou a autopsia,
sinais de acentuada lesdo renal e alteracGes
histolégicas compativeis com o diagnéstico
de pielonefrite.

DISCUSSAO

Sdo raras as infeccbes do trato wurinirio
por bactérias do género Salmonella em nosso
meio. Em avaliacio recente da flora bacte-
riana das infeccbes urindrias catalogadas em
nosso laboratério, apenas 0,4% destas infec-
¢Oes tiveram como agente causal uma Salmo-
nella, de 2.491 uroculturas positivas . Alias,
isto nfo foge ao que se conhece da escassa
literatura sobre infeccdo do trato urinério
por enterobactérias do género Salmonella e
Shigella ®.

No Egito, como se sabe, é elevada a pre-
valéncia de portadores urinarios de Salmo-
nella. Neste pais, existe uma relagio muito
estreita entre o isolamento de Salmonella da
urina € a concomitincia de infecgio por S.
hematobium, determinando alteracdes obstru-
tivas do trato urindrio na quase totalidade
destes pacientes . Estudos sobre salmonelose
septicémica prolongada em nosso meio tem
mostrado que a freqiiéncia com que se isola
Salmonella da urina destes pacientes nio é
muito elevada. Dos 50 casos estudados por
NEVEs ® foram semeadas 80 amostras de uri-
na em meios especiais para Salmonelle, com
22 (27,5%) resultados positivos; em apenas
dois destes pacientes havia indicios de agres-
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sdo renal mais importante, As uroculturas

nestes casos ndo foram quantitativas, nao.

dando uma indicagio se havia, na realidade,
infeccdo do trato urinario pela Salmonella
isolada da urina.

A inexisténcia de pielonefrite na maioria
dos doerites com salmonelose septicémica pro-
longada mostra apenas como ndo é facil in-
fectar o rim por via hematogénica por meio
de bactéria que ndo apresenta elevado grau
de nefropatogenicidade, a ndo ser que exista
um fator predisponente. Este fato demonstra,
por ouiro lado, que o trato urinario nfo se
constitui importante foco de manutengdo do
processo septicémico nos casos observados em
nosso meio.

E importante assinalar que o hospedeiro
que se infeta por Salmonella no trato uriné-
rio apresenta peculiaridades que merecem
destaque. Dos 6 casos apresentados, cinco
eram hépato-esplénicos, trés deles comprova-
damente esquistossométicos. Este fato €
curioso porque realca mais um tipo de asso-
ciagio, observada em nosso meio, de esquis-
tossomose mansonica e infecgdo por bactéria
do género Salmonella. A patogénese destes
casos é diversa da que se tem observado nos
casos de Salmonelose urinaria relatados mno
Egito. Nos doentes desta série, a . esquistos-
somose nio afetou o trato urinirio inferior,
como nos casos de infeccdo pelo Schistosoma
hematobium ; por outro lado, as infecgbes por
Solmonella nos casos desta série fizeram
parte de um quadro febril prolongado, pro-
vavelmente representado por septicemia de
longa duragio. Em trés casos foi possivel
comprovar a presenca da mesma bactéria no
sangue e urina do doente, sugerindo que
nestes casos a infecgio do trato urinario deve
corresponder a pielonefrite, provavelmente
hematoganica. No tinico caso em que houve
estudo histolégico de rim, péde o patologista
diagnosticar pielonefrite, com envolvimento
extenso do parénquima renal. N&o se conhe-
ce o mecanismo patogénico desta associacdo.
Sabe-se que o hospedeiro com esquistosso-
mose hépato-esplénica tem alguns de seus me-
canismos de defesa alterados, o que facilitaria
o estabelecimento de determinados tipos de
infeccao® & 7, No particular, estudos expe-
rimentais tem demonstrado um defeito do
sistema reticulo-endotelial que embora pre-
servando a capacidade fagocitica, ndo se li-
berta do inéculo de S. typhimurium com a
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mesma presteza e eficiéncia do grupo con-
trole ©,

A maloria dos casos por nds estudados
apresentava um estado geral severamente
comprometido e, em dois deles, havia uroli-
tiase com sinais urograficos de hidronefrose.
Sabe-se que a presenga de hidronefrose sus-
cetibiliza os rins & localizaco e multiplicacdo
de bactérias no parénquima renal *,

Além disto, outras doencas estiveram pre-
sentes em alguns de nossos casos, como dia-
betes mellitus, artrite reumatdide, hiperten-
sdo arterial e doenca de Chagas, todas elas
capazes de comprometer o estado geral do
doente. Tudo isto nos permite admitir que
infeccio uriniria por bactérias do género
Salmonella além de ser condigfo rara, exige
um tipo especial de hospedeiro, com severo
comprometimento do estado geral, e com uma
condigdo patolégica capaz de reduzir a sua
capacidade de defesa a infeccio.

SUMMARY

- Urinary infection by bacteria of the
genus Salmonella

Six patients with urinary tract infection
due to Salmonella sp. ( > 100.000 micro-
organisms per ml of urine) were carefully
studied. All patients included in this series
bad longstanding fever, and in only two
instances there was a history of dysuria,
polyaciduria and lumbar pain. Pyuria, mi-
croscopic hematuria and proteinuria were
present in the majority of cases; in two
instances, ureteral calculi were detected and
there was hydronephrosis in the obstructed
kidney. Of note was the occurrence of hepa-
tosplenomegaly in five of the six cases, three
of them having viable eggs of S. mansoni in
the stools. Anemia (hemoglobin below 9 g% )
leucopenia and hyperglobulinemia (serum
globulins > 3.5 g% ) were demonstrated in
the majority of cases. Blood cultures were
positive for Saelmonella sp. in three instances,
but all stool cultures performed were nega-
tive. The Authors believe that these was
probably a hematogenous pyelonephritis in
all cases, and stress the rarity of Salmonelln
urinary tract infection in our environment.
They finally emphasize that this process is
more prone to occur in especially susceptible
hosts,
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