
Método:Realizou-se um estudo Transversal,

quantitativo em amostras de cultura processadas no

Laboratório Hospital Provincial de Tete de Janeiro de

2021 à Dezembro de 2023, os dados foram obtidos no

sistema de gestão de dados do Laboratório onde

colheu-se informação sociodemográficos, tipo de

amostra, bactérias isoladas, a resistência e antibióticos

utilizados. Para teste de sensibilidade antibiotica, usou-

se Método de disco-difusão, EUCAST .Os dados

analisados usando o pacote estatístico Microsoft Office

Excel.`

Resultados:

No período em estudo, foram incluídas 249 amostras

positivas, onde a maior taxa de resistência foi observada na

faixa etária de 0-5anos com 76%. Amostras provenientes

das enfermarias mostraram mais resistência com 76%. A

maioria dos antibióticos usados (Ampicilina,PenicilinaG,

Ceftriaxona, Azitromicina, Amoxicilina e Acido

Clavulânico) mostraram alta taxa de Resistência

(95%,88%,84%,80% e 75%) respetivamente e a

Gentamicina foi o que mostrou uma boa Sensibilidade com

64,4%. A faixa etária com mais casos positivos foi a de 0 à

5anos de idade com 47.8% seguida a de 26 à 50 anos com

29.3%. A maior taxa de positividade foi verificada em

amostras de Urina,Fezes, LCR,Lesões da pele e secreçoes

de ferida, com 70.3%, 8.4%,5.6%,4.0% e 3.6%

respetivamente.A bactéria mais isolada foi E.coli com

19.2% seguido da Serratia marcescens, Staphylococus

aureus com 19.2%, 8.8%.
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Conclusão:Conclui-se que a faixa etária com mais

Resistência aos antibióticos é de 0 à 5 anos de idade, as

amostras provenientes das enfermarias mostraram mais

resistência em relação as das consultas externas, as bactérias

frequentemente isoladas são E.coli, Serratia marcescens,

Staphylococus aureus. A falta de meios de cultura, testes de

identificação, discos de difusão para teste de sensibilidade

antibiótica, constituíram maior constrangimento para o

estudo. sugerimos a revisão dos protocolos de Tratamento em

uso visto que observou-se maior resistencia nos antibioticos

testados versus sensiveis.
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Introdução:As Infecções adquiridas na

comunidade e intra-hospitalares, são principais

causas da morbi-mortalidade.As Infeções bacterianas

são grandes contribuintes para a mortalidade de

menores de idade em Moçambique, entretanto,

verifica-se altas taxas de resistência para os

antibióticos frequentemente usados no tratamento

destas infeções, com uma resistência de 94% em β-

lactâmicos, todavia, taxa de bactérias resistentes a

múltiplos antimicrobianos representa um desafio no

tratamento das Infecções.

Objectivo: analisar a frequência e

Resistência antibiotica em bacterias

isoladas no Hospital Provincial de Tete.
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0-5 9% 91,2 67,8 25,4 42,9 57,1 12 88 10,5 89,5 10,5 89,5 44,4 55,6 10,2 89,8 48,1 51,9 20 80

6_15 0 100 70,6 23,5 16,7 83,3 33,3 66,7 33,3 66,7 60 40 25 75 66,7 22,2 40 60 0 100
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E.coli Serratia marcescens Staph aureus Citrobacter diversus

Staph saprofiticus Enterobacter Cloacae Pseudomonas aureginosa

TAXA DE POSITIVIDADE FAIXA ETARIA

FAIXA ETARIA
CASOS POSITIVOS %

0-5 119 47.8 

6_15 8 3.2 

16_25 27 10.8 

26_50 73 29.3 

>50 22 8.8 
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