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Klebsiella pneumoniae é uma enterobactéria oportunista amplamente associada a infec¢cdes comunitarias
e hospitalares, destacando-se entre os patdégenos do grupo ESKAPE devido a elevada viruléncia,
capacidade de formacao de biofilme e aquisicdo de mecanismos de resisténcia. A disseminacao crescente
de cepas multirresistentes (MDR) representa um desafio significativo para a pratica clinica, especialmente
no contexto comunitédrio. Esse cenario foi potencialmente intensificado durante a pandemia de COVID-19,
periodo marcado pelo aumento do uso empirico de antimicrobianos e pela pressao seletiva sobre
populacdes bacterianas. Nesse contexto, o presente estudo teve como objetivo avaliar o perfil de
resisténcia antimicrobiana e detectar a producdo de carbapenemases em isolados de K. pneumoniae
provenientes de infeccdes urindrias comunitdrias no periodo de 2019 a 2023, abrangendo fases pré-
pandémica, pandémica e pds-emergéncia sanitaria da COVID-19. Foram analisadas 47 cepas obtidas de
uroculturas de pacientes atendidos em laboratério de andlises clinicas. A identificacdo bacteriana foi
realizada por métodos convencionais e confirmada por MALDI-TOF MS. O perfil de susceptibilidade foi
determinado pelo método de disco-difusdo em agar Mueller-Hinton, conforme diretrizes do Comité
Brasileiro de Testes de Sensibilidade (BrCAST), utilizando 35 antimicrobianos. Os isolados foram
classificados em Os isolados foram classificados segundo os perfis de resisténcia em multidrug-resistant
(MDR), extensively drug-resistant (XDR) e pandrug-resistant (PDR). A producao de carbapenemases foi
investigada pelo teste Blue-Carba. Elevadas taxas de nao susceptibilidade foram observadas para
cefuroxima e sulfonamidas (68,1%) e ciprofloxacino (53,2%), evidenciando limitacdes no uso empirico
dessas classes em infecgbes urinarias comunitarias. Em contraste, os carbapenémicos apresentaram
maior eficacia, com ndo susceptibilidade inferior a 17%. A maioria dos isolados foi classificada como MDR
(78,7%), enquanto 4,3% foram XDR e 17% permaneceram sensiveis. Ndo houve identificacdo de isolados
PDR. Entre os isolados ndo susceptiveis a ceftriaxona, 92,3% mantiveram susceptibilidade a pelo menos
um carbapenémico, enquanto apenas 30,7% foram susceptiveis a piperacilina/tazobactam, sugerindo
menor confiabilidade dessa associacdo como alternativa terapéutica. A deteccdo fenotipica revelou 29,7%
de produtores de carbapenemases, com perfis sugestivos de enzimas como KPC, NDM e OXA-48. Além
disso, metalo-B-lactamases foram identificadas em dois isolados MDR, reforcando a presenca de
mecanismos avancados de resisténcia em ambiente comunitario. Os resultados evidenciam um cenéario
preocupante de disseminacao de K. pneumoniae multirresistente na comunidade, possivelmente
influenciado pelas mudancas no uso de antimicrobianos durante a pandemia de COVID-19, com impacto
direto na escolha terapéutica e potencial aumento de falhas clinicas. Destaca-se a necessidade de
vigilancia microbiolégica continua, revisdo de protocolos empiricos e implementacado de estratégias de uso
racional de antimicrobianos também no nivel ambulatorial. Esses resultados contribuem para o
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entendimento da dinamica da resisténcia antimicrobiana em ambiente ndo hospitalar e reforcam a
importancia de acdes integradas para conter sua expansdao.
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