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RESUMO

SILVA, LAYZE CILMARA ALVES. Corynebacterium pseudotuberculosis:
caracterizacio in vitro da sensibilidade a agentes quimioterapicos. 2008 27 p. Monografia
(Conclusao do curso de Medicina Veterindria) — Universidade Federal de Campina Grande —

UFCQG. Patos, 2008.

A linfadenite caseosa € uma doenga de ovinos e caprinos causada pelo Corynebacterium
pseudotuberculosis, € de dificil controle, causando grandes prejuizos a essas criagdes. O
presente trabalho teve como objetivo, testar a sensibilidade do agente C. pseudotuberculosis a
diferentes agentes antibacterianos determinando os mais eficientes. Doze amostras isoladas
foram submetidas ao antibiograma pelo método de difusdo com discos, sendo seis de caprinos
e seis de ovinos, essas colhidas no Matadouro Publico de Patos-PB no periodo de junho a
agosto de 2008. As amostras testadas apresentaram 100 % de sensibilidade aos
antibacterianos: Cefalotina, clorafenicol, eritromicina, gentamicina, neomicina, penicilina,
tetraciclina e vancomicina, sendo estes considerados os mais indicados para o combate do

agente infeccioso.

Palavras-chave: Linfadenite caseosa, antibiograma, antibiotico.



ABSTRACT

SILVA, LAYZE CILMARA ALVES. Corynebacterium pseudotuberculosis: caracterization
in vitro of the sensitivity to agents quimioterapcs. 2008 27 p. Monografia (Conclusido do

curso de Medicina Veterindria) — Universidade Federal de Campina Grande - UFCG. Patos,

2008.

The caseous lymphadenitis is a disease of sheep and goats caused by the Corynebacterium
pseudotuberculosis. 1t is of difficult control and cause great losses to these breedings. The aim
of the present work was, to test the sensitivity of the agent C. psedotuberculosis to different
antibacterial agents determining the most efficient. Twelve samples were submitted to the
antibiogram by the diffusion method with disks, being six from goats and six from sheeps, and
they were collected in the Public Slaughterhouse of Patos-PB, in the period of June to August
2008. The agent presented 100% of sensitivity for the following antibacterials: cefalotin,
cloranfenicol, eritromicin, gentamicin, neomicin, penicillin, tetraciclin and vancomicin, being

these antibacterials considered the most suitable for the combat of the infectious agent.

Key-words: Caseous lymphadenits, antibiogram, antibacterial.



1 INTRODUCAO

O Corynebacterium pseudotuberculosis é um bacilo gram positivo, pleomorfico,
aerébio, que cresce em agir sangue de 24 a 48 horas. Suas coldnias sdo pequenas de cor
laranja ou creme e podem produzir uma ligeira hemdlise (SCALAN, 1991). Em sua
composi¢ao existe uma toxina termoldbil, dermonecrética, que € uma fosfolipase a qual atua
como esfingomielinase e causa aumento da permeabilidade vascular, também apresenta um
lipidio de superficie leucotéxico, que o protega da fagocitose. O C. pseudotuberculosis é um
parasito intracelular facultativo que no meio ambiente pode sobreviver por periodos de 4-8
meses. Pode contaminar o hospedeiro por feridas, localizando-se nos linfonodos regionais
causando abscessos.

Este agente infeccioso ¢ o causador da “Linfadenite caseosa” uma doenga de
ocorréncia freqiiente em ovinos e caprinos, porém esse agente tem sido encontrado em outras
doencas de espécies como bovinos e eqiiinos.

O Diagnéstico da linfadenite no Brasil € descrito em todas as regides onde se pratica a
caprinoovinocultura, sendo uma doenca muito prevalente em caprinos € ovinos na regiao
Nordeste.

Os animais afetados pela doenca apresentam linfonodos periféricos aumentados de
tamanho, ocasionalmente os abscessos se rompem drenando pus espesso e esverdiado.

O diagnéstico presuntivo € obtido pela presenca de abscessos nos linfonodos, para o
diagnéstico definitivo faz-se necessdrio o isolamento do agente no pus dos animais vivos, este,
pode ser obtido por biopsia com agulha ou mesmo coletado na necropsia ou no abate.

O controle da enfermidade consiste na adog@o de algumas medidas sanitarias tendo por
fim a eliminacdo dos animais doentes. Porém a auséncia de informacdes, “dados”, de
sensibilidade do agente a quimioterdpicos, ou seja antibacterianos, € um fator limitante para as
possibilidades de tratamento. Estudos dessa natureza poderdo levar a descoberta de
alternativas para o controle e/ou elimina¢do da doenga. Dessa forma o presente trabalho tem
como meta verificar a sensibilidade do agente C. pseudotuberculosis a diferentes agentes

quimioterdpicos determinando os mais eficientes.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Agente Etiolégico

O Corynebacterium pseudotuberculosis é um bacilo gram-positivo, curto,
pleomoérfico, que cresce em dgar nutritivo simples, sem proteina nativa, sao formadoras de
coldnias pequenas, branco-acinzentadas com borda denteada (BEER, 1988).

Resiste meses a dessecagdo, quando protegido do sol direto, morre ao ser exposto a
70°C e aos desinfetantes comuns. Inoculado em cobaias causa abscessos nos pulmoes e

figado com morte em quatro a dez dias (CORREA & CORREA, 1992).

2.2 Historico

Nocard, em 1888 isolou uma bactéria de afec¢do nodular subcutinea de bovino que
pela descricdo era o Corynebacterium pseudotuberculosis. Preisz e Guinardem 1891
isolaram germe similar dos rins de ovelhas. A partir de 1894, o agente foi observado e
isolado com maior freqiiéncia de processos de linfadenite caseosa de ovelhas e cabras, de
linfagite ulcerativa de eqiiinos e de alguns processos cutineos supurativos de ovinos, até
que finalmente em 1918 Eberson o classificou como Corynebacterium pseudotuberculosis

(CORREA & CORREA, 1992).

2.3 Linfadenite Caseosa

2.3.1 Etiologia e Epidemiologia

A linfadenite caseosa, causada pelo C. pseudotuberculosis bidtipo nao redutor de
nitrato € condi¢do supurativa cronica de ovinos, de caprinos e raramente, de bovinos.
Caquexia pode ser evidente em animais afetados, a doencga resulta invariavelmente em
condenacdo da carcaca e desvalorizacdo do couro (QUINN et al., 2005). E caracterizada
por um quadro de abscesso dos linfonodos que apresentam material seco, purulento de cor

branco-esverdeada (AYERS, 1977).
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O C. pseudotuberculosis tem sido identificado em paises em que existem grandes
criacdes de ovinos e caprinos como Austrdlia, Argentina, Nova Zelandia, Africa do Sul e
Estados Unidos (MERCHANT & PACKER, 1995; AYERS, 1977; ASHFAQ &
CAMPBELL, 1979; BURREL, 1981) e em paises da Comunidade Européia (STING &
STENG; SPENGLER 1998). No Nordeste do Brasil, existe uma alta prevaléncia de
linfadenite caseosa nos rebanhos de caprinos (RIBEIRO et al., 1988; UNANIAN &
SILVA, 1985). Os prejuizos nesta regido do pais provocados pela linfadenite sdo muito
grandes, uma vez que muitos dos pequenos criadores t€ém a caprinoovinocultura como uma
das suas principiais atividades econdmicas (RIBEIRO et al., 1988) e os abscessos levam a
danos a pele e a condenagdo da carne, principalmente no comércio exterior (EGGLETON

etal., 1991).

2.3.2 Sinais Clinicos

Em grande parte dos casos nao ha sinais clinicos, porém se a doenca assume grande
incidéncia no rebanho, muitos apresentardo caquexia progressiva € anemia; outros
mostrardo linfonodos hiperplasicos principalmente os pré-escapulares; alguns podem

mostrar dispnéia, aumento de volume subcutineo e até mastite nodular (BEER, 1988).

2.3.3 Patogenia e Patologia

O agente penetra mais comumente pela via respiratdria, ja que ha maior freqiiéncia

de lesdes pulmonares e de linfonodos mediastinais (BEER, 1988).

Os ovinos podem infectar-se por contaminacdo de feridas de tosquia, castracdo e
também, pela pele intacta. Os banhos de imersdo podem ser uma via de transmissdo, tanto
de feridas produzidas durante a tosquia, quanto da pele intacta (RIET-CORREA et al.,
2001). A partir da porta de entrada, a bactéria chega até os linfonodos regionais,
principalmente pré-crurais e pré-escapulares (em caprinos), onde produz uma lesdo caseosa
caracteristica (JOLLY, 1966; BATEY, 1986), que apresenta pus de consisténcia caseosa ou
caseosa purulenta, de cor esverdiada ou branco-acinzentada, que aparece em laminas
concéntricas e estd rodeado por uma capsula fibrosa. O aspecto laminado € caracteristico

da lesdo e se produz por que a medida que a mesma aumenta de tamanho, a cépsula sofre
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um processo de necrose e posterior substituicdo por nova cdpsula. Os abscessos medem 4-5
cm, mas, ocasionalmente, podem chegar até 15 cm (RIET-CORREA et al., 2001). A
dissemina¢do hematdgena pode levar a formagdo de abscessos nos linfonodos internos,
sem lesdo superficial 6bvia. A forma visceral pode ndo ser detectdvel antes da morte. Os
caprinos geralmente desenvolvem a forma superficial da doenca, com abscessos

subcutaneos na regido da cabeca e pescoco (QUINN et al., 2005).

2.3.4 Patogenicidade

O Corynebacterium pseudotuberculosis € um patdgeno intracelular facultativo,
capaz de sobreviver e de mutiplicar-se em fagdcitos. A viruléncia desse patégeno estd
ligada aos lipideos de sua parede celular e a producdo de uma exotoxina , a fosfolipase D
(PLD). Essa enzima hidrolisa esfingomielina na membrana das células mamarias,
liberando colina. Nos estagios iniciais de infec¢do, o PLD pode aumentar a sobrevivéncia e

a multiplicacdo de C. pseudotuberculosis no hospedeiro (QUINN et al., 2005).

2.3.5 Diagnostico e Controle

O diagnéstico presuntivo realiza-se pela presencga de abscessos nos linfonodos. Para
diagnéstico definitivo o agente deve ser isolado do pus dos animais vivos, obtido por
bidpsia com agulha ou coletado na necropsia ou mesmo no abate. Em ovinos as medidas de
controle da enfermidade consistem em eliminar os animais doentes e evitar novas
infeccOes, através de medidas higi€nicas e de desinfeccdo dos instrumentos de tosquia,
castracdo e assinalacdo. Vacinas contendo células bacterianas e/ou toxdides empregadas
em ovinos em outros paises sdo parcialmente eficientes, diminuindo significativamente o
nimero de animais com abscessos. A elimina¢do dos animais clinicamente afetados e as
medidas higiénicas para evitar novas infec¢des sao aplicadas, também, em caprinos (RIET-

CORREA et al., 2001).
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2.4 Identificacao e Isolamento do C. pseudotuberculosis

Os microorganismos necessitam de um meio de cultura adequado para seu
crescimento in vitro. Mas além dos componentes presentes no meio, outros fatores
interferem no seu desenvolvimento: sdo fatores ambientais como temperaturas e tensdo de
oxigénio. Inoculando o microorganismo em um meio de cultura que possua todos os
requisitos nutritivos e fatores ambientais favordveis, o microorganismo inicia seu
desenvolvimento, passando pelas diversas fases de curva de crescimento, desde a fase de
laténcia, logaritmica, estaciondria, até a fase da morte (RIBEIRO & SOARES, 1998).

A fase logaritimica (exponencial) é caracterizada por divisdes sucessivas por
cissiparidade, originando a formacdo de um grupamento de bactérias da mesma espécie,
que € denominado coldnia. Esta € visualizada sem o auxilio do microscopio, sendo entao
considerada como caracteristica macroscopica das bactérias (RIBEIRO & SOARES,
1998).

Como cada espécie possui um tipo morfologico diferente, estas devem ser
analisadas quanto a elevacdo, forma, tamanho, bordas e pigmentacio. Em um meio de
cultura, um dnico tipo de coldnia observado é denominado cultura pura, vérios tipos de
coldnia, cultura mista. Em microbiologia, hd vdrias técnicas de inoculacdo de
microorganismos, algumas sdo utilizadas para exames qualitativos e outras para estudos
quantitativos (RIBEIRO & SOARES, 1998).

Espécimes adequados para exame laboratorial incluem pus, exsudato, amostras de
tecidos afetados e wurina obedecendo aos critérios de identificacdo seguintes:
caracteristicas coloniais; presenca ou auséncia de hemdlise; requerimentos de incubacdo
em aerobiose ou anaerobiose; auséncia de crescimento em meio dgar MacConkey;
pleomorfismo coriniforme tipico em esfregacos das culturas coradas pela técnica de Gram;
resultados de testes bioquimicos convencionais ou comercialmente disponiveis; testes
especificos para diferenciar membros do grupo Corynebacterium renale; teste da

intensificagdo da hemolise para C. pseudoturbeculosis (QUINN et al., 2005).

2.4.1 Determinacao da sensibilidade das bactérias aos antimicrobianos

Para se prescrever um antimicrobiano, é necessario determinar previamente se a

amostra bacteriana, responsavel pela infec¢do € sensivel ou resistente a ele. Uma bactéria é
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considerada sensivel a um antimicrobiano quando o seu crescimento € inibido in vitro por
uma concentragdo trés ou mais, vezes inferior aquela que o antimicrobiano atinge no
sangue (TRABULSI, 1999).

O antibiograma ¢ uma prova de sensibilidade aos antimicrobianos utilizada para
alguns grupos de bactérias, principalmente para as que adquirem resisténcia facilmente. E
indicado para qualquer microorganismo estritamente relacionado ao processo infeccioso,
cuja sensibilidade as drogas empregadas na terapia ndo seja eficiente. (RIBEIRO &
SOARES, 1998).

O ndmero de drogas testadas deve ser limitado para evitar gastos desnecessarios. Os
testes rotineiros devem incluir apenas um representante de cada classe de antimicrobianos,

utilizando-se a nomenclatura cientifica do principio ativo (RIBEIRO & SOARES, 1998).
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3 MATERIAL E METODOS

3.1 Coleta de Amostras

Foram colhidas amostras de caprinos (Figura - 1) e ovinos abatidos no Matadouro
Puablico do Municipio de Patos, Estado da Paraiba, no periodo de junho a agosto de 2008.
Coletou-se 24 amostras, sendo que dessas o C. pseudotuberculosis foi isolado em apenas
12 amostras, 6 de caprinos e 6 de ovinos. Utilizaram-se amostras provenientes de
abscessos de animais recém abatidos (Figura - 2), sendo esses abscessos retirados por
inteiro com auxilio de um bisturi, por vezes, coletava-se parte do pulmao ou mesmo
linfonodos claramente alterados, colocados em um tubo coletor estéril sendo devidamente
acondicionadas em caixas isotérmicas com cubos de gelos reciclaveis, apds a coleta, as
amostras foram encaminhadas para o Laboratério de Doengas Transmissiveis (LDT) do
Centro de Saude e Tecnologia Rural (CSTR) da Universidade Federal de Campina Grande
(UFCG) Patos - PB.

Figura- 1 Caprinos na inspegao ante-mortem Figura- 2 Abscesso na regido abdominal de
caprino recém abatido.

3.2 Processamento das amostras

O material colhido foi encaminhado ao laboratério e colocado em recipientes com
dgua sanitdria suficiente para cobrir a amostra e garantir uma considerdvel diminuicdo da

contaminagdo externa, foi colocado em placas de Petri e com o auxilio de uma pinca
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anatomica e um bisturi, ambos devidamente estéreis, os abscessos foram abertos (Figura-3)
em condigdes assépticas na capela. Em seguida utilizou-se o bico de Bunsen flambando-se
uma alca de platina, a qual foi introduzida no material caseoso sendo o mesmo colhido e
cultivado em placa de Agar-sangue meio esse propicio para o crescimento de coldnias das
corinebactérias (Figura-4), através da técnica de semeadura em meio sélido, a amostra foi
espalhada de modo a se obter esgotamento suficiente para formacao de coldnias isoladas.

Em seguida as placas foram mantidas na estufa a uma temperatura de 37°C.

=4

Figura- 3 Abscesso aberto Figura- 4 Colonia de corinebactérias

cultivadas em dgar sangue.

3.3 Isolamento e Identificaciao do agente infeccioso

Entre 24-48 horas apés semeadas no meio Agar-sangue, foi realizada a
visualizacdo das coldnias bacterianas nas placas e sendo estas identificadas como coldnias
de C. pseudotuberculosis mediante morfologia colonial, diferenciadas das demais por
apresentarem-se pequenas de cor laranja ou creme podendo produzir hemdlise fraca
(Figura-5). Apés serem identificadas as amostras de C. pseudotuberculosis, foram
repassadas em meio liquido Brain Heart Infusion “BHI” (Figura- 6), processo este em que
a partir da placa original da cultura tocava-se o topo de cada colonia com uma alga de
platina estéril, coletando e transferindo quatro a cinco coldnias de aparéncia similar a do
microorganismo a ser testado, em seguida acondicionava-se o meio BHI na estufa a uma

temperatura de 37°C por 24 horas.
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Figura- 5 Colonias de C. pseudotuberculosis Figura- 6 Meios de cultura BHI

3.4 Antibiograma

Para a realizacdo do antibiograma, uma prova que testa a sensibilidade das bactérias
aos antibidticos, foi utilizado o método de difusdo com discos de Bawer e Kirby
(modificado pela FDA), por estes poderem ser realizados rapidamente, tendo preferéncia
sobre os de dilui¢do para os testes de rotina.

O meio Agar Miiller-Hinton (MH) foi previamente preparado, fundido, esterilizado e
resfriado a uma temperatura de 45-50°C sobre uma superficie nivelada.

Foram utilizados discos de alta concentracdo de drogas, pois estes correspondem ao
maior nivel sangiiineo atingido pela droga no percurso de um tratamento usual (RIBEIRO
& SOARES, 1998).

Utilizou-se para a realizacdo dos antibiogramas os seguintes antibacterianos:
Ampicilina (AP), Eritromicina (EL), Estreptomicina (ET), Neomicina (NO), Clindamicina
(CI), Gentamicina (GN), Penicilina (PN), Clorafenicol (CO), Tetraciclina (TT), Amicacina
(BB), Vancomicina (VC) e Cefalotina (CF), (Figura-7).
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Figura- 7 Antibidticos utilizados para
realizac@o do antibiograma.

Fazendo-se uso da mdaquina de fluxo laminar, a fim de evitar o méaximo de
contaminac¢do nas amostras, fez-se o repasse do material contido no meio BHI, seguidas 24
horas de incubacdo do mesmo. Com o auxilio de um swab saturado com a suspensdo
bacteriana, removendo-se o excesso de umidade do mesmo girando-o contra a parede do
tubo, um pouco acima do nivel do liquido. Concluida essa etapa semeou-se a suspensao
bacteriana uniformemente sobre a superficie estéril do meio MH com o swab,
sucessivamente em trés direcdes para obter um indculo uniforme. Esperados cerca de 15
segundos para permitir a secagem das placas, colocou-se um a um os discos de
sensibilidade sobre a superficie do meio MH com uma pingca estéril e resfriada,
pressionando cada disco para baixo levemente para assegurar um contato uniforme. Os
discos sendo espacados com muito cuidado, de modo que ndo ficassem mais proximos do
que 10 a 15mm da borda da placa de Petri, e devidamente separados para que ndao houvesse
superposi¢cdo de halos de inibi¢do. Logo apds as placas foram acondicionadas na estufa a
uma temperatura de 35-37°C, por 24 horas.

Seguidas as 24 horas foi realizada a leitura das placas, anotando-se o didmetro de cada
halo (incluindo o didmetro do disco), aproximadamente ao milimetro mais préximo, lendo
até o ponto da inibi¢do, fazendo-se o julgamento a olho nu.

Na interpretacdo, € conveniente dividir os tamanhos dos halos em duas categorias
principais: resistentes e sensiveis, sendo essa ultima subdividida em sensibilidade
intermedidria e sensivel. Com base nos valores obtidos, a interpretacdo foi realizada

utilizando-se uma tabela padronizada pela FDA (Tabela- 1).
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Tabela 1. Limites para interpretacio do antibiograma com 12 antibacterianos de uso

corrente na terapéutica clinica.

Concen- Zonas de Inibicao
Antibacteriano Simbolo | tracao Resistente Interme- | Sensivel

disco diario
Amicacina BB 30 mecg 14 ou menos 15-18 17 ou mais
Ampicilina AP 10mcg 20 ou menos 21-28 29 ou mais
Cefalotina CF 30 mecg 14 ou menos 15-17 18 ou mais
Clindamicina CI 2mcg 14 ou menos 15-16 17 ou mais
Clorafenicol CcO 30 mcg 12 ou menos 13-17 18 ou mais
Eritromicina EL 15 meg 13 ou menos 14-17 18 ou mais
Estreptomicina ET 10 mcg 11 ou menos 12-14 15 ou mais
Gentamicina GN 10 mcg 12 ou menos 13-14 15 ou mais
Neomicina NO 30 mcg 12 ou menos 13-16 17 ou mais
Penicilina PN 10 un. 11 ou menos 12-21 22 ou mais
Tetraciclina TT 30 meg 14 ou menos 15-18 19 ou mais
Vancomicina VC 30mcg 9 ou menos 10-11 12 ou mais

Adaptada de Ribeiro; Soares et al., 1998.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram isoladas doze amostras do Corynebacterium pseudotuberculosis, sendo seis
provenientes de caprinos e seis de ovinos, onde através dessas foi realizado o antibiograma

(Figura 8 ¢ 9).

Figura-8 Antibiograma de ovino

Figura-9 Antibiogramas de caprinos
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Para as amostras de caprinos os antibacterianos: cefalotina, clorafenicol,
eritromicina, gentamicina, neomicina, penicilina, tetraciclina e vancomicina, apresentaram-

se como os mais eficazes como demonstrado na Tabela 2.

Tabela 2. Resultado ao antibiograma de seis amostras de Corynebacterium
pseudotuberculosis isoladas de caprinos abatidos no Matadouro Publico do

Municipio de Patos- PB, no periodo de Junho a Agosto de 2008. Patos- PB,

2008.
Interpretacao
Antibacteriano

Resistente % Intermediario % Sensivel %0
Amicacina 2/6 33,3 3/6 50,0 1/6 16,6
Ampicilina 0/6 0,0 1/6 16,6 5/6 83,3
Cefalotina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Clindamicina 1/6 16,6 1/6 16,6 4/6 66,6
Clorafenicol 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Eritromicina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Estreptomicina 0/6 0,0 2/6 33,3 4/6 66,6
Gentamicina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Neomicina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Penicilina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Tetraciclina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Vancomicina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100

Além dos antibacterianos que se mostraram eficientes em 100% para os caprinos, a
ampicilina também apresentou 100% de eficiéncia para as amostras de ovinos como

expressos na Tabela 3.
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Tabela 3. Resultado ao antibiograma de seis amostras de Corynebacterium
pseudotuberculosis isoladas de ovinos abatidos no Matadouro Publico do

Municipio de Patos- PB, no periodo de Junho a Agosto de 2008. Patos- PB,

2008.
Interpretacao

Antibacteriano

Resistente %o Intermediario % Sensivel %0
Amicacina 1/6 16,6 3/6 50,0 2/6 33,3
Ampicilina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Cefalotina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Clindamicina 2/6 33,3 0/6 0,0 4/6 66,6
Clorafenicol 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Eritromicina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Estreptomicina 1/6 16,6 2/6 33,3 3/6 50
Gentamicina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Neomicina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Penicilina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Tetraciclina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100
Vancomicina 0/6 0,0 0/6 0,0 6/6 100

Dos doze antibacterianos testados oito apresentaram 100% de eficdcia no teste ao
C. pseudotuberculosis, sdo eles: cefalotina, clorafenicol, eritromicina, gentamicina,
neomicina, penicilina, tetraciclina e vancomicina. Ja a amicacina foi a menos eficiente com
apenas 16,6% de sensibilidade, esse resultado mostra que o agente ndo responde bem a
terapéutica com este antibacteriano, devendo-se, pois evitar o seu uso. Quanto aos demais a
ampicilina, clindamicina e estreptomicina, que mostraram algumas falhas quanto a
sensibilidade, podem ser utilizados com restricdo j4 que se dispde de vérios outros

antibacterianos com 100% de eficiéncia (Tabela- 4).



Tabela 4. Resultado ao antibiograma de doze amostras
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de Corynebacterium

pseudotuberculosis isoladas de caprinos e ovinos abatidos no Matadouro

Publico do Municipio de Patos- PB, no periodo de Junho a Agosto de 2008.
Patos- PB, 2008.

Interpretacao
Antibacteriano
Resistente %0 Intermediario % Sensivel %

Amicacina 3/12 25,0 6/12 50,0 3/12 25,0
Ampicilina 0/12 0,0 1/12 8,3 11/12 91,6
Cefalotina 0/12 0,0 0/12 0,0 12/12 100
Clindamicina 3/12 25,0 1/12 8.3 8/12 66,6
Clorafenicol 0/12 0,0 0/12 0,0 12/12 100
Eritromicina 0/12 0,0 0/12 0,0 12/12 100
Estreptomicina 1/12 8.3 4/12 33,3 6/12 50,0
Gentamicina 0/12 0,0 0/12 0,0 12/12 100
Neomicina 0/12 0,0 0/12 0,0 12/12 100
Penicilina 0/12 0,0 0/12 0,0 12/12 100
Tetraciclina 0/12 0,0 0/12 0,0 12/12 100
Vancomicina 0/12 0,0 0/12 0,0 12/12 100
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5 CONCLUSAO

Com base nos resultados apresentados, chega-se a conclusdo que os
antibacterianos: cefalotina, clorafenicol, eritromicina, gentamicina, neomicina, penicilina,
tetraciclina e vancomicina, apresentaram 100% de eficiéncia in vitro para o controle do

Corynebacterium pseudotuberculosis.

E importante ressaltar que a sensibilidade in vitro pode ndo refletir a sensibilidade
in vivo, uma vez que vdrios outros fatores estdo envolvidos na relacdo hospedeiro —
parasita. De acordo com os resultados obtidos fica evidente a necessidade de realizar
experimentos futuros, visando estabelecer as concentragdes adequadas dos antibacterianos

para tratamento dos animais a campo.
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