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RESUMO

Exames laboratoriais para detec¢do da infeccdo
urindria com custo menor que da urocultura tém sido
buscados. O cloridrato de trifeniltetrazélio foi avaliado
em 342 amostras de urina paralelamente a urocultura
objetivando a deteccdo de bacteriviria significativa. Os
resultados demonstraram que o teste apresenta boa
sensibilidade (91,3%) e baixa especificidade (64,3%),
com valor preditivo negativo de 99,0%. Apesar do teste
nio substituir a urocultura como método diagnéstico,
pode ser recomendado para a triagem de bacteriuria,
eliminando a realizacio da cultura em amostras
negativas.

Palavras-chave: bacteritria; TTC; infeccdo do trato
urinario.

A infec¢do do trato urinario (ITU) destaca-se, na
clinica médica, ndo apenas pela freqiiéncia, mas também
pela possibilidade de causar complicagdes graves. Algumas
vezes, a [TU pode apresentar uma progressao silenciosa com
potencialidade evolutiva. O diagnoéstico precoce da infeccao
urinaria ¢ amplamente recomendado, principalmente em
criangas com bacteriuria assintomatica, visando controlar
um foco infeccioso, prevenir a pielonefrite e outros danos
renais (Zainal & Baba, 1994).

A urocultura é o método padrio-ouro para o
diagnostico da ITU, porém apresenta custo elevado,
demandando tempo e trabalho. Assim, ¢ de interesse a
utilizagdo de métodos alternativos que possam contribuir
para o diagnostico da ITU com resultados mais rapidos e/
ou menos onerosos (Martino et al., 2002).

Vérios métodos diagndsticos estdo descritos na
literatura visando a detecg¢do de bacteriuria. O teste com
cloridrato de 2,3,5 trifeniltetrazélio (TTC), idealizado
por Simmons & Williams (1962), demonstrou apresentar
alta correlagdo com a presenca de bacteriuria significativa
(94%), determinada quando estdo presentes 10° ou mais
unidades formadoras de colonia por mL (UFC/mL) de
urina. Esse teste utiliza a capacidade de bactérias viaveis
reduzirem o TTC, originalmente incolor, em precipitado
de cor vermelha (Simmons & Williams, 1962). Assim,
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o presente estudo visou avaliar a aplicabilidade do teste
com TTC como método para detec¢do de bacteritiria
assintomatica em criangas na idade pré-escolar.

Urina do jato médio de 342 criangas, com idade entre
dois a sete anos, freqiientadoras dos Centros de Educacédo
e Recreagdo da Prefeitura Municipal de Araraquara-SP,
sem sintomas de ITU, foi colhida pelo pai ou responsavel,
mediante orientacdo por escrito, apds realizagdo de
antissepsia do aparelho urinario externo. A uma aliquota de
4mL de urina foi adicionado ImL de solugdo aquosa a 1%
de TTC (cloridrato de 2,3,5 trifeniltetrazolio, Mallinckrodt,
Kentucky, USA). Apods quatro horas de incubacgdo a 35-
37°C, a formagdo de um precipitado vermelho indicou teste
positivo. Urocultura foi realizada, concomitantemente,
usando o método da alga calibrada em meios agar CLED
e agar MacConkey (Difco, Detroit, MI, USA). Apos
incubagdo por 18 a 24 horas, em estufa bacteriologica a
35-37°C, realizou-se a contagem de colonias e identificacdo
do microrganismo. Os pardmetros de sensibilidade,
especificidade, valor preditivo positivo (VPP) ¢ wvalor
preditivo negativo (VPN) foram estabelecidos para avaliar
a qualidade diagnostica do teste com TTC. O projeto
recebeu parecer favoravel a sua execugdo pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas
do Campus de Araraquara — UNESP.

A Tabela 1 apresenta os resultados de acordo com os
métodos utilizados. Os seguintes parametros foram calculados:
sensibilidade, 91,3%; especificidade, 64,3%; valor preditivo
positivo, 15,5% e valor preditivo negativo, 99%.

Exames laboratoriais de baixo custo para detecgdo
da infec¢do urinaria sdo buscados, entretanto o valor
diagndstico de testes alternativos ainda ndo ¢ reconhecido.
O teste com TTC foi comparado ao exame padrdo-ouro
para o diagnoéstico de ITU por apresentar vantagens em
rela¢do ao custo e rapidez. Os resultados indicaram baixa
especificidade, porém de elevado valor preditivo negativo
(99,0%), demonstrando ser um excelente método para
a triagem de individuos ndo portadores da infecgcdo. A
baixa especificidade pode ser justificada pela presenga de
substancias redutoras na urina, que podem destruir por
completo a molécula do TTC (Cordova et al., 1978).
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Tabela 1 - Distribui¢do dos resultados dos testes com TTC em 342 amostras de urina.

N° %

Urocultura e TTC positivos (verdadeiro-positivo) 21 6,1

Urocultura positiva e TTC negativo (falso-negativo) 2 0,6

Urocultura e TTC negativos (verdadeiro-negativo) 205 59,9

Urocultura negativa e TTC positivo (falso-positivo) 114 33,3
Aavaliagdo do teste com TTC em urina de individuos REFERENCIAS

com suspeita clinica de infec¢@o urindria, conforme descrito
por Ramos et al. (2006), demonstrou maior especificidade
(96,5%) quando comparado a individuos assintomaticos.
Diversas situagdes clinicas originam infecgdes urinarias
com bacteritria abaixo de 10° UFC/mL de urina colhida do
jato médio. Porém, de acordo com critérios metodologicos
utilizados, apenas foram consideradas positivas as amostras
contendo 10° ou mais UFC/mL.

Os resultados obtidos demonstraram que o teste com
TTC néo é recomendado para o diagndstico de bacteritiria
significativa, como inicialmente proposto (Simmons
& Williams, 1962), devido a baixa especificidade da
metodologia. Entretanto, devido ao valor preditivo negativo
de 99%, esta metodologia que pode ter sua aplicagdo na
triagem de auséncia de bacteriuria, representando reducdo
de custos laboratoriais quando utilizado para registrar a
epidemiologia da doenga em populagdes-alvo, independente
dos sintomas.

ABSTRACT
Applicability of TTC test to bacteriuria detection.

Laboratory tests to detect urinary infection at a
lawer cost than uroculture are necessary. Triphenyl
tetrazolium chloride was evaluated in parallel with
uroculture in 342 urine samples, for the detection of
significant bacteriuria. The results showed that the test
has high sensitivity (91.3%) but low specificity (64.3%),
and negative predictive value 99.0%. Although the test
cannot replace uroculture as a diagnostic method, it can
be recommended for preliminary screening, and could
eliminate the need for uroculture of negative samples.
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