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RESUMO

Objetivos deste estudo: identificar a prevalência e os fatores de risco da colonização materna 
e infecção neonatal por streptococcus do grupo B (SGB), em mulheres com trabalho de parto 
prematuro (TPP) e/ou ruptura prematura de membranas (RPM); medir e comparar taxas de 
colonização vaginal e anorretal por  SGB, comparar taxas de detecção do  SGB em meio de 
cultura seletivo (Todd-Hewitt) e não seletivo (Stuart) e com cultivo em ágar-sangue e ágar-
CPS. Estudo transversal de 112 mulheres e 220 recém-nascidos realizou-se na Maternidade 
Escola  Assis  Chateaubriand da Universidade federal  do Ceará (MEAC-UFC), de maio de 
2008 a julho de 2009. Amostras vaginais e anorretais foram colhidas de cada mulher, usando 
swabs estéreis. Em 71 mulheres, 2 swabs (vaginal e anorretal), colocaram-se separadamente 
em meio de transporte Stuart e 2 swabs (vaginal e anorretal), inocularam-se separadamente 
em  meio  seletivo  Todd-Hewitt,  todos  subcultivados  em  placas  de  ágar-sangue.  Outras 
gestantes  do  grupo,  41  mulheres,  foram  investigadas  somente  em  meio  seletivo  com 
subcultivo em placas de ágar-CPS. Colheu-se hemocultura de cada recém-nascido pretermo 
com algum sinal de infecção. A taxa de colonização materna de 71 mulheres foi de 4,2% e do 
grupo de 41, de 17%. Meio seletivo Todd-Hewitt detectou 4,4% e meio não seletivo, 7,2% 
das  culturas  positivas  para  SGB  no  grupo  de  71  mulheres,  resultados  sem  diferença 
significativa. Amostras vaginais tiveram taxas de detecção de 10,7% e anorretais de 7,1%, não 
alcançando  significância  estatística.  Houve diferença  significativa  no  isolamento  de  SGB, 
entre o meio ágar-CPS e o ágar-sangue. Infecção urinária mostrou ser importante fator de 
risco  (P  <  0,01)  e  a  profissão  Do  lar  também  associou-se  significativamente  com  a 
colonização por  SGB  Dos RNs incluídos no estudo, nenhuma hemocultura teve resultado 
positivo  para  SGB, embora  apresentassem sinais  de  infecção  e  hemogramas  alterados.  É 
possível que o resultado tenha ocorrido pelo fato de que as mães tomaram antibióticos antes 
ou  durante  o  trabalho  de  parto.  As  taxas  de  colonização  por  SGB,  em nosso  meio,  são 
semelhantes às encontradas em outras regiões do Brasil, podendo ser também, aqui, agente de 
relevância na sepse neonatal que requer, sérias medidas de prevenção.

Palavras-Chave: Streptococcus agalactiae: Ruptura prematura de membranas fetais; Trabalho de parto 
prematuro, Sepse.



ABSTRACT

The objectives of this study:  to identify the prevalence and the risk factors from maternal 
colonization  and neonatal  infection  from group B  Streptococcus  in  women with preterm 
labor and/or premature rupture membranes. It measures and compare vaginal and anorectal 
colonization rates. It compare detection rates with selective and non-selective culture media 
and it  compare detection rates with blood ágar and CPS ágar. A transversal  study of 112 
women and 220 newborns was performed at Maternidade Escola Assis Chateaubriand from 
Universidade  Federal  do Ceará  (MEAC-UFC) from may /2008 to  july/2009.  Vaginal  and 
anorectal samples from each woman were collected using sterile swabs. In 71 women two 
swabs (vaginal and anorectal)  were placed separately in Stuart  transport  medium and two 
swabs (vaginal and anorectal) were inoculated separately in Todd-Hewitt selective medium. 
All subcultered in blood agar plates. The other pregnancies 41 women were investigated only 
in selective medium and subcultered in a CPS agar plates. A blood culture was collected from 
each preterm newborn that with  any sign of infection. The maternal colonization rate from 71 
women was of  4,2% and from the  41 women group was of  17%. Todd-Hewitt  selective 
medium detected 4,4% and non-selective medium 7,2% GBS positive culture (not statistical 
relevant –NSR). Vaginal samples had a detection rate of 10,7%  and anorectal samples had 
detection rate of 7,1% ( NSR). Urinary infection and be a housewife showed to be meaningful 
risk factors (p < 0,05). From the newborns studied none of them had  GBS positive blood 
culture due to the sign of infection and altered hemogram. It,s possible that the result had 
occurred for the fact that the mothers had taken antibiotic before or during the labor. The GBS 
women colonization in our environment is similar to the other regions of Brazil. The  GBS 
could be to here an important agent for neonatal infection disease and its necessary to take 
serious prevent measures.

Key words: Streptococcus agalactiae; Premature rupture membranes; Premature labor; sepsis.
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