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RESUMO

A PCR Multiplex ¢ amplamente utilizada por laboratérios de andlises clinicas de rotina,
disponibilizando um exame conhecido como “Painel de Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis”. Entretanto, a extensa utilizagdo dessa PCR Multiplex para diagnostico com
identificacao de Mycoplasma hominis, Ureaplasma urealyticum e Ureaplasma parvum, em
testagem de rotina ndo ¢ recomendada e corroborada por diretrizes internacionais e evidéncias
atuais. O diagnoéstico desses patdgenos pode resultar em fatores de confundimento, resisténcia
antimicrobiana e impactos psicolégicos, econdmicos e sociais. No entanto, laboratorios
continuam a disponibilizar a realizagdo desse painel molecular com a identificagdo dos
patogenos citados. Nesse contexto, objetivou-se analisar a oferta de identificacdo de
Mycoplasma hominis, Ureaplasma parvum e Ureaplasma urealyticum em painel molecular
para diagnodstico de infecgdes sexualmente transmissiveis em laboratérios de analises clinicas
do Sul e Sudeste do Brasil. Para a pesquisa foi utilizado o mecanismo de pesquisa do Google
com os seguintes comandos “Laboratérios de analises clinicas PCR multiplex IST em” e
“Painel para Doengas Sexualmente Transmissiveis em”, seguido pela capital a ser pesquisada,
em janeiro de 2024. Dos 1027 resultados encontrados, 79 eram laboratérios, dos quais 27
realizam PCR nas capitais. Foram excluidos 12 laboratorios que nao realizam identificagao de
nenhum dos trés patégenos. A andlise demonstrou que, dentre os 15 laboratorios inclusos,
46,67% ofertam a identificacdo dos trés patdgenos, 46,67% ofertam a identificacao de dois, e
um laboratorio oferta a identificagdo de somente um e 33,34% possuiam em seu site oficial
informacgdes nao condizentes com a literatura atual sobres as manifestagdes clinicas e doencgas
associadas aos patogenos pesquisados no painel molecular. Conclui-se que os laboratdrios de
analises clinicas continuam a oferecer painel molecular com a identificacdo de M. hominis,

U. parvum e U. urealyticum, além da necessidade de disponibilizar informagdes cientificas
atuais e adequadas em seus sites.

Palavras-chave: PCR Multiplex; Mycoplasma hominis; Ureaplasma parvum,; Ureaplasma
urealyticum; relevancia clinica.

1 INTRODUCAO

No cendrio atual de diagnoésticos de Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs), a
biologia molecular desempenha um papel fundamental no diagnostico rapido, preciso e
superior a outros métodos convencionais (Lee et al., 2012, Kim; Kim; Lee, 2014). Nesse
contexto, o teste denominado “PCR Multiplex”, o qual possui o objetivo de detectar varios
patogenos em um Unico ensaio, popularizou-se resultando em menores custos laboratoriais e
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em rapida detecgdo (Lee et al., 2012, Fernandez et al., 2016). Dessa forma, os laboratorios de
analises clinicas come¢aram a ofertar um exame conhecido como “Painel de Infecgdes
Sexualmente Transmissiveis”, com identificacio de uma ampla gama de patéogenos, a
exemplo de: Chlamydia trachomatis, Neisseria gonorrhoeae, Trichomonas vaginalis,
Mycoplasma hominis, Mycoplasma genitalium, Ureaplasma urealyticum e Ureaplasma
parvum.

A oferta desse exame em alguns casos ndo ¢ convergente ¢ endossada por diretrizes
profissionais e cientificas (Kenyon et al., 2023). Isso ¢ evidenciado na testagem de rotina para
Mycoplasma hominis, Ureaplasma urealyticum e Ureaplasma parvum por laboratorios de
analises clinicas, visto que diretrizes internacionais ndo recomendam a testagem, no entanto,
grande numero de laboratdrios continua a disponibiliza-lo (Horner et al., 2018, Workowski et
al., 2021). Esses microrganismos da classe dos Molliculites, embora possam ser adquiridos
por via sexual, podem fazer parte da microbiota de pacientes saudaveis e assintomaticos
(Horner et al., 2018, Kenyon et al., 2023). Além disso, o seu papel em doencas em mulheres
ndo gravidas e em homens saudaveis e assintomaticos, estdo associados a evidéncias fracas e
contraditorias, as quais nao justificam a sua testagem de rotina (Horner et al., 2018, Plummer
et al., 2021).

Os mycoplasmas e os ureaplasmas apresentam baixa suscetibilidade aos
antimicrobianos devido a pequena agdo em pH baixo e auséncia de atividade bactericida.
Dessa forma, ao identificar esses microrganismos, os quais podem fazer parte da microbiota, e
tratar pode resultar em resisténcia antimicrobiana ao selecionar bactérias verdadeiramente
causadoras de IST (Beeton; Spiller, 2016, Horner et al., 2018, Margarita. et alL., 2023).
Ademais, a testagem de rotina para essas bactérias pode ocasionar impactos psicologicos,
econdmicos e sociais provenientes do diagndstico de IST (Horner et al., 2018, Kenyon et al.,
2023).

Neste contexto, esse estudo busca analisar a oferta de identificagdo de Mycoplasma
hominis, Ureaplasma parvum e Ureaplasma urealyticum em painel molecular para
diagnostico de infecgdes sexualmente transmissiveis em laboratorios de analises clinicas do
Sul e Sudeste do Brasil.

2 MATERIAIS E METODOS

O presente estudo trata-se de uma pesquisa descritiva transversal correlacional, em que
objetivou-se analisar a oferta de identificacdo de Mycoplasma hominis, Ureaplasma parvum e
Ureaplasma urealyticum em painel molecular para diagnostico de infecgdes sexualmente
transmissiveis em laboratorios de analises clinicas do Sul e Sudeste do Brasil.

Para a pesquisa foi escolhido o mecanismo de pesquisa do Google, devido a,
historicamente, ser o mecanismo de pesquisa mais utilizado pela populacao brasileira (Portal
Gl1, 2013). Para a busca foi utilizada a fun¢do “andénima” no navegador. A busca no
mecanismo de pesquisa foi realizada em janeiro de 2024 e foram utilizados os comandos de
pesquisa do Quadro 1.

Quadro 1 - Comandos de pesquisa

“Laboratorios de analises clinicas PCR multiplex IST em”

. N +nome da cidade
“Painel para Doencas Sexualmente Transmissiveis em”
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O critério de elegibilidade foi a atuacdo e localizacdo do laboratoério em uma das sete
capitais que compdem o Sul e o Sudeste brasileiro (Porto Alegre, Florianopolis, Curitiba, Sao
Paulo, Rio de Janeiro, Belo Horizonte e Vitéria). Foram incluidos os laboratorios
“patrocinados” e os resultados que apareceram em duplicidade foram excluidos. Foram
excluidos laboratorios que ndo realizam identificagdo de nenhum dos trés patogenos
(Mycoplasma hominis, Ureaplasma parvum e Ureaplasma urealyticum).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados um total de 1027 resultados, dos quais 79 eram laboratorios. Apds
analise de duplicidade e elegibilidade, 27 laboratorios foram selecionados, dos quais 15 foram
incluidos no estudo apds os critérios de exclusdo. Todos os laboratorios incluidos no estudo
analisam pelo menos um dos trés patdgenos, resultando em 12 laboratorios excluidos por nao
apresentarem no seu site especificagdes sobre quais microrganismos sao testados no PCR. As
informacodes estdao descritas na Figura 1, abaixo.

Figura 01: Fluxograma do estudo
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Apesar das evidéncias atuais ndo recomendarem o exame de rotina com identificagdo
de M. hominis, U. parvum e U. urealyticum para pessoas nao-gravidas (Horner et al., 2018,
Plummer et al., 2021), 46,67% laboratérios analisados ofertam a identificagdo dos trés
patogenos, outros 46,67% ofertam a identificacao de dois (M. hominis € U. urealyticum) e um
laboratorio oferta a identificacdo de somente um patogeno (U. urealyticum). A tabela abaixo
apresenta os resultados detalhados por regido, os nomes dos laboratérios foram omitidos e
renomeados por letras para garantir a discri¢do (Tabela 01).
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Tabela 01: Identificacdo de patdgenos por capital, laboratorio e tipo.
Regiao |cidade Labor [ycoplasmalreaplasma |Ureaplasma |Trazem
atorio |hominis |parvum  |urealyticum linformagdes sobre
0s patégenos?
A B C [Sim Sim Sim [Nao Nao Nao
D Sim Nio Sim Sim: Doengas
. ~ _ associadas
E Sim Nao Sim Sim: Doencas
Porto Alegre associadas
Sim [Nao Sim
Sul
Sim Sim Sim
Florianopolis  |F Sim Sim Sim Sim: Doengas
associadas
G Sim Sim Sim [Nao
[Curitiba H Sim [Nao Sim [Nao
Belo Horizonte | [Nao [Nao Sim [Nao
Rio de Janeiro |J Sim [Nao Sim Sim: Doengas
associadas
KL [Sim Sim Sim [Nao
Sim Sim Sim [Nao
Sudeste M
Sim:  Manifestagao
Sao Paulo N O Sim Sim Sim clinica e doencas
associadas
Sim [Nao Sim [Nao
Sim [Nao Sim [Nao

A extensa disponibilizacdo desse exame para testagem de rotina pode gerar mais
problemas, fatores de desorientagdo do que beneficios para a populagdo que se submete. Os
fatores sociais, econdmicos e psicologicos precisam ser considerados (Horner et al., 2018). O
diagnoéstico de IST normalmente ¢ acompanhado de estigmas e ansiedade, dessa forma
diagnosticar individuos sem sintomas e agentes nao verdadeiros causadores de ISTs pode
impactar psicossocialmente (Kenyon et al., 2023). Além do exposto, a resisténcia
antimicrobiana ¢ uma emergéncia global, portanto, o uso de antimicrobianos deve ser usado
de maneira racional e critica (Beeton; Spiller, 2016). Ao identificar esses microrganismos nos
painéis moleculares de rotina ¢ possivel que o clinico apresente desorientacdo sobre a
necessidade ou ndo de tratamento e resulte em tratamentos desnecessarios, os quais aumentam
a chance de selecao de agentes resistentes verdadeiramente causadores de ISTs (Plummer et
al., 2021).

A analise da oferta desses testes também revelou que 33,3% dos laboratdrios possuiam
em seu site oficial, conjuntamente com a descri¢cao da oferta do exame, o detalhamento sobre
as manifestagdes clinicas e doencgas associadas aos patdgenos pesquisados no painel
molecular. Em destaque, as informacgdes disponibilizadas nos sites sobre U. parvum e U.
urealyticum associam esse microrganismo com uretrite ndo especifica, infertilidade, enquanto
que o M. hominis ¢ apresentado como causador de vaginite, cervicite, uretrite, infertilidade,
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evolucdo para endometrite e salpingite. Entretanto, ndo ha evidéncias adequadas para
relacionar essas bactérias as manifestagdes clinicas supracitadas em mulheres. Em homens, U.
parvum nao estd associado a uretrite e infertilidade, apesar do M. hominis apresentar
associacao com infertilidade, esta condigao esta fortemente correlacionada com outros agentes
causadores verdadeiros de ISTs, o que pode ser um fator de confusdo. Em relagdo ao U.
urealyticum em homens, esse agente pode ser associado a uretrite, mas ¢ necessaria uma carga
bacteriana alta e a maioria dos homens com a sua presenca nao desenvolve uretrite (Horner et
al., 2018, Plummer et al., 2021).

4 CONCLUSAO

Os laboratérios de analises clinicas continuam a oferecer painel molecular para
identificacdo de agentes causadores de infecgcdes sexualmente transmissiveis com a
identificagdo de M. hominis, U. parvum e U. urealyticum, apesar das evidéncias atuais e
diretrizes internacionais ndo apoiarem a testagem de rotina para esses microrganismos. Além
disso, a disponibilizagdo de informacdes de satide em seus sites, requer maior cuidado,
priorizando informagdes cientificas atuais e adequadas.
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