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RESUMO 

 

O Brasil apresenta uma das maiores cadeias de produção de suínos do mundo. Nesse 

contexto, quadros de infecção por Streptococcus suis estão entre os principais desafios 

sanitários da suinocultura brasileira. Trata-se de uma bactéria comensal, que comumente 

coloniza o trato respiratório superior de suínos desde o seu nascimento, porém, em 

situações específicas, pode provocar infecções graves, constituindo ainda uma zoonose. 

O objetivo deste trabalho foi caracterizar e avaliar o perfil de sensibilidade de isolados 

de S. suis de suínos enviados para o diagnóstico no Laboratório de Anaeróbios entre 

2022 e 2024. As amostras foram cultivadas em ágar sangue e ágar MacConkey, e as 

colônias foram identificadas por espectrometria de massa (MALDI-ToF) e reação da 

cadeia em polimerase (PCR). As amostras confirmadas foram enviadas para 

sorotipificação molecular em laboratório externo. A suscetibilidade antimicrobiana foi 

testada pelo método de disco-difusão. Também foi avaliado a capacidade dessas estirpes 

em produzir biofilme. No total, 30 isolados foram confirmados como S. suis pelo 

MALDI-ToF ou PCR. Dessas, 14 foram submetidas a sorotipagem molecular, sendo 

28% do sorotipo 2, comumente associado a casos de infecções em seres humanos. 

Outros sorotipos como 4, 7, 9, 16 e 31 também foram encontrados. Cerca de 5 isolados 

(35,7%) apresentaram cápsula não tipável. Nenhum isolado foi capaz de produzir 

biofilme. Quase a totalidade dos isolados (97%) foram multirresistentes, sendo comum 

resistência as tetraciclinas, macrolídeos e lincosamidas. Foi possível observar ainda 

altas taxas de sensibilidade a cefalosporinas de terceira geração, penicilinas e 

fluorquinolonas. O presente estudo reforça a circulação do sorotipo 2 e indica que a 

resistência a tetraciclinas, macrolídeos e lincosamidas parece ser comum em isolados de 

S. suis de granjas de Minas Gerais. 

 

Palavras-chave: infecção estreptocócica; resistência antimicrobiana; zoonoses. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

ABSTRACT 

 

Brazil has one of the largest pig production chains in the world. In this context, 

infections caused by Streptococcus suis are among the main sanitary challenges in 

Brazilian pig farming. This bacterium is a commensal organism that commonly 

colonizes the upper respiratory tract of pigs from birth; however, under specific 

circumstances, it can cause severe infections and is also a zoonosis. The objective of 

this study was to characterize and evaluate the sensitivity profile of S. suis isolates from 

pigs sent for diagnosis to the Anaerobic Laboratory between 2022 and 2024. Samples 

were cultured on blood agar and MacConkey agar, and colonies were identified by mass 

spectrometry (MALDI-ToF) and polymerase chain reaction (PCR). The confirmed 

samples were sent for molecular serotyping in an external laboratory. Antimicrobial 

susceptibility was tested using the disk diffusion method. The ability of these strains to 

produce biofilm was also evaluated. A total of 30 isolates were confirmed as S. suis by 

MALDI-ToF or PCR. Of these, 14 underwent molecular serotyping, with 28% identified 

as serotype 2, commonly associated with cases of infections in humans. Other serotypes 

such as 4, 7, 9, 16, and 31 were also found. About 5 isolates (35.7%) presented non-

typeable capsules. No isolate was able to produce biofilm. Almost all isolates (97%) 

were multidrug-resistant, with tetracyclines, macrolides, and lincosamides being 

common resistances. High sensitivity rates (97)% were also observed for third-

generation cephalosporins, penicillins, and fluoroquinolones. This study reinforces the 

circulation of serotype 2 and indicates that resistance to tetracyclines, macrolides, and 

lincosamides seems to be common among S. suis isolates from farms in Minas Gerais 

 

Keywords: streptococcal infection; antimicrobial resistance; zoonoses. 
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1.  INTRODUÇÃO 
 

O Brasil possui um dos maiores rebanhos suínos do mundo. Até o segundo 

trimestre de 2024 o rebanho suíno brasileiro alcançou a marca de mais de 14 milhões de 

cabeças abatidas, representando um aumento de 2,4% em relação ao mesmo período no 

ano de 2023, superando o rebanho bovino (aproximadamente 9,9 milhões de cabeças) e 

ficando atrás apenas de galináceos (mais de 1,6 bilhão de carcaças) (IBGE, 2024).  

A proximidade entre seres humanos e os animais na suinocultura é grande, o que 

preocupa devido a potencial ocorrência de zoonoses emergentes e re-emergentes. Entre 

as zoonoses associadas aos suínos, destacam-se os casos de infecção por S. suis. A 

doença que ocorre principalmente pela transmissão por contato direto com suínos ou 

manipulação de suas carcaças e é caracterizada como doença ocupacional, mas casos 

associados ao consumo impróprio de produtos cárneos também podem ocorrer (Seixas 

et al., 2014; Espinosa et al., 2024). As infecções por S. suis podem provocar casos graves 

de meningite, endocardite, artrite, pneumonia e hemorragias, podendo levar a sepse e 

óbito em animais e seres humanos (Uruén et al., 2022; Fredriksen et al., 2023). 

Alguns fatores predisponentes a intensidade da infecção são introdução de 

animais que não passaram pelo período de quarentena, superlotação em confinamento, 

mistura de animais de idades distintas, ventilação inadequada, umidade relativa do ar 

alta e não implementação do vazio sanitário (Sobestiansky et al., 2001).   

Os métodos de diagnóstico deste agente estão em constante evolução, porém a 

técnica clássica de isolamento em meios de cultura enriquecidos ainda predomina pela 

simplicidade e ainda por permitir a caracterização dos isolados obtidos. Alguns autores 

têm utilizado também a reação em cadeia polimerase (PCR) e suas variantes (PCR em 

tempo real [qPCR]), ou ainda métodos sorológicos (Xia et al., 2018; Besung et al., 2019; 

Yi et al., 2022). 

Entre os anos de 2022 a 2024, o Laboratório de Anaeróbios se deparou com casos 

de infecção estreptocócica em suínos, o que despertou o interesse em aprofundarmos as 

análises desses casos. Em adição, apesar do reconhecimento de S. suis como um 

patógeno relevante na suinocultura e também como agente zoonótico, existem poucos 

estudos no Brasil avaliando a sensibilidade antimicrobiana desses isolados. Com isso, o 

objetivo do presente trabalho foi descrever os casos de infecção por S. suis 
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diagnosticados em 2022 a 2024, além avaliar o perfil de sensibilidade e os sorotipos dos 

isolados. 

 
2. REVISÃO BIBLIOGRÁFICA 

 

2.1. Epidemiologia  
 

De acordo com estudos realizados em 1954, veterinários relataram o primeiro 

surto de meningite e artrite em leitões provocadas por Streptococcus spp. futuramente, 

S. suis (Field et al., 1954). Utilizando os grupos de Lancefield, algumas espécies de 

bactérias do gênero Streptococcus são classificadas de acordo com um carboidrato 

grupo-específico presente na parede celular (Melville et al., 2016). S. suis foi 

classificado no grupo D de Lancefield e atualmente se encontra na classificação do 

grupo Viridans (De Moor, 1963; Elliott et al., 1977; Bush & Vazquez-Pertejo, 2023). 

Em meados dos anos 80, Reis et al. (1980) relataram os primeiros isolados de 

Streptococcus alfa-hemolíticos em leitões no Brasil, mas, somente em 1987 S. suis foi 

oficialmente reconhecido como agente patogênico (Reis et al., 1980; Kilpper-Balz e 

Schleifer, 1987).   

S. suis é uma bactéria mundialmente disseminada, principalmente pelo seu 

caráter comensal e oportunista nas vias respiratórias superiores, podendo permanecer na 

microbiota de suínos durante toda a vida sem causar quaisquer sinais clínicos (OH et 

al., 2017). Os leitões comumente são infectados durante o nascimento e podem servir 

de carreadores subclínicos do agente enquanto permanecerem no lote (Clifton-Hadley 

& Alexander, 1980; Sobestiansky et al., 2001). Os mesmos autores citam a transmissão 

facilitada do agente via secreções oronasais, geniturinárias e fezes. 

Devido a produção intensiva, os suínos são submetidos a situações estressantes 

que podem levar ao comprometimento da imunidade, favorecendo a proliferação de 

estirpes comensais e patogênicas. Entre os momentos estressantes no ciclo de produção 

suína, destacam-se o desmame precoce, rebanhos com elevadas taxas de ocupação, 

reintrodução de lotes, galpões insalubres e com grande concentração de matéria 

orgânica, entre outros erros de manejo (Haenni et al., 2018; Castro Lippi, De et al., 

2022). Como já relatado, diversos estudos descreveram a ocorrência de infecção por S. 

suis em países de todas regiões do mundo (Soares et al., 2015; Nicholson & Bayles, 

2022; Somogyi et al., 2023; Brizuela et al., 2024; Kobayashi et al., 2024). Além da 



10 
 

 
 

detecção em suínos e outras espécies animais, há relatos do isolamento em abatedouros 

(Soares et al., 2015).   

As infecções por S. suis em seres humanos é comumente ocupacional (Huong et 

al., 2014). Em um estudo realizado por Kerdsin (2022) mostrou que, de 1679 casos 

avaliados, 288 (%) estavam associados às pessoas que trabalhavam em contato com 

suínos, dentre eles agricultores, trabalhadores rurais, funcionários federais ou privativos, 

açougueiros, cozinheiros e donas de casa (Kerdsin, 2022).  

 

2.2. Etiopatogenia 

S. suis são comumente encontrados no trato respiratório superior suíno, atuando 

de maneira comensal e oportunista, se apresentando morfologicamente como uma 

bactéria Gram-positiva em forma de cocos em cadeia de tamanhos inconstantes (Vötsch 

et al., 2018b). Assim como quase todas as espécies de Streptococcus, S. suis é um agente 

anaeróbio facultativo e catalase negativa. Em meios de cultivo suplementados com 

sangue é classificada por alfa ou gama hemolítico, ou seja, hemólise parcial ou ausente, 

respectivamente (QUINN, P.J., 2005; Toit et al., 2014).  

Algumas estirpes de S. suis apresentam um ou mais fatores de virulência (Tabela 

1), que são mecanismos que contribuem para a patogenicidade e capacidade de 

intensificar os quadros clínicos apresentados provocados por determinada espécie 

bacteriana (Fittipaldi et al., 2012; Soares, 2014). S. suis pode ser ainda classificado 

dentro de uma vasta gama de sorotipos, que possuem variações por regiões geográficas 

e que impactam nas manifestações clínicas. Atualmente, o sorotipo mais frequente em 

todo mundo é o 2 (Feng et al., 2014). Há ainda uma recente emergência do sorotipo 9 

em diversas regiões do planeta (Hammerschmitt et al., 2022). 

 

Tabela 1: Fatores de virulência de S. suis e suas respectivas ações no organismo. 

FATOR DEVIRULÊNCIA AÇÃO NO HOSPEDEIRO 

Enolase 
Sobrevivência da espécie em 

tecidos e órgãos 

Proteína ligadora de 
fibronectina 

Sobrevivência da espécie em 
tecidos e órgãos 
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Cápsula 
Inativação do sistema 

complemento, aderência e resistência a 
fagócitos 

Suilisina Citotoxicidade 

Biofilme 
Persistência da infecção, 

resistência aos fagócitos e 
antimicrobianos 

 Sistema arginina               
desaminase 

Sobrevivência no interior de células do 
sistema imunológico. 

Fonte: (Fittipaldi et al., 2012; Soares, 2014; Vötsch et al., 2018b). 

 

S. suis é um microrganismo encapsulado, o que impacta negativamente na 

fagocitose por células de defesa do sistema imunológico e em outros mecanismos de 

combate contra agentes infecciosos (Fittipaldi et al., 2012). Uma vez estabelecida, a 

bactéria consegue se espalhar pela corrente sanguínea e colonizar outros órgãos e 

tecidos. Outro fator de virulência que merece destaque é a suilisina, associada a quebra 

da barreira hematoencefálica, permitindo o alcance do sistema nervoso central, levando 

a quadros neurológicos tanto em animais, quanto em seres humanos (Gottschalk et al., 

2007; Haas & Grenier, 2018). Uma característica importante para disseminação do 

agente é a formação de biofilme na presença de fibrinogênio, projetando uma defesa a 

mais contra o sistema imunológico e ação de antimicrobianos (Bonifait et al., 2008).  

 

2.3. Apresentação clínica 

As principais manifestações clínicas de S. suis tanto em seres humanos, tanto em 

animais, se dão por espirros, vocalização (em animais), febre e sinais nervosos. Quando 

ocorre a disseminação do agente pela corrente sanguínea, quadros de pneumonia, 

endocardite, artrite, septicemia e principalmente meningite estreptocócica são comuns 

(Haas & Grenier, 2018; Kobayashi et al., 2024). 

 

2.4. Diagnóstico 

 Os sinais clínicos podem ser confundidos com algumas outras doenças, como 

como Doença de Aujeszky, pleuropneumonia, entre outros. Dito isso, o diagnóstico 

definitivo de infecção estreptocócica é realizado comumente através do isolamento e da 

identificação do agente S. suis a partir de órgãos e/ou tecidos com sinais de infecção, 

como presença de fibrina, inflamações e pontos de necrose (Sobestiansky et al., 2001; 

Silva et al., 2023; Lacouture et al., 2024). O isolamento de S. suis em meios de cultura 
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não seletivos e suplementados é uma técnica rápida, prática e barata. Uma vez realizado 

o isolamento, a identidade do agente é confirmada por provas bioquímicas, PCR ou por 

espectrometria de massa (MALDI-ToF) (Stevenson et al., 2010; Chaiden et al., 2021).  

Uma vez confirmado o isolamento de S. suis, comumente as estirpes obtidas são 

enviadas para sorotipagem, um método que permite a separação dos isolados de acordo 

com a aglutinação baseando na composição da cápsula bacteriana afim de caracterizar 

a estirpe circulante nas granjas (Kerdsin et al., 2014; Xia et al., 2018). Atualmente, 

porém, atualmente, a sorotipificação é realizada pela reação em cadeia da polimerase 

(PCR) multiplex, o que facilita e a aplicação da técnica ao tornar os laboratórios 

independentes dos anticorpos específicos (Wertheim et al., 2009a; Paulo, 2019).  

Existem descrições do uso de técnicas sorológicas para o diagnóstico de infecção 

por S. suis, como ensaio de imunoabsorção enzimática (ELISA). Porém, essas técnicas 

tem sido questionadas por alguns autores devido a limitada sensibilidade e 

especificidade. Em contrapartida outros pesquisadores defendem a utilização de 

determinados kits comerciais devido a simplicidade da utilização do mesmos, uma vez 

que não há a necessidade de serem realizados em laboratórios e/ou uso de equipamentos 

específicos (Ju et al., 2010; Xia et al., 2018).  

 

2.5. Tratamento da infecção e sensibilidade a antimicrobianos de S. suis. 

 A suinocultura representa um dos maiores consumidores mundiais de 

antimicrobianos, seja para tratamento de infecções, prevenção de enfermidades ou até 

como promotores do crescimento animal (Haas & Grenier, 2018). Dessa forma, a 

produção de suínos contribui para a pressão seletiva de microrganismos e estirpes 

multirresistentes (Haas & Grenier, 2018; Eiamsam-Ang et al., 2024; Torres et al., 2024).  

Nesse contexto, S. suis destaca-se como agente zoonótico que apresenta 

tendência crescente para resistência a classes anteriormente eficazes para o tratamento 

animal e humano (Haas & Grenier, 2018; Uruén et al., 2022). Assim, testes de 

susceptibilidade antimicrobiana torna-se essenciais tanto para o controle de infecções 

estreptocócicas na suinocultura quanto para o tratamento de seres humanos (Uruén et 

al., 2022; Somogyi et al., 2023). Por outro lado, existem poucos estudos com S. suis no 

Brasil. Até o momento, os trabalhos sugerem sensibilidade aos principais 

antimicrobianos do grupo dos β-lactâmicos, sendo comumente utilizadas em seu 

tratamento, mas com resistência comum a tetraciclinas, lincosamidas e macrolídeos 
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(Bosco et al., 2000; Soares et al., 2014), resultados estes similares aos encontrados em 

diversos outros países (Soares, 2014; OH et al., 2017; Yongkiettrakul et al., 2019a). De 

qualquer forma, levando em conta as variações regionais, é sempre recomendado 

monitorar a sensibilidade de S. suis nos rebanhos pela realização de antibiograma, 

definindo a droga de escolha para cada caso (Somogyi et al., 2023).  

 

2.6. Profilaxia e Controle 

Fatores externos como temperaturas acima do preconizado, elevada taxa de 

umidade no ambiente, aglomeração de animais, não realização de all in – all out e vazio 

sanitário para correta higienização dos galpões podem predispor a proliferação e 

disseminação do agente entre os animais ali alojados, dito isso, práticas de manejo é 

uma alternativa viável no controle deste patógeno (Dee et al., 1993; Zou et al., 2018; 

Uruén et al., 2022). 

Uma alternativa plausível para a redução das perdas econômicas se dá através 

da vacinação, alternativa comumente utilizada em granjas produtoras de suínos (Segura 

et al., 2014; Haas & Grenier, 2018). Estudos relatam a dificuldade no controle deste 

patógeno, visto a alta diversidade fenotípica e genotípica de estirpes de S. suis (Vötsch 

et al., 2018a). Nesse contexto, tem sido comum o uso de vacinas autógenas contendo os 

sorotipos mais comuns no plantel (Fittipaldi et al., 2012; Kralova et al., 2022; Jeffery et 

al., 2024).  

Ainda, vale ressaltar a importância de regulamentos rigorosos durante todo 

processo de criação de suínos, desde a produção até o abate dos animais, visando sempre 

o uso adequado de equipamentos de proteção individual, higiene pessoal e em toda área 

onde os animais terão contato, afim de reduzir o risco para seres humanos (Wertheim et 

al., 2009b; Kerdsin, 2022). 

 

2.7. Saúde Pública  

 Os primeiros isolados de S. suis foram descobertos na década de 50 e, após 

alguns anos, os primeiros casos de infecções em humanos provocadas por este agente 

foram relatados na Dinamarca. Com o passar dos anos, casos foram confirmados em 

todo mundo, com manifestações clínicas severas, como meningite, artrite, síndrome do 

choque estreptocócico, sepse e óbito, além de casos com sequelas neurológicas quando 
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houve recuperação (Perch et al., 1968; Wertheim et al., 2009b; Feng et al., 2014; Segura 

et al., 2014). 

Devido ao contato com os animais colonizados pelo patógeno, profissionais da 

área estão mais propensos a contraírem a infecção (Sriskandan & Slater, 2006; Segura 

et al., 2014).  Outra forma de contaminação por S. suis ocorre devido ao consumo de 

carnes contaminadas, mal cozidas ou cruas, além de práticas insalubres no abate e 

fatores socioculturais, principalmente em regiões asiáticas (Lun et al., 2007; Wertheim 

et al., 2009b; Segura et al., 2014; Kerdsin, 2022). 

Estudos ainda não relataram a transmissão de humano para humano, porém já se 

sabe que o sorotipo 2 é considerado o mais patogênico e zoonótico (Ho et al., 2011; 

Nicholson & Bayles, 2022).  Na maioria dos países onde ocorre a infecção por S suis 

não são notificadas, então sua incidência é duvidosa, dificultando o levantamento 

epidemiológico destes casos (Brizuela et al., 2024). Com a evolução deste patógeno a 

importância de novos estudos e divulgação científica a respeito do mesmo se torna cada 

vez mais necessária, uma vez que diversos clados com potencial zoonótico estão 

surgindo.  

 

3. OBJETIVO 

 O objetivo do presente trabalho foi caracterizar os casos de infecções de S. suis 

em suínos diagnosticados nos anos de 2022 a 2024 e avaliar o perfil de sensibilidade 

dos isolados. 

 
4. MATERIAL E MÉTODOS  

Foram utilizadas amostras de 30 suínos com idades de 21 a 165 dias, oriundas de 

diferentes regiões do estado de Minas Gerais. Os animais foram submetidos a necropsia 

no setor de Patologia Veterinária da EV-UFMG. Amostras de coração, líquido articular, 

líquido cavitário e pulmão foram coletadas e enviadas refrigeradas para processamento 

em até 24 horas no Laboratório de Anaeróbios situado no Departamento de Medicina 

Veterinária Preventiva da EV-UFMG. 

Todas as amostras recebidas foram plaqueadas em ágar infusão de cérebro-

coração (Brain-Heart Infusion, BHI; Kasvi) suplementado com 5% de sangue equino e 

em meio de cultura seletivo para enterobactérias, ágar MacConkey (MC; Tm Media), 

incubados em estufa bacteriológica por 48 horas a uma temperatura de 37ºC em 

condições de aerobiose. Colônias com características de Streptococcus sp. foram 
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submetidas à técnica de coloração de Gram e identificadas através de PCR utilizando o 

gene glutamato desidrogenase de S. suis (F-5'–GCAGCGTATTCTGTCAAACG-3' e R-

5'–CCATGGACAGATAAAGATGG-3') e por meio da técnica de espectrometria de 

massas (MALDI-ToF) (Okwumabua et al., 2003; QUINN, P.J., 2005; Bizzini et al., 

2010). 

A prova bioquímica de catalase foi realizada utilizando a metodologia aplicada 

em livro de microbiologia (QUINN, P.J., 2005). Através da tipificação de 

polissacarídeos capsulares (cps) de S. suis foi realizada a sorotipagem molecular destes 

agentes em laboratório externo utilizando a técnica de pcr multiplex (AFK Imunotech, 

Passo Fundo-RS, Brasil).  

A produção de biofilme foi avaliada seguindo o preconizado por (Stepanović et 

al., 2007). Pelo método de spread plate os isolados foram adicionados em placas de 

Petri contendo Ágar Triptona de soja (TSA, Oxoid) suplementado com 5% de sangue 

equino, e posteriormente foram incubadas a 37ºC por 24 horas em aerobiose. Após 

crescimento, colônias puras foram suspensas em PBS 1X (tampão salina fosfato 

modificado), seguindo a escala de turbidez de 0,5 de McFarland. As suspensões de S. 

suis foram feitas em triplicata biológica. Em seguida, as amostras foram inoculadas em 

placas de poliestireno, contendo caldo Triptona de soja (TSB, Oxoid) + 1% de glicose. 

Para controle positivo foram utilizadas amostras de Staphylococcus epidermidis ATCC 

35984 e S. aureus ATCC 33591, enquanto para controle negativo os poços foram 

preenchidos somente com TSB. As placas foram incubadas a 37ºC por 24h em 

aerobiose. Posteriormente, foi realizada lavagem com PBS 1X, seguida da fixação 

através da incubação a 60ºC em estufa bacteriológica, coloração com safranina 0,1%, 

seguida de nova lavagem com PBS 1X e, por fim, solubilização do corante com álcool 

92%. A leitura foi realizada em espectrofotômetro (492nm) (Thoth, Brasil). 

O perfil de sensibilidade a antimicrobianos dos isolados confirmados como S. 

suis foi avaliado por meio do método de disco-difusão (CLSI, 2018; CLSI, 2021). As 

colônias foram diluídas em solução salina estéril (NaCl 0,85%) até alcançarem a 

turbidez de 0,5 da escala MacFarland. Posteriormente foram semeados em placas de 

ágar Mueller Hinton (MH; Kasvi) suplementados com 5% de sangue equino com o uso 

de suabe estéril. Foram utilizados discos contendo diferentes bases de distintas classes 

de antimicrobianos, sendo elas: azitromicina (15 µg), ceftiofur (30 µg), clindamicina 

(15 µg), enrofloxacina (05 µg), florfenicol (30 µg), marbofloxacin (5 µg), penicilina (10 
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µg), tetraciclina (30 µg) e vancomicina (30 µg). As placas foram incubadas em estufa 

bacteriológica por até 24 horas a 37ºc e em seguida foram realizadas as medições e 

interpretações dos diâmetros dos halos de inibição de crescimento (Tabela 2).  

Tabela 2 – Bases, classes e parâmetros para interpretação do halo de inibição de 

crescimento microbiano (diâmetro em milímetro [mm]). 

 

BASES CLASSES S(m
m) 

I(mm
) 

R 
(mm

) 

Azitromicina Macrolídeo >=18
* 

14-
17* 

<=13
* 

Ceftiofur Cefalosporina >=21
** 

18-
20** 

<=17
** 

Clindamicina Lincosamida >=21
* 

15-20 <=14
* 

Enrofloxacino Fluorquinolona >=23
* 

17-
22* 

<=16
* 

Florfenicol Fenicol >=22
** 

19-
21** 

<=18
** 

Marbofloxacina Fluorquinolona >=20
* 

15-
19* 

<=14
* 

Penicilina Penicilina >=24
* 

X* X* 

Tetraciclina Tetraciclina >=23
* 

19-
22* 

<=18
* 

Vancomicina Glicopeptídeo >=17
* 

X* X* 

Legenda: S (sensível), I (intermediário), R (resistente), *(Streptococcus spp.), **(Streptococcus suis), 

X (não possui parâmetros oficiais para interpretação). Fonte: (CLSI, 2018; CLSI, 2021). 

 

5. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Streptococcus sp. se apresentam como bactérias gram-positivas, catalase-negativas, 

anaeróbios facultativos e com morfologia de cocos em cadeias de tamanho variáveis S. 

suis pode apresentar colônias de 0,5 a 1,0 mm, alfa ou gama hemólise (hemólise parcial 

ou ausente , respectivamente) quando cultivadas em ágar BHI suplementado com 5% 

de sangue equino (Barcellos & Guedes, 2022). 
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Figura 1 - A - Aspectos macroscópicos de colônias brancas, pequenas e alfa-hemolíticas 
de S. suis em ágar BHI suplementado com 5% de sangue equino. 
 

  
Figura 2 - Aspecto microscópico de cocos GRAM positivos alocados em cadeias curtas 
de colônias de S. suis em coloração de GRAM. Visualização na objetiva de 100x. 
 

Devido a facilidade adaptativa do S. suis no trato respiratório, o controle do 

agente se torna uma prática difícil e inviável, uma vez que podem atingir os linfonodos 

mandibulares e ali permanecer sem provocar quaisquer sinais clínicos. Estirpes 

patogênicas têm a capacidade de driblar os mecanismos de defesa do sistema 

imunológico do hospedeiro, tal fato pode ser dar pela capacidade de produção de 

cápsulas de polissacarídeos que dificultam a fagocitose da bactéria por células do 

sistema imune, além da capacidade de produzir biofilme e secreção da toxina suilisina, 

a qual facilita a invasão sistêmica do patógeno (Bonifait et al., 2008; Fittipaldi et al., 

2012). Ao colonizar o trato respiratório, a bactéria pode atingir a corrente sanguínea e 

provocar uma bacteremia com disseminação sistêmica, podendo atingir órgãos 

essenciais como pulmões e coração e sistema nervoso central (Barcellos & Guedes, 
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2022). S. suis são comumente isolados de pulmão, coração e regiões do sistema nervoso 

central.  Estes órgãos que permitiram o isolamento da bactéria também são descritos por 

outros autores, tanto em suínos quanto em outras espécies animais, como bovinos e 

equinos (Hayakawa et al., 1993; Okwumabua et al., 2017). 

Tabela 3 – Identificação da amostra, fonte de isolamento, sinais clínicos e idade dos 
animais. 

Amostra Fonte de 
isolamento 

Sorotipo Idade (dias) 

B46/22 Coração 9 SD 

B110/22 Pulmão 2 SD 

B163/22 Pulmão 2 SD 

B5/23 Pulmão 31 21 

B19/23 Pulmão 2 SD 

B34/23 Pulmão 2 80 

B60/23 Pulmão NS 45 

B61/23 Coração NS 70-90 

B87/23 – P2 Pulmão ANE SD 

B87/23 – P4 Pulmão ANE SD 

B99/23  Pulmão ANE SD 

B113/23 Pulmão NS SD 

B134/23 Pulmão 4 22 

B150/23 Pulmão ANE 160 

B208/23 - 
A2 

Pulmão ANE SD 

B18/24 - A4 Líquido 
cavitário 

ANE SD 

B33/24 - 
PL4 

Pulmão ANE SD 

B33/24 - 
PL3 

Pulmão ANE SD 

B33/24 -SJ3 Pulmão ANE SD 

B33/24 - 
SJ6 

Pulmão NS SD 

B33/24 - 
PL5  

Pulmão ANE SD 

B39/24 - A2 Pulmão ANE 38 dias 

B66/24 - A2 Pulmão ANE 64 

B128/24 - 
A1 

Sistema 
nervoso 
central 

NS 58 
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B128/24 - 
A2 

Coração ANE 58 

B128/24 - 
A3 

Coração ANE 58 

B131/24 - 
SNC1 

Sistema 
nervoso 
central 

7 54 

B137/24  Pulmão ANE 46 

B141/24 - 
A1 

Líquido 
articular 

ANE 18 

B141/24 - 
A2 

Líquido 
articular 

16 16 

Legenda: ANE (amostra não enviada para sorotipagem), NS (não sorotipável) SD (sem dados) 

 
Como já relatado, bactérias da espécie S. suis têm a capacidade de colonizar o 

trato respiratório superior de suínos saudáveis logo após o nascimento tornando-se parte 

da microbiota desses animais, porém em condições adversas como superlotação de lotes, 

estresse, falta de higienização, entre outros fatores que provocam imunossupressão, essa 

espécie bacteriana pode causar doenças respiratórias, nervosas e sistêmicas 

principalmente em suínos (Segura et al., 2014; Fredriksen et al., 2023). Tal fato enfatiza 

a frequência em que o isolamento da bactéria foi realizado através do pulmão, local este 

em que a presença de S. suis é comum e não significa que está provocando alguma 

patogenia. Os resultados são apresentados na figura 3. 

Figura 3 : Frequência de sítios de isolamento de S. suis 

 
 
As principais manifestações clínicas ocorrem em animais jovens, na fase de 

creche, entre cinco e dez semanas, porém leitões desmamados que já estejam na fase de 
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crescimento e terminação também podem ser acometidos por essa doença 

infectocontagiosa (Kobayashi et al., 2024). Os sinais clínicos comumente são febre, 

apatia, hiperemia de pele, e os quadros se agravam quando o agente se dissemina pela 

corrente sanguínea, provocando casos endometrite, pericardite, meningite, podendo 

evoluir para quadros neurológicos, sepse e óbito  (Zou et al., 2018; Uruén et al., 2022; 

Kobayashi et al., 2024). A maioria destes sinais foram relatados em fichas contendo o 

histórico e observações clínicas apresentadas pelos animais. A frequência destes sinais 

é apresentada na figura 4. 

Figura 4: Frequências dos principais de sinais clínicos apresentados pelos animais 
infectados por S. suis. 
 

 
 
Nenhum dos isolados do presente estudo apresentou formação relevante de 

biofilme, com média geral de absorbância de 0,297, resultados estes próximos ao 

observado com o controle negativo (0,245). Estudos anteriores já demonstraram a 

capacidade de formação de biofilme de algumas estirpes de S. suis (Bonifait et al., 2008; 

Fittipaldi et al., 2012), contrastando com o presente relato. Como já era esperado, na 

prova bioquímica de catalase o resultado de todos isolados também foi negativo.  

Como já relatado em diversos estudos, os sorotipos 1, 2, 4, 5, 14, 16 e 24 são 

comumente associados a quadros em seres humanos, com maior destaque para o 

sorotipo 2, descrito frequentemente também em outras espécies animais. Dos nove 

isolados sorotipados, mais de 60% foram classificados como sorotipos sabidamente 

zoonóticos (Ho et al., 2011; Segura et al., 2014; Xia et al., 2018; Kerdsin, 2022). Em 

relação ao sítio de isolamento, todas estirpes de sorotipo 2 deste trabalho são de origem 
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pulmonar, os demais são de sítios variados. Na Figura 5 podemos observar a frequência 

que nossas amostras foram sorotipificadas. 

Figura 5: Frequência de sorotipos de S. suis isolados no presente estudo. 

 
 

Este trabalho utilizou 30 isolados de S. suis de diferentes animais (suínos) que 

foram testados pela técnica de antibiograma por disco-difusão, onde tiveram seus halos 

de inibição interpretados baseando-se no Clinical and Laboratory Standards Institute 

(CLSI, 2022; CLSI, 2024). Foram utilizadas nove bases de antimicrobianos de oito 

classes distintas. Os dados que nos permitiram a interpretação dos resultados do 

antibiograma podem ser consultados no Gráfico 4.  

Figura 6- Interpretação dos resultados do antibiograma de Streptococcus suis. 
 

 
Legenda: TET (tetraciclina), AZI (azitromicina), CLI (clindamicina), FLF (florfenicol), PEN (penicilina), ENO (enrofloxacino), 

MRB (marbofloxacino), VAN (vancomicina) e CTF (ceftiofur).  
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Mais de 96% dos isolados foram multirresistentes, ou seja, resistentes a pelo 

menos um representante de, no mínimo, três classes de antimicrobianos (Magiorakos et 

al., 2012; Okwumabua et al., 2017). Os achados corroboram estudos anteriores e que 

relatam marcante resistência a classes de lincosamidas, macrolídeos e tetraciclinas 

(Werinder et al., 2020; Nicholson & Bayles, 2022). Em um estudo realizado na 

Tailândia  utilizando 262 cepas S. suis, a resistência a macrolideos, tetraciclina e 

lincosamidas também ficou acima de 83% (Yongkiettrakul et al., 2019). 

Por outro lado, assim como em outros estudos resistência a cefalosporinas de 

terceira geração segue baixa, sugerindo que ceftiofur como uma opção para tratamento 

de infecções por S. suis (Somogyi et al., 2023). Ainda, os isolados apresentaram alta 

sensibilidade a penicilina (penicilinas) e vancomicina (glicopeptídeo), resultados 

similares foram encontrados em estudos anteriores (Arndt et al., 2018; Yongkiettrakul 

et al., 2019b; Somogyi et al., 2023).  

 

6. CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

S. suis segue sendo um patógeno relevante na suinocultura nacional e mineira. 

O presente estudo sugere que a resistência azitromicina, clindamicina e tetraciclina 

parece ser comum em isolados de S. suis de granjas de Minas Gerais, assim como 

demonstra a alta sensibilidade a ceftiofur. Da mesma forma, podemos observar que a 

grande parte dos isolados são do sorotipo 2 provenientes do pulmão. 
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