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Infecções na cavidade oral
Streptococcus pyogenes



Microbiota oral
● 250-300 por pessoa

● 9 filos

● Múltiplas camadas 
sobrepostas

● Micro-ambientes

● Condições de oxigenação

● Competição e Cooperação

● Comensalismo

● Streptococcus
Fonte: BIK, E. M. et al, 2010.



Streptococcus pyogenes

● “Pyogenes”

● Gram-positiva

● Não motil

● Não esporula

● Anaeróbica facultativa

Fonte: BIK, E. M. et al, 2010.



Streptococcus Pyogenes
Condições de cultivo
● Anaeróbica facultativa;
● 37 graus Célsius;
● Ar atmosférico ou crescimento 

capnofílico;
● Exigências nutricionais 

complexas;



Meio de cultivo ideal:

Ágar-sangue

● Nutricionalmente muito 
exigentes.

● Homo-fermentativas - 
geram ácido lático.

● Inibidas em altas 
concentrações de glicose.

●  Possuem habilidade 
biossintética limitada e 
necessitam de 
aminoácidos, vitaminas, 
purinas e pirimidinas.



Ágar-sangue
★ Enriquecido;
★ Complexo;
★ Diferencial;
★ Sangue de carneiro ou cavalo (favorecendo a 

hemólise);
★ pH neutro;
★ Muito utilizado em análises clínicas;



Fatores de Virulência:

● Cápsula de ácido hialurônico

● Adesina: proteína M + ácido 
lipoproteóico (LTA)

● Hemolisinas: estreptolisina O 
(SLO) e estreptolisina S (SLS)

● Exotoxinas

● Fatores de disseminação



Mecanismos de 
patogenicidade

O que é necessário para a S. Pyogenes causar uma doença?

Aderência e invasão 

Evasão das defesas do hospedeiro

Produção de toxinas

Captação de nutrientes 



Aderência 
e invasão



● proteína M
● ácido lipoteicóico
● proteína F
● Hialuronidase



Evasão das 
defesas do 
hospedeiro



cápsula, proteína 
M e C5a peptidase.



Produção 
de 

toxinas

Estreptolisina O Estreptolisina S



Superantígeno
s



Fatores de Disseminação

● DNases A a D

● Estreptoquinases (A e B)



Captação de 
nutrientes



Manifestações Clínicas

● Amigdalite e Faringite;

● Incubação de 24 a 72 horas;

● Sintomas;

● Possíveis Complicações.



Manifestações Clínicas

Escarlatina
Abscesso nas 

amígdalas



Formas de 
transmissão:

→ Tosse;
→ Espirro;
→ Gotículas de saliva;
→ Compartilhamento de utensílios;
→ Mãos contaminadas;
→ Beijo.



Epidemiologia

● Crianças de 3 a 14 anos;

● Carreadores assintomáticos;

● Climas temperados;

● Diretrizes Brasileiras;

● Último Censo do IBGE.
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0034-72992003000600014&script=sci_arttext#tab01



  Controle da doença

→ Lavar as mãos;
→ Evitar compartilhar alimentos e utensílios;
→ Manter ferimentos limpos e ficar atento a sinais de infecção;
→ Consultar o médico, em caso de dor de garganta;
→ Evitar a automedicação;
→ Vacina (em desenvolvimento).



Diagnóstico

Os métodos de diagnóstico podem ser separados em:
● Clínicos
● Laboratoriais
● Teste de anticorpos
● Teste rápido
● Hemograma

<https://www.mdsaude.com/wp-content/uploads/swab-garganta.jpg>



Tratamento
Contra o Streptococcus:

● Penicilina G benzatina: Intramuscular em dose única
● Penicilina V: Oral, 3-4 vezes ao dia durante 10 dias
● Eritromicina: Oral, 3-4 vezes ao dia durante 10 dias
● Azitromicina, claritromicina e as cefalosporinas: Oral, duas vezes ao dia por 7 dias

Para os sintomas: 

● Antitérmicos e analgésicos

Para o abscesso peritonsilar

● Drenagem do pus por incisão ou corte das tonsilas

Para a síndrome do choque tóxico

●  Penicilina + clindamicina, oral três vezes ao dia durante 14 dias, tratamento intensivo, controlar 
pressão arterial



Penicilina

● Penicilina G benzatina e Penicilina V são penicilinas de primeira geração
● Anel β-Lactâmico 
● Ação bactericida
● Inibem a síntese da parede celular bacteriana através do bloqueio  da síntese da camada de 

peptideoglicano da parede celular. Essa inibição leva a bactéria a lise osmótica e morte

Penicilina G benzatina
https://pubchem.ncbi.nlm.nih.gov/image/imagefly.cgi?cid=5904&width=500
&height=500

Penicilina V
https://pubchem.ncbi.nlm.nih.gov/compound/penicillin_v#section=Top
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