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Resumo 

O descarte de efluentes e esgoto doméstico no oceano é um problema sério que 

traz diversas consequências, dentre as quais estão incluídas contaminação 

ambiental, impactos à saúde pública e, particularmente, o surgimento de bactérias 

resistentes. O uso desenfreado de antibióticos pode desencadear mutações 

genéticas, seleção e disseminação de bactérias resistentes, que por resistirem a 

tratamentos podem causar infecções graves e mortes. Enterococcus são bactérias 

presentes no sistema gastrointestinal de mamíferos, incluindo o ser humano, sendo 

indicadores de contaminação fecal e, portanto, utilizadas como indicadoras da 

qualidade da água. No estado de São Paulo, a CETESB é o órgão responsável por 

monitorar a balneabilidade das praias, tendo a densidade de Enterococcus como um 

dos critérios. Para avaliar a densidade de Enterococcus e sua possível resistência a 

antibióticos, foram realizadas 2 coletas em 10 pontos entre a Baía de Santos e o 

Parque Estadual Marinho Laje de Santos (PEMLS), sendo coletadas amostras de 

água. As amostras foram encaminhadas para o laboratório, processadas e o 

resultado foi que a densidade de Enterococcus foi elevada no terceiro ponto e baixa 

nos outros pontos na primeira coleta, e baixa em todos os pontos na segunda 

coleta. Quanto à resistência, ela foi elevada para os antibióticos levofloxacino e 

ciprofloxacina, com casos isolados de resistência à gentamicina e nitrofurantoína. 

Todos os casos de resistência ocorreram na primeira coleta, sem ocorrência de 

nenhum caso na segunda coleta, indicando melhora na balneabilidade das águas. 

 
Palavras-Chaves: Enterococcus; balneabilidade; resistência a antibióticos. 
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Abstract 

The discharge of effluents and domestic sewage into the ocean is a serious problem 

with numerous consequences, including environmental contamination, public health 

impacts, and, particularly, the emergence of resistant bacteria. The rampant use of 

antibiotics can trigger genetic mutations, the selection, and spread of resistant 

bacteria, which, by resisting treatment, can cause serious infections and deaths. 

Enterococci are bacteria present in the gastrointestinal system of mammals, 

including humans, and are indicators of fecal contamination and, therefore, used as 

indicators of water quality. In the state of São Paulo, CETESB is the agency 

responsible for monitoring the bathing suitability of beaches, using Enterococci 

density as one of the criteria. To assess Enterococci density and its possible 

antibiotic resistance, two water samples were collected at 10 points between Santos 

Bay and Laje de Santos Marine State Park (PEMLS). The samples were sent to the 

laboratory for processing, and the results showed that the Enterococcus density was 

high at the third point and low at the other points in the first collection, and low at all 

points in the second collection. Resistance to the antibiotics levofloxacin and 

ciprofloxacin was high, with isolated cases of resistance to gentamicin and 

nitrofurantoin. All cases of resistance occurred in the first collection, with no cases in 

the second collection, indicating an improvement in the water's suitability for bathing. 

 
Palavras-Chaves: Enterococcus; bathing; antibiotic resistance. 
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1. Introdução 

O oceano abrange cerca de 70% da superfície da Terra, e é de grande 

importância na troca de produtos químicos entre os oceanos e a atmosfera (Cunliffe; 

Murrell, 2009). 

No Brasil e no mundo, as regiões costeiras abrigam a maior parte da 

população, incluindo grandes metrópoles, polos industriais, portos e zonas 

turísticas. Muitas das atividades humanas nas regiões costeiras envolvem a 

produção de resíduos, destacando-se os esgotos domésticos, considerados a forma 

mais comum e generalizada de poluição nas regiões costeiras (WHO,1998). 

Ambientes marinhos abrigam uma comunidade diversa de bactérias, 

cianobactérias, vírus e protozoários, entre outros, que têm papel relevante nos 

ciclos de matéria e energia nos oceanos. Os microrganismos que compõem a 

microbiota marinha constituem os maiores grupos de produtores, consumidores e 

decompositores e compõem uma cadeia alimentar denominada rede microbiana 

(Sheer,1988). 

Além dos microrganismos autóctones que compõem a rede microbiana, 

microrganismos introduzidos de forma antropogênica podem estar presentes em 

águas costeiras, devido ao lançamento de esgotos domésticos ao mar, através de 

emissários submarinos ou por fontes difusas. 

Embora o esgoto doméstico seja composto por 99,9% de água, e apenas 

0,1% bactérias, vírus, protozoários, entre outros, uma parte desses microrganismos 

pode ser patogênica (Rashid, 2002). 

A introdução de bactérias alóctones em águas costeiras marinhas, além de 

ter impacto sobre a qualidade microbiológica da água, também exerce efeitos sobre 

os organismos que habitam esse ecossistema, inclusive aqueles que possuem 

interesse comercial para consumo alimentício, como peixes e frutos do mar (Pereira 

et al, 2004). 

Os esgotos domésticos geralmente apresentam uma composição típica, com 

altos teores de sólidos totais e nutrientes (carbono orgânico total, séries 

nitrogenadas, fósforo orgânico e inorgânico, sulfetos, cloretos) e com quantidades 

variáveis de contaminantes, como metais, hidrocarbonetos, pesticidas e outras 

substâncias potencialmente tóxicas (Gonçalves, Souza, 1997). 

Além disso, em adição às partículas, ao carbono orgânico e às substâncias 

químicas, os esgotos podem apresentar também uma grande quantidade de 
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microrganismos, como bactérias, vírus, fungos e leveduras, sendo as principais as 

bactérias Escherichia coli e as do gênero Enterococcus, comumente encontradas no 

trato digestivo de mamíferos (Oliveira et al, 2007). 

A Baixada Santista é considerada bastante complexa tendo em vista o seu 

extenso território, o contingente populacional de cerca de 1,6 milhões habitantes, 

como também do seu poder em atrair milhares de turistas e da sua influência 

econômica, especialmente pelo papel desempenhado pelo Porto de Santos, 

principal modal marítimo do país (Plano de Manejo –PEMLS, 2018). 

A cidade de Santos, que possui a maior população dentre os municípios da 

Baixada Santista, desponta como principal polo regional e com uma economia 

diversificada, incluindo serviços sofisticados e que são característicos de 

metrópoles, como também é berço de importantes instituições de todos os âmbitos 

(Plano de Manejo –PEMLS, 2018). 

Como consequência de ter em suas margens a presença do porto de Santos, 

o polo industrial de Cubatão, moradias subnormais e a drenagem dos municípios de 

Cubatão, Guarujá, Santos e São Vicente e do Canal de Bertioga, o estuário de 

Santos/São Vicente e a Baía de Santos são áreas muito impactadas por diversas 

atividades antrópicas, que lançam em suas águas grande quantidade de resíduos 

industriais, lixo sólido e esgoto doméstico sem tratamento. (Harari, et al, 2013). 

A Baía de Santos abrange os municípios de Santos e São Vicente, e é 

relativamente abrigada, isto é, protegida parcialmente por ilhas e formações 

rochosas. A enseada recebe contribuições dos canais de Santos e São Vicente, 

constituindo uma zona de mistura de água do mar com águas salobras provenientes 

dos estuários (Campolim, 2017). 

Na região central da Baía ocorre a disposição dos efluentes domésticos 

através de um emissário submarino, que atende à população residente na Ilha de 

São Vicente, abrangendo grande parte da população do município de Santos e 

parte da população do município de São Vicente (Giordano, 2020). Esse emissário 

submarino foi construído em 1979 e ampliado no ano de 2009. Possui 4.425 m de 

extensão, com vazão máxima de 5,3 m³/s e 1,75 m de diâmetro. Apresenta 158 

orifícios ao longo de 400 m do tubo difusor, que possui a função de lançar o 

efluente, misturando-o com a água do mar na zona de mistura (Giordano, 2020). 

Os efluentes domésticos são coletados e encaminhados para uma estação 

de pré-condicionamento, e o tratamento desses esgotos consiste em gradeamento 
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em barras de 10 e 4 cm, peneiramento (peneiras rotativas de 1,5 mm de malha), 

remoção de particulados e sistema de dupla cloração (Abessa et al, 2005) O 

efluente resultante do tratamento é encaminhado para disposição final na Baía de 

Santos, via emissário submarino, na Praia José Menino. O emissário submarino tem 

saída a 4 km da costa, na porção central da Baía de Santos (CETESB, 1997). 

O lançamento dos efluentes ocorre no meio da baía de Santos, tendo como 

consequência a recirculação da pluma na zona de mistura (Subtil et al 2012), que 

causa, dentre outros problemas, acúmulo de resíduos de esgoto doméstico e 

contaminação microbiana. 

A pouco mais de 22 milhas náuticas (37 km) da costa de Santos, localiza-se 

o Parque Estadual Marinho da Laje de Santos (PEMLS). Esse parque foi criado por 

decreto em 1993 (Decreto No 37537, SÃO PAULO, 1993), sendo a primeira unidade 

de conservação marinha do Estado de São Paulo. Sua área retangular de 5.000 ha 

contém uma variedade de marinhos ecossistemas, incluindo a Ilha da Laje de 

Santos, o topo de uma montanha de granito, submersa na maior parte, e outros 

afloramentos rochosos e rochas submersas (Fey et al., 2016). 

O PEMLS é um ambiente propício para a conservação de peixes de 

passagem e recifais, que o torna um local de grande diversidade biológica, além de 

ser ponto de abrigo, reprodução de aves marinhas, o que faz do PEMLS uma região 

de alto valor científico (Plano de Manejo –PEMLS, 2018). 

A área do PEMLS é restrita para passagem de embarcações, pesca e 

turismo no geral. Porém, fundeio das embarcações conforme as marés leva 

diretamente para o PEMLS, causando exposição aos descartes e manejo 

inadequado das embarcações (Plano de Manejo –PEMLS, 2018). 

Para classificar a qualidade microbiológica da água, é necessário medir a 

concentração de certos tipos de bactéria, como as do gênero Enterococcus. Os 

Enterococos são definidos como bactérias esféricas (cocos), gram-positivas, 

aeróbias facultativas e não formadoras de esporos. Entre as diversas espécies 

conhecidas de Enterococcus, as mais clinicamente relevantes são Enterococcus 

faecalis e Enterococcus faecium, que causam a maioria das infecções humanas. 

As espécies de Enterococcus faecalis e Enterococcus faecium, são altamente 

adaptadas, tolerando condições adversas, incluindo temperaturas elevadas (até 

60 °C por 30 minutos), pH alto (9,6) e condições hiperosmóticas (6,5% de NaCl, 

40% de sais biliares) (Hota, 2025). São bactérias são organismos comensais do 
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trato gastrointestinal de muitas espécies de animais homeotérmicos, incluindo o ser 

humano, e podem ser encontradas em muitos habitats, provavelmente devido à 

disseminação de excretas de animais e à alta persistência desses microrganismos 

no ambiente. Essas bactérias podem tolerar uma ampla variedade de condições de 

crescimento, incluindo diferentes temperaturas, ambientes hipotônicos (ácidos ou 

alcalinos) e sais biliares concentrados (Pinto,Oliveira, 2011). 

Os Enterococcus são utilizados pela Organização Mundial da Saúde (OMS, 

2003) como importante indicador de contaminação fecal no monitoramento 

microbiológico da qualidade da água marinha (Santiago et al, 2024). 

No Brasil, a Resolução n.º 274/2000 do Conselho Nacional do Meio Ambiente 

(CONAMA) classifica as praias em relação à balneabilidade nas categorias própria e 

imprópria. Essa classificação é baseada nas densidades de coliformes 

termotolerantes, as bactérias E. coli e Enterococcus, medidas em cinco semanas 

consecutivas de amostragem. A água é considerada imprópria para banho quando, 

na última amostragem, os valores de coliformes termotolerantes são >2.500/100 mL; 

ou >2.000/100 mL de Escherichia coli; ou >400 Enterococcus/100 mL (Santiago et 

al, 2024). 

A água classificada como imprópria devido à alta concentração de coliformes 

termotolerantes se encontra nesse estado devido a contaminação por esgoto. Os 

despejos de esgoto no mar representam uma ameaça à saúde pública, uma vez que 

entre os despejos encontram-se antibióticos e seus subprodutos, que contribuem 

para a proliferação e o desenvolvimento de bactérias resistentes a antibióticos nos 

ecossistemas aquáticos, principalmente devido à transferência de genes de 

resistência (Santiago et al, 2024). 

O contato da com águas recreacionais contaminadas com Enterococcus está 

associado principalmente com doenças gastrointestinais, como gastroenterites, 

(Wade et al 2010; Wiedenmann et al 2006). Outras doenças que podem ser 

causadas pela infecção por Enterococcus incluem: septicemia, infecções do trato 

urinário (ITU’s), infecções de feridas, meningites e endocardites (Pereira et al, 

2019). 

A resistência antimicrobiana é uma das maiores ameaças à saúde pública 

global, colocando em risco a eficácia dos tratamentos de infecções bacterianas. 

Infecções por bactérias multirresistentes frequentemente evoluem para quadros 
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clínicos mais graves e difíceis de tratar, sendo muitas vezes letais (Dos Anjos et al, 

2024). 

Infecções causadas por bactérias Enterococcus multirresistentes ameaçam a 

vida dos infectados, e existem poucos meios eficazes de controlá-las e tratá-las, 

além de serem transmitidas facilmente através da água contaminada e de serem 

uma das principais causas de infecções hospitalares em todo o mundo (Orababa et 

al 2021; El Zowalaty et al, 2023; Dadashi et al, 2021). Além disso, a resistência 

adquirida, como a adquirida por meio da transferência horizontal de genes, torna a 

resistência mais complexa e difícil de erradicar, já que pode ser rapidamente 

disseminada dentro de uma população bacteriana (Dos Anjos et al, 2024). 

O problema tem implicações não só para a saúde individual, mas também 

para a saúde pública como um todo, uma vez que a disseminação de cepas 

multirresistentes pode comprometer a capacidade de controle das infecções em 

ambientes hospitalares e na comunidade, além de também impor custos elevados 

ao sistema de saúde relacionados ao tratamento de infecções difíceis de controlar e 

ao uso de antibióticos de última linha (Dos Anjos et al, 2024). Por isso, avaliar a 

resistência a antibióticos é de extrema importância. 
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2. Objetivos 

Avaliar a presença, densidade e ocorrência de resistência a antibióticos em 

bactérias do gênero Enterococcus. 

 
2.1 Objetivos específicos 

• Avaliar a qualidade microbiológica das águas através da presença e determinação 

das densidades de Enterococcus sp.; 

• Determinar a ocorrência de cepas bacterianas resistentes aos antibióticos mais 

comumente prescritos nos tratamentos de infecções. 
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3. Materiais e métodos 

3.1. Área de estudo 

A área de estudo abrange a Baía de Santos (Figura 1) e o Parque Estadual 

Marinho da Laje de Santos (PEMLS). 

A Baía de Santos, relativamente abrigada, recebe as contribuições dos 

canais de Santos e São Vicente, constituindo-se numa zona de mistura da água do 

mar com as águas salobras advindas dos estuários (CETESB, 2001). 

 

Figura 1: Imagem de satélite da Baía de Santos. Fonte: Google Earth 

 

O Parque Estadual Marinho da Laje de Santos (PEMLS) (Figura 2) está 

localizado a 40 km do Sistema Estuarino de Santos e São Vicente, considerada uma 

das áreas costeiras mais contaminadas do Brasil (Gobbato, 2012). A unidade de 

conservação foi criada em 1993 e foi a primeira Unidade de Conservação Marinha 

ao longo do litoral de São Paulo (Santos et al, 2017). 

A área de reserva, de 500 hectares, engloba uma laje maior, a Laje de 

Santos, e uma laje menor com parcéis submersos e a água adjacente (Machado et 

al, 2003). O PEMLS é um ambiente propício para a conservação de peixes de 

passagem e recifais, que o torna local de grande diversidade biológica, além de ser 

ponto de abrigo e reprodução de aves marinhas (Plano de Manejo – PEMLS, 2018). 
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Figura 2: Laje de Santos. (Cidade e Cultura, 2025) 

 
 

 

3.2 Coleta de amostras 

Foram realizadas duas coletas de amostras de água superficial, as coletas 

foram realizadas dia 6 de janeiro de 2025 e dia 4 de agosto de 2025. 

As coletas ocorreram em 10 pontos diferentes, identificados de P1 a P10, 

entre a Ilha de Urubuqueçaba (Baía de Santos) e a Laje de Santos (Figura 3). 
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Figura 3: Distribuição dos pontos de coleta ao longo do caminho. Ponto 1: Ilha Urubuqueçaba, Ponto 2: 
Meio do Emissário, Ponto 3: Saída do Emissário, Ponto 4: Saída da Baía, Ponto 5: Caminho para o 
Parque Laje de Santos (Fundeio), Ponto 6: Caminho para o Parque Laje de Santos (Fundeio), Ponto 

7: Entrada na área delimitada do Parque Laje de Santos, Ponto 8: Portinho (PEMLS), Ponto 9: 
Paredão Face Sul (PEMLS), Ponto 10: Boca da Baleia (PEMLS). 

 
 

As amostras de água foram coletadas com frascos esterilizados de 

polipropileno devidamente identificados. As amostras foram mantidas refrigeradas 

em uma caixa térmica contendo gelo reutilizável rígido (Gelox termogel) e 

encaminhadas para processamento no Laboratório de Microbiologia Marinha 

(MICROMAR) da Universidade Estadual Paulista (UNESP) – Instituto de Biociências 

Litoral Paulista – São Vicente. 

 
3.3 Fatores Abióticos 

Os fatores abióticos medidos foram: pH, temperatura (ºC), condutividade 

elétrica, oxigênio dissolvido (OD), turbidez (NTU), salinidade e profundidade, foram 

mensurados com auxílio de um medidor multiparâmetro portátil Horiba no local das 

coletas. 
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Dados pluviométricos foram obtidos como parâmetros de volume de chuva 

acumulado em milímetros nos cinco dias antecedentes a data de cada coleta, 

utilizando os dados do pluviômetro mais próximo das áreas de coleta pelo site oficial 

do CEMADEN (Centro Nacional de Monitoramento e Alertas de Desastres Naturais) 

e a variação de maré utilizando o site oficial CPTEC (Centro de Previsão de Tempo 

e Estudos Climáticos) / INPE (Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais). 

 
3.4 Processamento de amostras 

3.4.1 Técnica de Membrana Filtrante 

As amostras de água foram filtradas em membranas Milipore® de 0,45μm de 

porosidade, as membranas foram posicionadas em placas contendo Ágar 

mEnterococcus e incubadas a 37 ºC (± 1º) por 48 horas, conforme APHA (2023). Os 

volumes filtrados foram 1ml, 5ml e 10 ml para os pontos P1, P2, P3, já para os 

demais pontos os volumes foram 10ml, 25ml e 50ml. 

As colônias com tonalidade vermelha-amarronzada foram consideradas 

características e confirmadas por meio do Caldo Enterococcosel. Os tubos com 

Caldo Enterococcosel foram incubados em estufa bacteriológica a 35°C por 4 a 18 

horas. 

Os tubos que apresentaram enegrecimento foram considerados positivos, 

obtendo assim a confirmação das colônias de Enterococcus sp contabilizadas, 

conforme APHA (2023). As densidades foram expressas em Unidades Formadoras 

de Colônia por 100 mililitros (UFC 100ml-1). 

 
3.4.2 Teste de sensibilidade 

Para o teste de sensibilidade a antimicrobianos foi utilizado o método de 

antibiograma disco-difusão proposto por Kirby-Bauer, recomendado pelo protocolo 

BrCAST, utilizando o Ágar Muller-Hinton. 

As colônias foram testadas em relação aos antimicrobianos selecionados 

para Enterococcus spp. Os discos de antimicrobianos foram distribuídos de forma 

equidistante sobre a superfície da placa de Petri contendo Ágar Müller-Hinton. E, 

passado o período de incubação das colônias de 24 horas em estufa na 

temperatura de 35 +- 0,5 o C, as amostras foram analisadas quanto à presença ou 

ausência de halos de inibição. Nos casos em que houve formação de halos de 
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inibição, os diâmetros foram medidos em milímetros com o auxílio de um 

paquímetro, seguindo o padrão BrCAST. 

De acordo com os diâmetros encontrados, foram estabelecidos os graus de 

suscetibilidades das bactérias aos antimicrobianos testados, verificando se os 

organismos são sensíveis ou resistentes. 

Os antibióticos utilizados foram: Imipenem (IPM 10μg), Amoxicilina (AMC 

30μg), Azitromicina (AZT 15μg), Ciprofloxacina (CIP 5μg), Vancomicina (VAN 30 

μg)), Gentamicina (GEN 10μg), Ampicilina (AMP 10μg), Tetraciclina (TET 30μg), 

Levofloxacina (LEV 5μg) e Nitrofurantoína (NIT 300μg). Por fim, os halos de inibição 

foram medidos e comparados com os parâmetros adotados pelo BrCast (2025) para 

determinar a eficácia dos antibióticos testados. 
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4. Resultados e Discussão 

4.1 Parâmetros Abióticos 

Após as coletas das amostras de água, foram analisadas as condições 

abióticas de todos os pontos de coleta. Durante as 2 coletas, os fatores abióticos 

foram obtidos, sendo eles: pH, temperatura da água, oxigênio dissolvido, turbidez, 

salinidade e profundidade. Os resultados obtidos estão retratados nas Tabela 1 e 2, 

representando as coletas representadas em janeiro e agosto, respectivamente. 

 
Tabela 1: Fatores abióticos, Temperatura (T °C), pH, Oxigênio Dissolvido (OD m/l) , Turbidez (NTU), 
Salinidade e Profundidade (m)mensurados durante a coleta do dia 06/01/2025. Onde os pontos são 
descritos; P1: Urubequeçaba; P2: 1/2 Emissário; P3: Saída Emissário; P4: Saída Baía; P5: Meio 

Caminho; P6: Meio Caminho (fundeio); P7: Entrada Área Parque; P8: Portinho – Parque; P9: 
 Paredão Face-Sul – Parque; P10: Boca da Baleia – Parque.  

 Coleta 06/01/2025  

Fatores abióticos 

Pontos T (°C) pH OD (m/l) 
Turb 

(NTU) Sal 
Profundid 

ade (m) 

1 24,73 7,30 9,12 2,10 31,0 0,6 

2 25,10 7,92 7,89 1,0 30,8 0,6 

3 24,84 8,01 7,87 6,1 31,3 1 

4 25,24 7,96 8,64 0,4 31,5 1 

5 25,65 8,05 8,36 0,0 32,1 1 

6 25,45 8,06 8,68 0,3 32,4 1 

7 25,50 8,08 8,28 0,0 32,6 1 

8 25,40 8,06 7,72  32,7 1 

9 25,47 8,08 8,55 1,8 32,6 1 

10 25,45 8,10 8,65  32,7 1 
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Tabela 2: Fatores abióticos, Temperatura (T °C), pH, Oxigênio Dissolvido (OD m/l) , Turbidez (NTU), 
Salinidade e Profundidade (m) mensurados durante a coleta do dia 04/08/2025. . Onde os pontos são 

descritos; P1: Urubequeçaba; P2: 1/2 Emissário; P3: Saída Emissário; P4: Saída Baía; P5: Meio 
Caminho; P6: Meio Caminho (fundeio); P7: Entrada Área Parque; P8: Portinho – Parque; P9: 

Paredão Face-Sul – Parque; P10: Boca da Baleia – Parque. 
 

Coleta 04/08/2025 

Fatores abióticos 

 
Pontos 

 
T (°C) 

 
pH 

 
OD (m/l) 

Turb 
(NTU) 

 
Sal 

Profund 
idade 
(m) 

 

1 19,34 7,96 6,78 2,30 30,0 0,7 

2 19,33 7,96 7,12 10,0 30,0 0,7 

3 19,42 8,00 9,34 1,6 30,0 0,5 

4 19,42 8,03 7,50 1,0 30,0 0,7 

5 19,20 8,06 7,56 0,0 31,2 0,7 

6 19,37 8,04 6,90 0,0 31,8 0,6 

7 19,24 8,03 7,10 0,0 31,0 0,6 

8 19,31 7,99 6,80 0,0 32,0 0,5 

9 19,32 7,90 7,10 0,0 31,8 0,8 

10 19,27 7,58 6,78 0,0 31,8 0,7 

 
Ao observar os resultados obtidos, quanto a temperatura, a primeira coleta, 

realizada no verão, apresenta temperatura na faixa dos 25 °C, não excedendo a 

temperatura de 40 °C e a variação de até 3°C do corpo receptor estabelecidos pela 

CONAMA 357/05. Já na segunda coleta, realizada no inverno, a temperatura ficou 

na faixa dos 19°C. A temperatura é indicada pela variável temperatura da superfície 

do mar (TSM), que é um dos mais importantes predictores mensais ou sazonais do 

clima global (Hernández, 2002). 

Os valores de pH em ambas as coletas se mostraram levemente alcalinos, 

mas dentro do estabelecido pela Resolução CONAMA n° 357 de 2005, a qual afirma 

que o pH esperado é entre 5 e 9, portanto os valores observados estavam dentro da 

normalidade, significando que as águas não apresentam um alto teor de acidez. 

Os valores de Oxigênio Dissolvido se encontram acima de 6mg/L, conforme 

estipulado pela CONAMA 357/05, com os valores da coleta de janeiro sendo 

levemente mais elevados. 

Analisando os resultados obtidos para salinidade, todos valores foram 

superiores a 30 uma vez que a área de estudo é classificada como água salina de 

acordo com os parâmetros estabelecidos pela Resolução CONAMA 274/00, em que 

águas com salinidade de 0,5 a 30 são consideradas salobras e 30 a valores 

superiores são consideradas águas salinas. 
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Não há parâmetro para turbidez estipulado na legislação, porém no P3 na 

coleta de janeiro e no P2 na coleta de agosto o valor se encontra notavelmente alto. 

Considerando que o P3 é o local de saída do efluente do emissário e o P2 é o meio 

do emissário, é possível inferir a presença de efluentes no local. 

A pluviosidade dos cinco dias anteriores às duas coletas também foi medida, 

uma vez que tal fator afeta a densidade microbiológica no aporte de efluentes e 

águas pluviais drenadas pelo emissário na Baía. Em janeiro, ocorreu chuva em 

quatro dos cinco dias anteriores à coleta, enquanto em agosto ocorreu chuva em 

apenas um dos dias anteriores. Os índices pluviométricos estão indicados na Tabela 

3 e Tabela 4 abaixo: 

 
Tabela 3: Precipitação acumulada da coleta 06/01/2025. Dados Obtidos CEMADEN (Centro Nacional 

de Monitoramento e Alertas de Desastres Naturais) 

Coleta 06/01/2025 

Precipitação (mm) 

01/01/2025 1,3 

02/01/2025 0 

03/01/2025 17,7 

04/01/2025 1,9 

05/01/2025 10,9 

06/01/2025 0 

Acumulado 31,8 

 
Tabela 4: Precipitação acumulada da coleta 04/08/2025. Dados Obtidos CEMADEN (Centro Nacional 

de Monitoramento e Alertas de Desastres Naturais). 

Coleta 04/08/2025 

Precipitação (mm) 

28/07/2025 4,5 

29/07/2025 0 

30/07/2025 0 

31/07/2025 0 

01/08/2025 0 

02/08/2025 0 

03/08/2025 0 

Acumulado 4,5 

 

Segundo a tese de Hirai (2014) sobre o uso de dados de precipitação para 

avaliação de balneabilidade das águas, os valores pluviométricos dos dias 

anteriores à coleta são importantes pois podem servir como um fator preditor da 



23 
 

concentração microbiológica, uma vez que a precipitação é capaz de escoar 

poluentes e esgoto de origem doméstica e de ligações clandestinas na rede de 

drenagem urbana até o local de despejo, que neste caso é o emissário. Tal 

fenômeno pode causar uma maior densidade microbiológica dependendo da 

disposição da área avaliada. 

 
4.2 Densidade de Enterococcus 

Os valores de densidade para todos os pontos em ambas as coletas podem 

ser observados nas Tabelas 6 e 7. Os valores foram calculados conforme a média 

das Unidades Formadoras de Colônia (UFC) 100ml -1 para água, seguindo as 

normas estabelecidas CONAMA nº 274/00, representadas na Tabela 5. 

 
Tabela 5: Valores limites de Enterococcus em 100ml de água. nas praias. Fonte: CONAMA 274 de 

2000 

Categoria 
Enterococcus 

(UFC/100ml) 

 
Própria 

Excelente até 25 

Muito Boa até 50 

Satisfátoria até 100 

Imprópria Imprópria > 400 
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Tabela 6: Densidade de Enterococcus medidas em UFC/100ml, nas amostras da primeira coleta 
(06-01-2025) ao longo dos dez pontos. Onde P1: Urubequeçaba; P2: 1/2 Emissário; P3: Saída 
Emissário; P4: Saída Baía; P5: Meio Caminho; P6: Meio Caminho (fundeio); P7: Entrada Área 

 Parque; P8: Portinho – Parque; P9: Paredão Face-Sul – Parque; P10: Boca da Baleia – Parque  

Coleta 06-01-2025 
*Coleta c/ Maré Subindo 

Pontos 
Enterococcus 
(UFC/100ml) 

1 10 

2 100 

3 18600 

4 10 

5 6 

6 48 

7 8 

8 10 

9 2 

10 4 

 
 
 

 
Tabela 7: Densidade de Enterococcus medidas em UFC/100ml, nas amostras da primeira coleta 
(04-08-2025) ao longo dos dez pontos. Onde P1: Urubequeçaba; P2: 1/2 Emissário; P3: Saída 
Emissário; P4: Saída Baía; P5: Meio Caminho; P6: Meio Caminho (fundeio); P7: Entrada Área 

 Parque; P8: Portinho – Parque; P9: Paredão Face-Sul – Parque; P10: Boca da Baleia – Parque  

Coleta 04-08-2025 
*Coleta c/ Maré Baixando 

Pontos 
Enterococcus 
(UFC/100ml) 

1 40 

2 20 

3 40 

4 40 

5 0 

6 0 

7 0 

8 0 

9 0 

10 4 

 
A área está inserida no Sistema Estuarino de Santos (SES), onde múltiplas 

fontes de contaminantes se situam próximas a manguezais e outras áreas 

protegidas (Abessa et al, 2019), principalmente esgotos lançados pelo emissário 
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submarino de Santos, canais de drenagem urbana e os sedimentos dragados do 

canal portuário (CETESB, 2001). 

O ponto 3 na primeira coleta estava classificado como impróprio, sendo o 

único ponto em ambas as coletas a apresentar densidade de Enterococcus acima 

do normal. Esse ponto é a saída do emissário, que é onde os efluentes são 

lançados. 

Segundo a CETESB (2001) e o trabalho de Subtil (2012), esse ponto está 

localizado na zona de mistura e em uma região relativamente abrigada, o que 

dificulta a circulação e dispersão dos efluentes para fora da Baía, tendo como 

consequência o acúmulo de poluentes e aumento da densidade microbiana. 

O ponto 6 se destaca por estar em alto mar e apresentar uma densidade de 

Enterococcus que destoa dos outros pontos localizados após a saída da Baía. É 

possível que tenha ocorrido despejo irregular de efluentes por algum navio no 

fundeio, o que teria resultado em uma maior densidade de bactérias no local. 

Tal resultado se repete no trabalho de Pinto (2012) sobre qualidade de águas 

recreacionais, realizado na praia do Gonzaguinha e na Ilha Porchat, no qual a praia 

do Gonzaguinha apresentou densidade microbiológica maior por estar localizada 

dentro da Baía de Santos, em comparação com a Ilha Porchat que está em um 

sistema aberto que favorece a circulação. Isso explica porque a densidade de 

Enterococcus foi menor depois do Emissário em ambas coletas, uma vez que os 

pontos do meio do caminho até o PEMLS estão localizados em mar aberto, o que 

facilita a dispersão dos efluentes. 

No mar aberto, a dispersão dos efluentes é maior em comparação com a 

Baía, uma vez que as correntes marítimas evitam que as unidades formadoras de 

colônias se acumulem em um único local (Batista, Harari, 2016). Além disso, o alto 

mar tem menor quantidade de nutrientes disponíveis em comparação com a Baía, 

que está localizada num sistema estuarino, o que dificulta o acúmulo de bactérias 

na região (Batista, Harari, 2016). 

Além da localização, a precipitação ocorrida antes da coleta de janeiro pode 

ter contribuído para a maior densidade microbiológica encontrada nos pontos 

analisados em comparação com a coleta de agosto, que apresentou densidade 

microbiológica muito menor em comparação. 

Na segunda coleta, a densidade do P1 a P4 foi muito próxima, senão 

idêntica. Isso ocorreu devido à baixa da maré, que reduziu a circulação da água 
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entre a Baía e o mar aberto, acumulando e distribuindo as unidades formadoras de 

colônias de maneira quase uniforme na região (Da Silva,2025). Também devido a 

esse fenômeno, não houveram unidades formadoras de colônias dos pontos 5 a 9. 

Outro fator que explica os resultados obtidos na primeira coleta é que ela foi 

realizada na alta temporada de turismo, poucos dias depois do Ano Novo. Durante a 

alta temporada, a população temporária de turistas sobrecarrega o sistema de 

saneamento básico da região da Baixada Santista, gerando maior volume de esgoto 

doméstico e clandestino (Muniz, 2022). 

Consequentemente, a qualidade da balneabilidade é reduzida e a densidade 

microbiológica tende a ser maior, em comparação, a segunda coleta foi realizada 

durante a baixa temporada. 

 
4.3 Avaliação da resistência antimicrobiana 

Os pontos de corte do halo inibitório para o teste de sensibilidade estão 

indicados na Tabela 8. 

 
Tabela 8: Pontos de corte acerca do halo inibitório no método de Kirby-Bauer, para os antibióticos 
imipenem (IPM 10μg), levofloxacino (LEV 5 μg), azitromicina (AZI 15 μg), vancomicina (VAN 30 μg), 
ciprofloxacina (CIP 5 μg), ampicilina (AMP 10 μg), amoxicilina + ácido clavulânico (AMC 30 μg), 

gentamicina (GEN 10 μg) e nitrofurantoína (NIT 300 μg). Fonte: BrCAST, 2025 

Medidas BrCast Sensível Resistente 

IPM (10μg) 50-21 < 21 

LEV (5μg) 15 < 15 

AZI (15μg) 29 < 29 

VAN (30μg) 12 < 12 

CIP (5μg) 15 < 15 

AMP (10μg) 10 < 8 

AMC (30μg) 10 < 9 

GEN (10μg) 8 < 8 

NIT (300μg) 15 < 15 
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A azitromicina não é utilizada e testada para o combate de Enterococcus, de 

acordo com BrCast (2025), portanto não há dados suficientes para definir um ponto 

de corte nacional ou universal para o método de Kirby Bauer nesse caso, mas 

desde a Pandemia da COVID 19, tem se testado, devido ao uso descontrolado do 

medicamento 

Observando os resultados acerca da coleta de 06/01/2025 (Tabela 9), 

pode-se inferir que o antibiótico levofloxacina (LEV) foi o de menor eficácia, sendo 

ineficaz para bactérias de metade dos pontos avaliados (P3, P5, P8, P9, P10). 

Também ocorreram casos isolados de resistência aos antibióticos gentamicina, 

ciprofloxacina e nitrofurantoína. Além disso, o ponto que apresentou as bactérias 

mais resistentes foi o ponto 3, que foram resistentes a ciprofloxacina, gentamicina, 

levofloxacina e nitrofurantoína. 

 
Tabela 9: Valores em milímetros dos halos de inibição do teste de resistência a antibióticos. NA: não 
houve crescimento de colônias no ponto; P.C: indica o ponto de corte para apresentar Sensibilidade 

ou Resistência, segundo o (BrCAST, 2025), **Verificar notas BrCast. 

Coleta 06/01/2025 

Pontos AMC AMP AZI CIP GEN IMP LEV NIT VAN 

1 38 35 29 19 21 34 18 27 21 

2 29 22 18 24 15 27 25 27 19 

3 31 26 0 0 0 26 0 0 21 

4 26 21 23 22 11 27 20 20 24 

5 30 26 10 0 0 26 0 21 11 

6 32 25 19 24 10 27 21 22 19 

7 30 26 9 26 21 35 19 24 21 

8 28 24 15 24 9 26 0 24 21 

9 26 24 22 NA 9 28 0 17 20 

10 26 23 13 19 9 25 0 21 20 

P.C. 10 10 NA 15 8** 50 15 15 12** 

 

Para a coleta de 04/08/2025 (Tabela 10), os resultados apontaram que não 

houveram casos de bactérias resistentes em nenhum dos pontos avaliados. Além 

disso, os pontos do 5 ao 9 não foram avaliados porque não houveram unidades 

formadoras de colônias advindas desses pontos. Devido a época do ano, tal 

resultado tem correlação com a menor sobrecarga das redes de esgoto, que tem 

como consequência menor poluição e menor transferência de genes de resistência 

(Muniz, 2022). 
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Tabela 10: Valores em milímetros dos halos de inibição do teste de resistência a antibióticos. NA: não 
houve crescimento de colônias no ponto; P.C: indica o ponto de corte para apresentar Sensibilidade 

ou Resistência, segundo o (BrCAST, 2025), **Verificar notas BrCast. 

Coleta 04/08/2025 

Pontos AMC AMP AZI CIP GEN IMP LEV NIT VAN 

1 32 27 9 23 12 23 23 21 25 

2 42 36 27 27 12 41 27 22 25 

3 32 27 17 24 9 29 24 24 21 

4 28 23 24 21 11 21 20 16 22 

5 NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

6 NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

7 NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

8 NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

9 NA NA NA NA NA NA NA NA NA 

10 26 26 16 22 10 26 21 25 20 

P.C. 10 10 NA 15 8** 50 15 15 12** 

 

Os antibióticos testados podem ser separados nos seguintes grupos, de 

acordo com o BrCAST 2023: penicilinas (AMP, AMC), carbapenêmicos (IPM), 

fluoroquinolonas (CIP, LEV), aminoglicosídeos (GEN), glicopeptídeos (VAN), 

macrolídeos (AZT) e agentes diversos (NIT). 

De maneira geral, o grupo das fluoroquinolonas, do qual a levofloxacina e a 

ciprofloxacina fazem parte, foi o menos eficaz contra os Enterococcus. A resistência 

adquirida a esse grupo de antibióticos é comum nesses microrganismos, e é 

mediada predominantemente por mutações nos genes que codificam a DNA Girase 

e a Topoisomerase IV (Santiago, 2022). No estudo realizado por Hidalgo e 

colaboradores (2008) em hospitais na Colômbia, a taxa de resistência à 

ciprofloxacina em colônias isoladas foi de 30%, o que é um indicativo preocupante 

de mutações genéticas crescentes, uma vez que esses antibióticos são de amplo 

espectro e comumente usados no manejo de infecções. 

Os Enterococcus naturalmente apresentam resistência intrínseca a baixos 

níveis de beta lactâmicos, particularmente as do grupo das penicilinas, como a 

amoxicilina e a ampicilina, e a aminoglicosídeos, como a gentamicina, que é 

atribuída a baixa penetração do antimicrobiano pela parede celular (Rodriguez, 

2015; Santiago, 2022). 
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Resistência a altos níveis destes antibióticos pode ser adquirida através de 

mutações genéticas. Tais mutações ocorrem através da Transferência Horizontal de 

Genes (THG), na qual o DNA plasmidial é transferido entre bactérias. 

Existem três maneiras de ocorrência de THG: i) a transformação que ocorre 

quando a bactéria capta, incorpora e expressa um DNA que estava livre no 

ambiente; ii) a transdução que envolve a transferência do DNA de bacteriófagos 

para bactérias e iii) a conjugação que envolve a célula doadora portadora de 

plasmídeo, a célula receptora livre de plasmídeo e há a necessidade de contato 

físico para que ocorra a transferência do material genético (Stecher, Hardt, 2013), 

sendo a primeira e a terceira forma mais comuns para Enterococcus. 

Desta forma, uma bactéria com genes de resistência a antibióticos pode 

transferir esse material genético para outras bactérias, tornando-as também 

resistentes e capazes de transferir genes de resistência, tornando-se um risco à 

saúde pública (Dos Anjos et al, 2024). 

. 
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5. Conclusão 

É possível concluir que a Baía de Santos, com destaque para o Emissário de 

Santos, apresenta contaminação de bactérias Enterococcus. 

O PEMLS, apresenta contaminações pontuais, no entanto dentro dos limites 

estabelecidos. 

As cepas isoladas apresentam resistência a alguns antibióticos, 

particularmente as fluoroquinolonas levofloxacina e ciprofloxacina. Ao comparar os 

resultados, é possível observar que os impactos são maiores durante a alta 

temporada de turismo e na Baía de Santos, destacando a importância do estudo da 

balneabilidade da área e da utilização adequada de antimicrobianos. 

Além disso, destaca-se a importância do saneamento básico adequado, uma 

vez que o surgimento, disseminação e contaminação por bactérias resistentes nas 

áreas estudadas estão diretamente relacionados à precariedade do sistema de 

saneamento básico da Baixada Santista e ao descarte inadequado de efluentes. 
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