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Introducao e Objetivo

As areias das praias contém por vezes microrganismos nocivos para a saude humana, frequentemente em superiores as que existem na agua. Atualmente (Brandao et
al. 2002; Sabino et al. 2012; Solo-Gabriele et al. 2015) nao existe regulamentacao para a amostragem, analise e apreciacao da qualidade microbiologica de areias. O
Programa Nacional de Avaliacao Externa da Qualidade (PNAEQ), inserido no Departamento de Epidemiologia do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, Portugal,
Implementou em 2015 um ensaio piloto no ambito da avaliacao externa da qualidade microbiologica de areias.

Um dos principais objetivos € a utilizada nos laboratorios, para avaliar a quantificacdo e identificacao de microrganismos indicadores,
guer bacterianos quer fungicos, nas areias de praias, atraves da avaliacao do desempenho dos resultados interlaboratoriais.

Em 2015 foi constituido um grupo de trabalho multidisciplinar que colaborou com o PNAEQ para a implementacao de um ensaio piloto neste ambito. Fizeram parte deste
grupo de trabalho, para aléem dos elementos do PNAEQ, peritos na area de Microbiologia de Areias.

Para a guantificacao fol selecionada uma areia previamente tratada, para inoculacao pelo laboratério, com uma lenticula contendo uma ou mais estirpes
bacterianas de referéncia para quantificacao de Coliformes totais, E. coli e Enterococcus, em 3 réplicas. O tratamento estatistico foi realizado tendo em conta o valor de
consenso obtido pela aplicacao do Algoritmo A de acordo com o ponto 5.6 da norma ISO 13528:2005 (Statistical methods for use In proficiency testing by interlaboratory
comparisons). O algoritmo A da uma estimativa robusta de localizacao, nomeadamente a média e o desvio padrao robustos dos dados aos quais é aplicado. O z-score, foi
também calculado, de acordo com o ponto 7.4.1 da ISO 13528:2005.

Para a analise fol enviada uma areia natural para contagem e identificacao de fungos. Fol solicitada a contagem, em triplicado, solicitando-se o resultado final
de quantificacao expresso em ufc/g de amostra. Os resultados foram avaliados gualitativamente através da frequéncia de microrganismos identificados.

O ensaio piloto foi enviado para os 12 laboratorios pertencentes a rede MICROAREIAS, formada em 2013 (Sabino et al. 2013).

A distribuicao das amostras foi efetuada para Portugal continental e Regiao Autobnoma da Madeira, de acordo com as normas UN3373 e P650 da IATA.

Resultados

Foram recebidos 82% de respostas para a analise . Os resultados foram tratados estatisticamente com valor de consenso determinado pela aplicacao do
algoritmo A. Foi avaliada a quantificacao para Coliformes totais, E. coli e Enterococcus, tendo em conta o metodo utilizado (Método de Numero mais Provavel-NMP-
Colilert e Enterlert e/ou Filtracao por membrana).

Foi elaborado um relatorio estatistico de desempenho com discriminagcao para cada parametro, conforme a , com representacao grafica dos resultados em
histogramas ( ).
Do total de resultados 93.7% apresentaram z-scores inferiores a | 2 |.
Amostra 1 Resultado| [ID/Score| | Viés | |Apreciagio| | Alvo ||Incerteza | |IN Resp| |Condi¢bes ensaio Para a anallse _ ) : apOS uma prlmelraNanallse_dOS reS_L_JItadNOS COﬂSt,atOu-
Bactérias Coliformes 1 065 | |-0e4 Bom 121 || 042 15 | |Colilert se gue o reduzido numero de respostas (6) nao permite a utilizacao do meétodo
Bactérias Coliformes 1 -0.07 -0.07 | | Excelente 1.07 0.26 24 Filtracio por membrana robusto de calculo - Algoritm() A.
E. coli 1 -0.65 -0.84 Bom 1.84 0.42 15 Colilert . ~ _ _ _
E. coli 1 004 | |-004 ||Excelente | | 1.04 | 025 24 | |Filtragio por membrana Efetuou-se uma analise de frequéncia para cada um dos microrganismos
Enterococcus 144 0.68 1 (43L06 11 Bom - 575.06 ) 22842 |12 | Enterolert identificados (leveduras, fungos potencialmente patogénicos alergogénicos e
Enterococeus 305 -0.67 03.17 Bom J08.17 37.90 21 Filtraciao por membrana ; - P .. . .
dermatofitos) por laboratorio participante, sendo identificados 11 fungos, tendo 3
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Tabela 1: Exemplo da tabela com resultados estatisticos incorporada no relatério individual de cada participante
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Figura 1. Exemplo da componente grafica incorporada no relatorio individual de cada participante, em que a linha a

tracejado representa o resultado dado pelo participante e a linha a cheio o valor alvo Figura 2: Frequéncias dos microrganismos identificados pelos laboratorios participantes.

Conclusoes

0O ensaio piloto permitiu o levantamento das dificuldades na avaliagdo do desempenho dos laboratorios participantes relativamente a
presenca, quantificacao e identificacao de microrganismos indicadores, quer bacterianos quer fUngicos nas areias de praias.
- De acordo com a analise dos resultados neste ensaio e ap6s conclusdes da reunido com 0s participantes, serdao implementadas melhorias no
programa em 2016:
* Para aléem das réplicas, sera solicitado o envio de resultado final para a quantificacao de bactérias, de acordo com a pratica laboratorial
> Envio de duas amostras para analise micologica, uma para quantificacao de leveduras e bolores e outra para identificacao de leveduras.
* Serda ainda fornecido a titulo formativo, uma cultura de fungo filamentoso para identificar como sendo ou nao um fungo pertencente ao
grupo dos fungos dermatofitos.
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