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RESUMO: A incidéncia das infecgbes nosocomiais nos hospitais veterinarios é aproximadamente 5% dos
pacientes hospitalizados. Este ambiente abriga microorganismos patogénicos em potencial, que podem
estar na superficie da pele, mucosas, fomites, jaleco, mascaras e luvas. As infecgbes cruzadas podem ser
evitadas com cuidados adequados e o uso disciplinado de técnicas assépticas e profilaticas. A lavagem das
maos é considerada o procedimento mais importante na prevencao das infecgoes hospitalares devido a sua
simplicidade de execugéo, baixo custo e eficacia na remogao dos microorganismos da flora transitéria das
maos da equipe cirdrgica. Para se estabelecer formas adequadas de anti-sepsia das maos, foi analisado o
efeito imediato de trés tratamentos diferentes (dgua e sabdo liquido, PVP-1 degermante e clorexidina
degermante) na redugao do numero de microorganismos presentes na pele das maos. Foram utilizadas dez
placas de Petri de Agar-sangue e dez placas de Agar Mac-conckey, divididos em quatro grupos: Controle,
Agua e Sabédo Liquido, PVP-I Degermante a 10% e Clorexidina Degermante a 4%. Para a lavagem das
maos foi utilizada a Técnica de Price. As amostras foram coletadas com swab umidecida em solugéo salina
estéril e inoculadas nas placas. Os resultados mostram que a maioria dos microorganismos isolados é da
flora normal da pele (Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis) e 0 método mais eficaz na anti-
sepsia das maos da equipe cirlrgica e ambulatorial foi o PVP-I degermante.
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1 INTRODUCAO

Infeccao Nosocomial € uma infeccdo que se adquire em ambiente hospitalar
(BURTON E ENGRLKIRK, 1998). A incidéncia das infec¢gdes nosocomiais nos hospitais
veterinarios é de aproximadamente 5% dos pacientes hospitalizados (SLATTER, 1998).

A pele possui dois tipos de microbiota: transitéria e residente (MAGRO-FILHO,
2000). A flora transitéria é composta por alguns microorganismos gram-negativos, tais
como Escherichia coli. e pode ser removida através da degermacao das maos (MAGRO-
FILHO, 2000). A microbiota residente € composta por Staphylococcus, Streptococcus,
Pseudomonas, E. coli, Klebsiella e Corynebacterium (SILVA, 2000).

A lavagem das maos € considerada o procedimento mais importante na prevencao
das infec¢bes hospitalares devido a sua simplicidade de execugao, baixo custo e eficacia
na remog¢dao dos microorganismos da flora transitéria das maos da equipe cirdrgica
(SOARES, 2002). Slatter (2000), recomenda a desinfeccao quimica das maos, utilizando-
se anti-sépticos antes de entrar em cirurgia, objetivando a remocdo mecéanica das
sujidades, oleosidades das maos e eliminacdo dos microorganismos temporarios e
reducao da microflora residente das maos e antebracos.

As luvas sao utilizadas como barreira fisica durante a cirurgia para evitar a infeccao
cruzada, porem nao € completamente impermeavel (SLATTER, 1998). Apesar da alta
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qualidade das luvas fabricadas atualmente, devemos sempre contar com micro
perfuracdes causadas durante os procedimentos clinicos ou com defeitos de fabrica
(STUMPF et al, 1981 apud SILVA, 2000). Portanto, ndo se recomenda confiar somente
em luvas, sem prévia escarificacao cirargica, para evitar a contaminacao bacteriana, pois
até 50% das luvas cirurgicas exibem buracos ao final de uma cirurgia (FOSSUM, 2005).

Fossum (2005) recomenda, para a anti-sepsia das mé&os, o uso de algumas
solugdes, como o sabao liquido, PVP-I degermante e Clorexidina degermante. O primeiro
tem por objetivo a limpeza da pele, removendo sujidades e flora contaminante, possui
acao mecanica sem atividade bactericida e residual (SILVA, 2000). A segunda tem por
objetivo a limpeza da pele e mucosa, removendo a flora contaminante e colonizadora,
possui atividade residual e bactericida, atuando sobre bactérias Gram-positivas e
negativas, penetra na parede celular da célula microbiana e causa oxidacao, tem acao
rapida e boa absorcao cutanea, porem é irritante para a pele (FOSSUM, 2005). A terceira
causa ruptura das membranas e precipitagdo do conteudo intracelular, € de amplo
espectro, atuando contra bactérias Gram-positivas e Gram-negativas, fungos e virus,
possui atividade residual e € menos irritante para a pele (SLATTER, 1998).

2 MATERIAL E METODOS

A presente pesquisa utilizou dez alunos voluntarios, de sexo e idade variada, do
curso de graduagéo de Medicina Veterinaria do CESUMAR, durante as aulas de Técnicas
Cirargicas, além de dez placas de Agar-sangue (Difico®), alca de platina, lapis
dermografico, quarenta swabs esterilizados, dez tubos contendo dez ml de solugéo salina
esterilizada, dez frasco contendo sabao liquido, dez frascos contendo PVP-I degermante
e dez frascos contendo Clorexidina- degermante.

O fundo das placas de Petri, contendo Agar-sangue, foi divididos em quatro partes
com lapis dermografico. Apds a divisdo foram identificados os quatro grupos: Controle,
Agua e Sabao Liquido, PVP-I Degermante e Clorexidina Degermante. Realizou-se a
divisdo dos voluntarios de forma a simular os precedimentos realizados no centro
cirurgico e nos ambulatérios de atendimento clinico (MAGRO-FILHO, 2000).

Inicialmente, os alunos imprimiram o polegar direito sobre 0 meio de cultura Agar-
sangue e aguar Mac-conkey. A seguir, realizaram a degermagao das maos com o uso de
esponja previamente esterilizada, embebida na solugdo especifica para cada grupo,
seguindo-se a Técnica de Price, que consiste no seguinte método (MAGRO-FILHO,
2000): Removeram-se todas as joias e adornos; Molharam-se completamente as méos e
antebragos, ensaboando-os em seguida, com o agente anti-séptico; Escovaram-se, em
toda sua extensdo, maos, unhas e antebracos, com uma escova adequada acionada em
movimentos rotatorios durante trés minutos; foi escovado tanto a face palmar como dorsal
de cada mao, bem como todas as quatro superficies de cada um dos dedos, nas areas
interdigitais, os pulsos e antebragcos; Lavou-se profusamente em agua corrente;
Enxugaram-se com campo estéril, primeiro as maos e depois 0s antebracos.

Para a lavagem das maos da equipe do ambulatério clinico, utilizou-se a mesma
técnica, porem as maos foram secas em papel toalha.

A coleta de material para andlise microbiologica foi idéntica para os trés
tratamentos obedecendo a seguinte ordem: foi semeado "4 da placa de Agar-sangue com
o swab, identificando o grupo “maos sem lavar”, ¥4 da placa identificando o grupo “Agua e
Sabado Liquido”, ¥4 da placa identificando o grupo PVP-I Degermante e "4 da placa
identificando o grupo Clorexidina Degermante(MAGRO-FILHO, 2000).

As placas semeadas foram levadas imediatamente ao laboratério de microbiologia
clinica e incubadas em estufas bacterioldgicas a 372 C por 48 horas para crescimento das
colénias. Foi realizado o método de coloracao de Gram para identificacdo de bactérias
Gram-positivas e/ou Gram-negativas, em objetiva de 100X contendo 6leo de imersdo. Em



seguida, realizaram-se os testes da Catalase, Oxidase e Coagulase para identificacdo do
género das bactérias. Posteriormente, foi realizado a quantificagdo das unidades
formadosras de colbénias (UFC), utilizando-se o mesma técnica da contagem de mesdfilos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Observou-se que no Agar-sangue houve crescimento de coldnias Staphylococcus
aureus e Staphylococcus epidermidis. No Agar Mac-conkey houve crescimento de
Pseudomonas aeruginosa, sendo estes microorganismos da flora residente da pele, como
mostra a Quadro1 e Quadro 2.

Quadro 1. Bactérias isoladas nas maos dos alunos voluntarios no Agar-sangue

Equipe Cirdrgica Equipe do ambulatério clinico
Staphylococcus aureus Staphylococcus aureus
Staphylococcus epidermidis Staphylococcus epidermidis

Fonte: Veruska Martins da Rosa Buchaim

Quadro 2. Bactéria isolada nas maos dos alunos voluntarios no Agar-Mac-conkey

Equipe Cirdrgica Equipe do ambulatério clinico

Pseudomonas aeruginosa |  —meeee-

Fonte: Veruska Martins da Rosa Buchaim

No grupo controle foi isolado 476 UFCs, refletindo a carga microbiana presente nas
maos dos voluntarios. No grupo controle foi isolado 476 UFCs, refletindo 100% da carga
microbiana presente nas maos dos voluntarios. O efeito imediato dos agentes anti-
sépticos na diminuicdo dos microorganismos isolados nas maos da equipe cirurgica
demonstrou que o maior crescimento de unidades formadoras de colénias (UFCs) ocorreu
no sabdo liquido com propriedades antimicrobianas, como Triclosan (Protex®) com
28,78% (137/476 UFCs), sendo recomendado na lavagem simples das maos para
remocao de sujidades e ndo sendo indicada para procedimentos cirurgicos. O tratamento
mais eficiente para diminuir a carga microbiana das maos foi o PVP-lI degermante com
2,52% (12/476 UFCs) seguido de Clorexidina degermante com 12,39% (59/476 UFCs).
Este resultado pode ser confirmado pela a velocidade de acdo do produto, pois o PVP-I
tem um periodo de laténcia menor que a Clorexidina, comeg¢ando agir mais rapidamente
no local. Entretanto a Clorexidina possui um efeito residual maior que o PVP-I, agindo por
mais tempo na pele, como mostra a Figura 1.
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Figura 1. Eficiéncia dos agentes anti-sépticos na diminuigao da carga




microbiana das maos.

Nos ambulatérios de atendimento clinico, o uso do sabdo liquido comum
apresentou baixa eficiéncia no controle da carga microbiana das maos, com 82,21%
(638/776 UFCs), se comparado com o sabao liquido com propriedades antimicrobianas,
como o Triclosan- Protex® com 15,59% (121/776 UFCs), como mostra a Figura 2.
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Figura 2. Eficiéncia do uso do sabao liquido com propriedades
antimicrobianas na reducao das UFCs

4 CONCLUSAO

Dessa forma conclui-se que a lavagem das maos é considerada o procedimento
mais importante na prevencao das infeccoes hospitalares devido a sua simplicidade de
execucgao, baixo custo e eficacia na remocao dos microorganismos da flora transitéria das
maos. Sendo assim o método mais eficaz na anti-sepsia das maos da equipe cirargica é o
PVP-I degermante e o método mais eficaz na anti-sepsia das maos da equipe
ambulatorial € o sabdo liquido com propriedades antimicrobianas, como o Triclosan-
Protex®. Portanto sugere-se a ado¢cédo do uso do PVP-I degermante para lavagem das
maos da equipe cirlrgica e o sabao liquido com propriedades antimicrobianas para os
ambulatérios de atendimento clinico. Seguindo-se as orientacdes de lavagem correta das
maos, associado ao produto eficaz na reducdo da flora bacteriana das maos estara
diminuindo o risco de infeccdo nosocomial em ambiente veterinario.
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