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Avaliacao de controle microbiano

Cerca de 5% dos pacientes admitidos em hospitais gerais contraem infeccao durante a internacao nos paises
desenvolvidos, segundo Haley (1985). No Brasil, apesar de nao existirem estatisticas nacionais que revelem a magnitude real
do problema, estima-se que entre 6,5% e 15% dos pacientes internados contraem um ou mais episddios de infeccao (Ministério
da Salde, 1985) e que entre 50.000 e 100.000 6bitos anuais estejam associados a sua ocorréncia (Guimaraes, 1985) (1). A
prevencao através de tecnologia simples e de baixo custo como controle de ambiente, de pessoal, aderéncia a normas e rotinas
geram um impacto positivo, mas ainda insuficiente no combate da infeccao hospitalar.

0 sistema de drenagem toracica convencional baseado no selo d'agua expde o paciente a riscos de contaminagao tanto
pelo ar, quanto pela manipulagao e também devido a falhas de procedimento, (2), (3).

0 Physiodrain & um sistema fechado com uma valvula Cartwheel® (4) que nao permite ocorréncia de refluxo e desta
forma nao deixa o paciente exposto ao risco de infeccdes como ocorre nos sistemas de selo d'agua. Além disso, a valvula
Cartwheel® é fabricada com um tipo de silicone que possui propriedades de inibicao de crescimento bacteriano. Em analises
preliminares foram realizados testes de crescimento bacteriano e os resultados iniciais sugerem que na presenca do silicone,

ocorre inibicao de crescimento microbiano.
TESTES

No primeiro teste, uma valvula Cartwheel® foi instalada em um tubo de PVC Cristal 3/8" O tubo foi esterilizado e
depois preenchido com meio de cultura Agar TSB (Trypticase Soy Broth). A via de saida do tubo foi inoculada por swab exposto
ao ar e incubado a 36°C por 7 dias. Para a incubacao, a valvula foi posicionada horizontalmente dentro da incubadora, ou seja,
na pior condicao de uso para a funcao da valvula.

Depois de 7 dias de incubacao o tubo foi retirado da incubadora e avaliado. Observou-se que na linha de saida do tubo
houve turvamento da solucdo de Agar e formacdo de colonizacdo, entretanto, a linha de entrada permaneceu inalterada, veja
figura 1.
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Figura 1. Imagem do tubo apresentado turbidez e colonizagao da via de saida e entrada do tubo com meio inalterado.

No segundo teste de avaliacdo, utilizamos Agar sangue e Agar Chocolate em placa de Petri como meio de cultura. As
placas foram inoculadas com cultura Staphylococcus Aureus em solucao Mueller-Hinton. A semeadura foi realizada e sobre a

superficie do Agar foram introduzidas amostras do silicone. As placas foram incubadas a 36°C por 7 dias e analisadas.
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Foi observado:
= Crescimento da cultura, figura 2;
» Areas de inibicio de crescimento préxima a borda da peca, figuras 3 e 4.
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Os resultados encontrados sugerem que o silicone possui propriedades inibitérias de crescimento bacteriano. A inibicao
de crescimento microbiano € um meio de controle que juntamente com outras tecnologias podem reduzir os nimeros de infeccao
hospitalar.

Com esses resultados, uma outra analise com espécies conhecidas foi conduzida para identificar qual grupo de cepas
sofre atuacao do silicone. Foram selecionadas 3 culturas, Salmonella choleraesuis ATCC N° 10708, Staphylococcus aureus ATCC
N° 6538 e Pseudomonas aeruginosa ATCC N° 10145. O silicone inibiu o crescimento em todas as amostras analisadas, figuras 5,

6e7.
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0 Physiodrain, através dessa tecnologia torna o procedimento de drenagem toracica mais seguro para o paciente além de
ser menos dispendioso para o servico de enfermagem. Esses resultados encorajam o investimento em novas pesquisas com mais
controle e poder de definicao para elucidar melhor os mecanismos envolvidos na capacidade do silicone em produzir esse efeito
biologico. Os estudos foram realizados no Laboratério de Analises da Zammi instrumental e Laboratorio TECAM, Sao Paulo — SP.
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