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AVALIACAO MICROBIANA DA SUPERFICIE PALMAR DOS DISCENTES
DA FACULDADE DE ODONTOLOGIA DA UNI-EVANGELICA APOS
PROCEDIMENTOS DE BIOSSEGURANCA

Microbiological Evaluation of Biosafety Procedures among the
students of the Uni-Evangélica Dentistry College

RESUMO

As mios representam importante
meio de transmissdo de infeccdes. A
lavagem das maos acompanhada ou ndo |
de substincias anti-sépticas &,
isoladamente, uma das acdes mais |
significativas para a prevengao e controle
das infecgdes em consultérios |
odontolégicos. O objetivo do presente !
trabalho foi avaliar a presencga de |
microrganismos da superficie palmar
ap6s a lavagem das maos dos discentes |
do curso de Odontologia da Uni- |
Evangélica. As amostras consistiram em
coletas por meio da impressao digital do |
polegar, assim distribuidos: a) sem lavar |
as mios; b) apés lavagem com 4gua e |
sabdo;c) lavagem com PVPI; d) lavagem |
com clorexidina, utilizando ou néo |
escova durante os procedimentos. s
O resultado identificou auséncia de
microrganismos em todas as amostras
com clorexidina e redugio em 50% de
microrganismos com PVPL Com base nos
dados coletados concluiu-se que a |
simples lavagem com dgua e sabdo ndo
apresentou efetividade no controle de
microrganismos; e que o PVPI identificou |

bons resultados na redugdo microbiana, | |

entretanto a clorexidina foi mais efetiva,
impedindo crescimento, sendo o anti-
séptico de escolha para procedimentos |
cinirgicos e ndo-cirdrgicos.

UNITERMOS

Clorexidina, PVPI, Lavagem das
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INTRODUCAO

A prética da Odontologia abrange
grande variedade de procedimentos, que
incluem desde exame clinico até cirurgia
mais complexa. Esses procedimentos
geralmente implicam em contato freqiiente
com secre¢bes da cavidade bucal como
saliva, sangue, secre¢des respiratorias e
aerosséis. A microbiota bucal, considerada
complexa; oferece constante risco de
contaminagdo cruzada®.

Prevenir infecg¢do cruzada no
consultério tem sido grande desafio para
cirurgides-dentistas, pesquisadores e
microbiologistas. A eventual dificuldade em
identificar pacientes portadores de
doencas infecto-contagiosas,
principalmente em estagios iniciais, confere
risco adicional aos agentes envolvidos na
realizacfo de procedimento invasivos. Com
isso, recomenda-se que todos oOs
pacientes, indiscriminadamente, sejam
considerados potencialmente
contaminados, obrigando a realizagdo do
efetivo controle microbiano por meios
fisicos e quimicos®.

A superficie das méos representa rica
fonte de transmissdo de infecgdes. A sua
lavagem oferece, isoladamente, relevante
acdo para prevencdo e controle das
infecgdes em consultérios odontoldgicos.
A orientagdo e conscientizagdo dos
profissionais quanto & adequada higiene
das maos nunca devem deixar de ser
enfatizadas®®.

Considerando a relevancia do tema o
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presente trabalho tem como objetivo avaliar
a presenga de microrganismos na superficie
palmar apés a lavagem das maos com dgua
e sabdo, PVPI e clorexidina com e sem
utilizacfo de escova em discentes do Curso
de Odontologia da Uni-Evangélica.

REVISAO DE LITERATURA

A preocupagdo em relagdo a
transmissdo de doencgas infecciosas tem
sido divulgada ha centenas de anos. No
antigo testamento se verificam referéncias
a algumas regras para evidenciar as
doengas. Burnett! (1978), relata que entre
as antigas civilizagdes néo se conhecia a
fonte de infec¢do, porém se preconizava a
necessidade de higiene'.

Com o aprofundamento dos estudos
sobre controle da infec¢@io hospitalar,
evidenciou-se o papel dos fatores
endégenos e exdgenos no
desencadeamento desse problema,
tornando a anti-sepsia extra e intra-bucal
um procedimento indispensavel.’

A rotina dos consultérios
odontolégicos como cirurgia, protese,
tratamentos endodontico e periodontal,
entre outros, provocam bacteremia
transitéria e conforme o estado geral do
paciente, microrganismos que normalmente
habitam a cavidade bucal podem se tornar
patbgenos®.

A lavagem das maos constitui-se em
método eficaz nesse controle e estando
amplamente fundamentada na literatura,
justificando sua importéancia antes e apos

*Cirurgid-dentista, estagidria da disciplina de microbiologia da Uni-Evangélica
#*Professora Adjunta das disciplinas de Bioquimica e Microbiologia da Uni-

Evangélica

#x#Professor Titular das disciplinas de Bioquimica e Microbiologia da Uni-

Evangélica

k%% Professora Adjunta das disciplinas de Microbiologia e Imunologia da Uni-

Evangélica

FOA - Rev. da Fac. de Odontol. Andpolis, V. 7, N. 2, jul./ dez./ 2005 7



PRl

Monica Borges Pereira Braga et al - Avali

agdo microbiana da superficie palmar dos discentes da Faculdade de Odontologia da Uni-Evangélica apés procedimentos de biossegﬂ

esses tratamentos'?.

A limpeza basica, que consiste na
friccdo com agua e sabdo, tem por
finalidade remover a sujidade e a microbiota
transitéria. Portanto, encontra-se indicada
antes e ap0s atos clinicos de rotina, como
exames e técnicas ndo invasivas,
considerados semi-criticos'.

A adogdo de anti-sépticos, remonta de
1847, quando o médico hingaro
Semmelweis comprovou a sensivel
diminui¢do de casos de febre puerperal
utilizando solucéo de hiopoclorito de sédio
(soda clorada) no ato de lavar as mdos antes
de procedimentos clinico-cirtrgicos®>.

A degermacio cirdrgica das mios e
antebracos utiliza-se para eliminar a
microbiota transitdria, controlar a residente
e manter efeito residual pelo periodo de 2 a
6 horas. Essa rotina aplica-se antes de
cirurgias e procedimentos invasivos
considerados criticos®.

Howe’ (1981), afirma que dentre as
solugdes anti-sépticas, os compostos
base de iodo, merciirio, am6nia quaternéria,
fenol e clorexidina s&o os mais utilizados.
O Ministério da Sadde, na portaria 193/86,
aprova o uso de clorexidina e soluc¢Ges de
iodopolivinilpirrolidona (PVPI) como anti-
sépticos no preparo da superficie da pele
ou de mucosas antes de qualquer
intervencao cirirgica.

O digluconato de clorexidina é potente
anti-séptico que atua por desnaturacio
protéica, apresenta efeito residual, boa
tolerdncia tecidual e seu uso tem sido
bastante difundido na Odontologia’. O
trabalho de Silva'? (2002), comprova a
eficécia da solugfo alcodlica de clorexidina
na reducdo de microrganismos,
principalmente bactérias gram-positivas.

Detergentes sintéticos sdo agentes
umectantes que alteram a permeabilidade
das membranas celulares. Os aniénicos
pertencem ao grupo lauril-éter-sulfato de
sédio e os cationicos ao cloreto de
cetilperidinio. Os detergentes promovem
emulsificacdo dos lipideos, facilitando a
limpeza, todavia, ndo apresentam efeito
antimicrobiano®.

MATERIAL E METODOS

Foram selecionados aleatoriamente 20
discentes do Curso de Odontologia da
UniEvangélica, distribuidos em dois
grupos: 01 —lavagem das maos com auxilio
de escova; 02 — lavagem das mdos sem o
auxilio de escova. Cada participante dos
dois grupos foi submetido a quatro
procedimentos: a) sem lavagem das maos;
b) lavagem com 4gua e sabdo; c) lavagem
com 4gua e sabdo e anti-sepsia com PVPI;
d) lavagem com 4gua e sabdo e anti-sepsia
com clorexidina a 2%.

Para cada procedimento foi coletada
impressdo digital dos polegares direito e
esquerdo em placas de Petri contendo

meio de cultura Muller-Hinton esterilizado.
As impressdes foram distribuidas em
quadrantes conforme o procedimento: 1 -
sem lavagem; 2 - lavagem com dgua e
sabdo; 3 - lavagem com 4gua e sabdo e
anti-sepsia com PVPI; e 4 - lavagem com
dgua e sabdo e anti-sepsia com clorexidina
a 2%, sendo uma placa para cada mio,
perfazendo um total de 40 placas (figura 1).

Apés coleta oS meios foram
armazenados em estufa para crescimento a
37°C, em periodo de 48 horas. Transcorrido
o periodo arbitrou-se a eficiéncia do
método conforme o volume de crescimento
microbiano presente na placa (figura 1). Em
seguida os dados foram submetidos a
andlise estatistica.

RESULTADOS

Grifico 1 - Grau de contaminacio das
maos dos individuos submetidos 4 lavagem
das méos com escova.

1 - contaminacdo acentuada;
2 - contaminagdo discreta;

3 - contaminacdo moderada;
4 - auséncia de contaminagdo.

Figura 1 - Imagem evidenciando crescimento
microbiano, por quadrantes, de material coletado
da superficie palmar antes e apés lavagem das
mdaos
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DISCUSSAO grande rotatividade de pacientes associada

A lavagem das mdos constitui-se num
dos meios mais eficazes no controle da
infecg¢do cruzada e encontra-se bem
sedimentada na literatura, justificando-se
antes e apds o atendimento odontoldgico
seja ele cirtirgico ou ndo'2.

Muitas infec¢bes podem ser
transmitidas durante o tratamento. A
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amultiplicidade de veiculos de transmisséo
(saliva, sangue, mios do operador,
equipamentos e instrumentais) estimula a
adog¢do de métodos cada vez mais eficazes
no controle de infec¢do. Essa preocupagio
torna-se premente para classe
odontolégica que busca levar melhor
qualidade no atendimento de seus
pacientes, impedindo, nesse caso em se
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tornar veiculo de doengas infecto-
contagiosas durante sua rotina de
trabalho®.

Silva'? (2002), afirma que a simples
lavagem com dgua e sabdo, remove-se 0s
microrganismos transitorios, sendo
recomendada para procedimentos néo-
cirdrgicos. Porém, para procedimentos
cirdrgicos recomenda-se 0 uso de anti-
sépticos.

No presente trabalho a lavagem das
mios com dgua e sabdo apresentou
resultados insatisfatérios no controle
microbiano, visto que, houve significativo
crescimento de microrganismos na maioria
das amostras (34), assemelhando-se a
coleta sem lavagem das maos.

Apesar de sempre recomendada para
reducdo microbiana nos procedimentos
nio-ciridrgicos, os resultados obtidos
corroboram os de Silva et al.”* (2000), que
afirmam apresentar baixa significancia de
atuacdo quando comparados ao PVPI e
clorexidina.

Fujita* (1997), considera que os anti-
sépticos sdo grupo especial de
antimicrobianos que atuam destruindo a
microbiota transitéria e 80% da residente.
Devem apresentar como propriedades:
amplo espectro, toxicidade baixa, agao
rapida, atividade residual, inodores ou odor
agradével, incolores, ndo mancharem e nao
serem irritantes aos tecidos vivos.

O PVPI é um anti-séptico a base de iodo
muito utilizado na lavagem das médos em
cursos de Ciéncias da Sadde (Odontologia,
Medicina, Enfermagem, Farmacia) antes de
procedimentos cirtirgicos. O PVPI utilizado
com auxilio da escova, na lavagem das
mdos, apresentou bons resultados com
auséncia de crescimento microbiano (05
amostras) e crescimento moderado em 15
amostras. Embora observa-se sensivel
melhora com a agdo mecénica da escova
no auxilio desse controle, ndo se constatou
diferenca significante na sua eficicia em
relagdo a lavagem sem escova onde na
maioria das amostras apresentou-se
contaminagfo moderada. A diminuigéo
microbiana com uso do PVPI também foi
observada no trabalho de Filho® (1998).

Apesar dos efeitos antimicrobianos
desejaveis, o iodo pode causar manchas
na pele, inatividade da matéria orgénica,
alergenicidade, restringindo seu uso’.

A agfio antimicrobiana da clorexidina
foi comprovada na presente pesquisa,
obtendo resultados semelhantes a diversos
pesquisadores®!®!!, a maioria das amostras
apresentou menor grau de crescimento
microbiano, com auséncia na maioria das
placas, com e sem utilizagdo da escova.

Em adig#o, o trabalho de Silva'? (2002),
comprova a eficdcia da solucdo alcodlica
da clorexidina na redugdo de
microrganismos, principalmente bactérias
gram-positivas. ‘

Verifica-se, portanto, no presente
trabalho, assim como na literatura, a
superioridade da clorexidina frente aos

demais anti-sépticos, como sabdo e PVPI,
apresentando-se como opg¢do mais
adequada na lavagem das méos para
procedimentos cirtrgicos e ndo-cirdrgicos.

CONCLUSAO

Considerando os resultados obtidos é
legitimo afirmar que:

o Alavagem das méos com dgua e sabdo
nédo apresentou efetividade no controle
microbiano;

e A clorexidina demonstrou superioridade
na agfo antimicrobiana de maneira
significativa em relacdo as demais
substincias;

e Embora com discreta diferenga néo
apontou-se o uso de escovas na
higienizagdo das maos como fator
determinante na redugdo de
microrganismos.

SUMMARY

The hands superficies are considered
one potential vehicle of infection
transmission. The washing of hands with
or without antiseptics is one of the most
important actions in dental offices to
prevent and infections control. The aim of
this study was to evaluate the presence of
microorganisms on palmar superficies after
washing hands among students of the Uni-
Evangélica Dentistry College. The material
was collected through the thumb
impression used: a) without washing; b)
washing with soap and water; ¢) washing
with PVP-I; d) washing with chlorexidine,
using or not a handbrush during the
procedures. The results identified a few
growing of microorganisms in some
samples with chlorexidine and a moderate
growing after PVP-I. Based on the data
collected, we can conclude that washing
with water and soap was not effective in
controlling microorganisms and that PVP-
1 presented satisfactory results in reducing
the number of microorganisms. However,
chlorexidine was more efficient avoiding
their growth and it can be considered the
antiseptic of choice for surgical and non-
surgical procedures.

UNITERMS

Chlorexidine, PVPI-1, Iodine, Hands
washing, Antiseptic.
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