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INTRODUCAO

O ambiente hospitalar, incluindo o ar, a agua e as superficies inanimadas
gue cercam o paciente, guarda intima relacdo com as infeccfes hospitalares,
podendo proporcionar focos de contato e de transmisséo de agentes infecciosos
(ANDRADE et. al, 2000).

Os contaminantes biolégicos ou bioaerosséis, como fungos, bactérias,
algas, acaros e amebas utilizam-se de matéria particulada (pélen, fragmentos
de insetos, escamas de pele humana e pélos) como substrato, no qual se
multiplicam, dobrando a populacdo a cada 20 segundos, pois dependem do
parasitismo celular para reproducao (AFONSO et. al, 2004).

As infec¢des fungicas receberam destaque, nos ultimos anos, devido o
aumento de pacientes imunocomprometidos, pela utilizacdo de quimioterapias,
uso abusivo de glicocorticéides e antibidticos, doencas imunossupressoras,
como AIDS em humanos e o virus da imunodeficiéncia felina (FIV) e leucemia
viral felina (FeLV) em felinos. Estes fatores podem contribuir para instalacao de
micoses oportunisticas.

O monitoramento da contaminacdo ambiental fungica deve ser
recomendado para detectar aumentos da densidade de conidios, avaliar a
eficiéncia da filtracdo do ar e a desinfeccdo de instrumentos, equipamentos e
mobiliarios pertencentes a locais como, hospitais, clinicas, consultérios e outros
(NESSA et. al, 2001). Além disso, deve-se dispensar uma maior atencdo aos
profissionais de saude, pois suas maos podem servir como fonte de infeccdo de
leveduroses para pacientes internados em UTIs (NASCENTE et. al, 2007).

Para realizacdo da desinfeccdo de superficie, varios agentes quimicos
desinfetantes podem ser utilizados. Deve-se ter conhecimento sobre cada um
desses produtos, principalmente em aspectos como: mecanismo de acao sobre
0S microrganismos, toxicidade para o manipulador e acdo deletéria para o
equipamento a ser desinfetado, sendo assim, uma escolha adequada do
desinfetante proporcionard o sucesso do processo de desinfeccdo (SILVA &
JORGE, 2002).

Tendo em vista esta necessidade de monitoracdo fungica antes e apos a
desinfeccao, o presente estudo teve como objetivo comparar trés técnicas para
o isolamento de fungos em superficies de ambientes veterinarios.
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MATERIAL E METODOS

As coletas foram realizadas antes e apos a desinfeccdo da mesa do
consultorio do hospital veterinario na cidade de Pelotas/RS.

O desinfetante utilizado para a limpeza deste local era a base de cloreto
de benzalconio a 0,5% diluido em agua.

Para cada técnica foram utilizados oito swabs estéreis previamente
autoclavados, sendo que deste, quatro eram embebidos em solugdo salina
estéril e os outros quatro estavam secos, quatro fitas adesivas estéreis e 10
placas de superficie contendo &agar Sabouraud dextrose acrescido de
cloranfenicol.

Na técnica do swab, coletou-se antes da desinfeccao, quatro areas de 400
cm? cada, da mesa do consultério utilizando dois swabs embebidos em solucao
salina estéril e dois swabs secos. ApoOs cinco minutos da desinfeccdo, as
mesmas areas de superficie da mesa foram coletadas novamente, como
descrito anteriormente.

No laboratério, os tubos com os swabs foram agitados durante 30
segundos, sendo retirado 0,1 mL da solucdo, o qual foi diluido em 0,9 mL de
solucdo salina estéril, fazendo assim diluicdes até 107°. Posteriormente, 0,1 mL
de cada diluicdo foi semeada em placas de Petri contendo agar Sabouraud
dextrose acrescido de cloranfenicol, incubadas a 32°C por cinco dias
(COUTINHO et. al, 2007).

As fitas adesivas estéreis possufam area de 35 cm? cada, sendo utilizadas
duas fitas para cada coleta das amostras de superficie, as quais foram
pressionadas sobre a superficie da mesa durante dois minutos antes da
desinfeccao e cinco minutos apds a limpeza. Cada fita foi cultivada em placas
de Petri contendo agar Sabouraud dextrose acrescido de cloranfenicol e
incubadas a 32°C por cinco dias (CARVALHO, 2005).

As placas de superficie possuiam uma &rea de 25,5 cm? cada e foram
colocadas em contado com a superficie por 30 segundos, antes e apés a
desinfeccdo. Estas foram também incubadas conforme descrito nas outras
técnicas (ANDRADE et. al, 2000).

Ap6s o periodo de incubagdo, as coldnias foram acompanhadas
diariamente durante cinco dias e assim, classificadas, através da macroscopia,
em filamentosas e leveduriformes, obtendo UFC/mL e UFC/cm? (ZAITZ et. al,
2004).

RESULTADOS E DISCUSSAO

O crescimento de col6nias fungicas foi verificado tanto antes quanto apoés a
desinfeccdo, através das trés técnicas. Entretanto, ocorreu uma diminuicao
desse crescimento ap6s a desinfeccdo, no qual o desejavel para uma efetiva
desinfeccao seria que nao houvesse crescimento fungico.

Através da técnica do swab foi observado col6nias fungicas até a diluicdo
102, antes e apds a desinfeccdo, sendo verificado o crescimento de 33 UFC/mL
de colbnias filamentosas e 20 UFC/mL de col6nias leveduriformes, conforme
descrito na tabela 1.

Os swabs seco e umedecido apresentaram diferenca na contagem de
unidades formadoras de colbnias, no qual houve maior UFC com a utilizacdo de
swab umedecido, além da presenca de uma diversidade de colbnias, no qual



nao foi observado com swab seco. Coutinho et. al em 2007 realizou um estudo
em telefones publicos utilizando a técnica do swab, no qual coletou 120
amostras e obteve isolamento de 34 géneros, sendo Penicillium o género
predominante, seguido de Aspergillus, Phoma, Acremonium, Fusarium,
Phialophora, Sporothrix entre outros. Em outro estudo, através da técnica de
sedimentacdo e utilizacdo de swabs foram isoladas 49 espécies de fungos
filamentosos provenientes da superficie e mesa do consultorio de clinicas e
hospital veterinario (MATTEI et. al, 2006). Em vista disso, o objetivo do nosso
trabalho néo foi identificar os fungos isolados, mas podemos perceber que estes
estdo presentes mesmo apos a desinfeccdo demonstrando a necessidade de
um monitoramento constante para se ter o conhecimento da sua presenca e
eficiéncia de uma desinfeccgao.

Tabela 1. Contagem de colbnias isoladas da superficie da mesa do consultério
através da técnica do swab.

Desinfeccao Técnica 10° 10" 10
Filam. Leved. Filam. Leved. Filam. Leved.
Swab
ANTES embebido 13 15 4 1 1 )
Swab seco 9 1 3 - - -
Swab
DEPOIS embebido 1 1 1 2 ) i
Swab seco 1 - - - - -
Total (UFC/mL) 24 17 8 3 1 0

Através da coleta com a fita adesiva e da placa de contato observouse,
em ambas, crescimento de colbnias fungicas antes da desinfeccéo e diminuicao
na contagem destas coldnias apos a desinfeccédo (Tabela 2).

Tabela 2: Isolamento de colbnias filamentosas e leveduriformes obtidas através
das técnicas de fita adesiva estéril e placa de contato da superficie da mesa do
consultério antes e apos a desinfeccao.

DESINFECCAO TOTAL

TECNICA ANTES UFC/cm?
Filament. Leved.
Fita adesiva 17 3 20
esteéril
Placa de contato 18 1 19
DESINFECCAO TOTAL
TECNICA DEPOIS UFC/cm?
Filament. Leved.
Fita adesiva 6 2 8
esteéril
Placa de contato 4 3 7

Uma pesquisa realizada em enfermarias, no qual investigaram 52
colchdes, obtendo um total de 520 placas, das quais 98,8% resultaram em



culturas positivas, sendo que 259 corresponderam ao periodo anterior a limpeza
e 255 ao periodo posterior ao procedimento. Houve reducdo de culturas
positivas em apenas quatro placas. Esse resultado sugeriu que a limpeza, da
forma como vinha sido conduzida, poderia provocar o deslocamento da carga
microbiana para outros pontos do colchdo ao invés de diminui-la. Assim, ocorria
uma manutencdo dessa quantidade de microorganismos, na qual ja residia
antes mesmo da limpeza ANDRADE et. al, 2000). Isto pode ser confirmado
através da reducdo pouco significativa apés a desinfeccdo da mesa do
consultério, no qual poderiamos sugerir que a limpeza pode nao estar sendo
conduzida de maneira adequada. Desse modo, necessitaria de um
monitoramento constante para avaliar a resisténcia de certos microorganismos
a alguns desinfetantes e adequar a concentracdo inibitéria minima frente aos
desinfetantes mais utilizados na rotina.

Com a utilizacdo da fita adesiva estéril, Carvalho coletou amostras de 52
leitos (26 leitos estavam contaminados por pacientes com Staphylococcus
aureus e 0s outros 26 nao, considerados assim, controle), ocorrendo isolamento
dessa espécie em 50% de cada grupo, ndo havendo diferenca estatistica entre
estes. O autor sugeriu que outros estudos deveriam ser realizados para elucidar
a participacdo da contaminacdo ambiental no desenvolvimento de infeccdes
hospitalares (2005).

Em pose destes resultados, podemos observar que através das trés
técnicas houve crescimento fungico, mesmo apés a desinfeccdo, embora tenha
ocorrido diferenca entre a contagem de colonias da coleta anterior e posterior a
desinfeccéo.

CONCLUSAO

Podemos concluir que a técnica de placas de contato demonstrou maior
eficiéncia pela maior praticidade e confiabilidade nos resultados para coleta de
fungos de superficie, além da necessidade de uma monitoragcdo ambiental em
locais com transito freqliente de animais, para que assim sejam adotadas
medidas adequadas que diminuam a presenca destes microorganismos.
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