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RESUMO: A infeccdo hospitalar € algo que ocorre na rotina dos procedimentos cirirgicos,
por ndo ser possivel alcancar a completa auséncia de microrganismos, entretanto técnicas de
antissepsia tem sido importante para o controle dessas possiveis infec¢des. Com isso,
objetivou-se avaliar a qualidade da esterilidade dos materiais cirdrgicos e higienizagdo do
ambiente cirurgico da Cirurgia de Pequenos Animais do Hospital Veterindrio do IFPB. Para
isso foram coletadas 24 amostras dos materiais esterilizados antes do inicio da cirurgia (swabs
de instrumentos e superficies), dos panos de campo, da pia de desinquinac¢do, dos instrumentais
cirdrgicos, do capote e da escova cirdrgica. Em seguida, as amostras foram inoculadas em
placas de Petri com os meios de culturas respectivos para bactérias e fungos e encontrados os
seguintes microrganismos, Staphylococus spp, Corynebacterium spp, Streptobacillus spp,
Bacillus spp, Moraxela spp, Levedura e Aspergillus spp, sendo o Bacillus spp, o género
bacteriano de maior prevaléncia neste trabalho. Através dos resultados obtidos € possivel
observar crescimento de microrganismos nos instrumentos esterilizados analisados,
especialmente nos panos de campo utilizados durante os procedimentos cirirgicos. Diante
disto, podemos constatar que em um ambiente hospitalar veterindrio podem ser encontrados
diversos microrganismos patogénicos € muitos zoondticos, por isso a importancia de se fazer
um estudo como este para ter um maior controle destes agentes bacterianos.

Palavras-chave: Infeccao hospitalar. Microrganismos. Bactéria. Hospital Veterinario.



ABSTRACT: Hospital infection is something that occurs in the routine of surgical procedures,
as it is not possible to achieve the complete absence of microorganisms, however antisepsis
techniques have been important for controlling these possible infections. With this, the objective
was to evaluate the quality of sterility of surgical materials and hygiene of the surgical
environment of the Small Animal Surgery at the IFPB Veterinary Hospital. For this purpose, 24
samples of sterilized materials were collected before the start of surgery (instrument and surface
swabs), field cloths, of the disinquinating sink, surgical instruments, the gown and the surgical
brush. Then, the samples were inoculated in Petri dishes with the respective culture media for
bacteria and fungi and the following microorganisms were found, Staphylococus spp,
Corynebacterium spp, Streptobacillus spp, Bacillus spp, Moraxella spp, Yeast and Aspergillus
spp, with Bacillus spp, the most prevalent bacterial genus in this work. Through the results
obtained, it is possible to observe the growth of microorganisms in the sterilized instruments
analyzed, especially in the field cloths used during surgical procedures. In view of this, we can
see that in a veterinary hospital environment several pathogenic and many zoonotic
microorganisms can be found, hence the importance of carrying out a study like this to have
greater control of these bacterial agents.

Keywords: Hospital infection. Microorganisms. Bacterium. Veterinary Hospital.
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1 INTRODUCAO

Nos dias atuais, os principais agentes infecciosos presentes no ambito hospitalar sdo as
bactérias, sendo classificadas em gram positivas e gram negativas, por isso qualquer paciente
que seja submetido a um procedimento cirdrgico corre o risco de desenvolver uma infeccao
hospitalar, entdo faz-se necessdrio que os profissionais da saide conhecam os métodos
adequados para que haja controle dessas infec¢des, havendo uma limpeza eficiente, com os
produtos adequados para cada drea especifica do ambiente hospitalar para que os riscos de
infeccdo sejam minimizados.

Em relacdo a frequéncia das infec¢Oes hospitalares na Medicina Veterindria ndo estdo
definidas, justamente pela escassez de dados estatisticos que mostrem essa realidade. Os
principais fatores que desencadeiam essas infecgdes, sdo: viruléncia da microbiota presente no
ambiente, nos profissionais e no paciente, a forma como a limpeza é realizada no ambiente
cirtirgico, duracdo do procedimento, quantidade de pessoas dentro do bloco cirdrgico, carga
microbiana, entre outros fatores.

As informagdes que antecedem sobre infec¢do hospitalar no Brasil, ainda que ndo fosse
descrita com essa expressao, foram reveladas a partir do ano de 1956, sendo abordado sobre a
esterilizacdo de todos os objetos hospitalares e a aplicabilidade de antibidticos de forma
inapropriada. Em locais que sao especificos para o atendimento as pessoas e aos animais,
sempre ird haver muitas infestacdes bacterianas, pois esses microrganismos estdo em todas as
areas do campo hospitalar (Silva et al., 2017).

A contamina¢do nos centros cirirgicos vem se tornando algo frequente na rotina dos
procedimentos cirirgicos, estimando-se ser a quarta causa de mortes no Brasil, ficando atrds
apenas das gastroenterites, neoplasias e cardiopatias. H4 muitas falhas na fiscaliza¢do para o
combate das infec¢des hospitalares, por isso os profissionais da saude precisam conhecer e ter
dominio de todos os meios para impedir e controlar esses possiveis contdgios, assim expandindo
o cuidado com os pacientes (Teixeira et al., 2017; Santos et al., 2010).

Qualquer contagio que se compreenda apds 48 a 72 horas de pos-cirurgico, € denominada
de infec¢do hospitalar, por mais que essas contaminagdes ndo represente atitudes erroneas dos
profissionais ou do proprio hospital. O diagndstico da presenca e localizagcdo das possiveis
transmissOes de doencas infecciosas se ddo pelo conjunto de dados dos exames clinicos e

laboratoriais (Teixeira et al., 2017).
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Nos ambientes hospitalares, em especial um centro cirdrgico, € de extrema importancia a
higienizacdo e esterilizacdo dos materiais que irdo ser utilizados nos procedimentos. Faz-se
necessdrio a total eliminacdo dos microrganismos dos materiais que sdo considerados passiveis
de contaminagdo, como as gazes, o instrumental cirdrgico, aventais, luvas, maos dos
profissionais, sendo feita a higieniza¢do do ambiente hospitalar e escovagao de forma adequada.
Portanto, todo esse material deve previamente ser organizado, esterilizado e acondicionado da
forma correta, para em sequéncia serem usufruidos (Leite, 2008; Simch et al., 2018).

E preciso que haja técnicas assépticas para que seja impedido o contato de
microrganismos com a ferida operatdria, portanto a esterilizagdo tem o objetivo de destruir
todas as formas possiveis de microrganismos das superficies, por isso todo equipamento que
for ser utilizado durante os procedimentos cirdrgicos, devem ser esterilizados antes de serem
utilizados pelos profissionais, para que nao haja divida quanto a esterilizacao desses objetos,
para que assim seja evitado qualquer tipo de contaminacdo. (Costa Neto et al., 2011).

E fundamental que a equipe cirtrgica se prepare de forma criteriosa com o uso dos
degermantes, que é a solu¢do quimica a ser utilizada no procedimento de antissepsia, em
especial da pele e mucosas do profissional, pois assim todos os microrganismos sao suprimidos.
Por isso € de extrema importancia a paramentacao apropriada da equipe cirtrgica, pois € a partir
dessa equipe e seus fomites que podem ocorrer ou ndo as infec¢des no ato do procedimento ou
no poés-cirdrgico (Costa Neto et al., 2011).

E primordial essa desinfeccdo da equipe cirdrgica, primordialmente sendo feita a
antissepsia das maos, para que qualquer procedimento seja realizado com exceléncia, pois o
paciente estd sujeito a qualquer tipo de infeccdo hospitalar, ressoando negativamente na
recuperagdo do mesmo, principalmente quando o animal estiver sujeito a técnicas invasivas
(Lacerda 1992).

Com base nisso, esse trabalho teve como finalidade avaliar a qualidade da esterilidade
dos materiais utilizados durante os procedimentos cirtirgicos e higienizacio do ambiente
cirargico da Cirurgia de Pequenos Animais do Hospital Veterinario do Instituto Federal de

Educacio, Ciéncia e Tecnologia da Paraiba.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

O ambito hospitalar segue uma relacdo vinculada com as infec¢des hospitalares, podendo
trazer muitos focos de transmissdo, sendo necessdria uma higienizacdo completa e adequada
nesses locais. Ainda que uns dos principais motivos de infec¢do hospitalar sejam pelo paciente
hospitalizado sujeito a infeccao e os métodos utilizados pelos profissionais, nunca se pode
descuidar das técnicas de higiene e antissepsia apropriadas (Andrade et al., 2000).

E relatado por Amaral ef al. (2013) que os microrganismos mais relevantes no ambiente
cirtirgico, sao o Micrococcus sp e Staphylococcus sp, pois se encontram presentes na microbiota
dos seres humanos. Com isso € de extrema importancia que os profissionais da saide, como
por exemplo os médicos veterindrios, tenham o conhecimento de todas as formas de prevenir o
controle dessas contaminacdes, visto que a infeccao hospitalar € preocupante para a saide dos
pacientes (Teixeira et al., 2017).

E ressaltado por Avancini e Gonzales (2014) que o Staphylococcus spp é conhecido como
um dos mais importantes patégenos a causar enfermidades em animais e seres humanos,
podendo ocasionar lesdes superficiais, prolongando-se para severas infec¢des sistémicas.

O Staphylococcus aureus € conhecido por causar infec¢des de cardter oportunista, sendo
um patégeno importante, ocupando lugar de destaque na etiologia dos microrganismos
responsaveis por infeccdes hospitalares (Teixeira et al., 2017).

O cateter intravenoso vem sendo utilizado com uma maior frequéncia nas cirurgias
veterindrias, sendo este um objeto que pode vir a prejudicar o paciente caso seja utilizado de
maneira incorreta, como quando ndo € respeitado o tempo de retirada do cateter, podendo ser
um agravante para uma possivel infec¢do hospitalar, por isso deve ser monitorado pelo
profissional para que nio traga nenhum risco ao paciente. Foi demonstrado em um trabalho
veterindrio dados que obtiveram resultados positivos para prevaléncia microbiana e os
principais microrganismos foram Staphylococcus epidermidis, Staphylococcus intermedium,
Staphylococcus aureus, Enterobacter sp., Escherichia coli, Pseudomonas sp., Klebsiella sp.,
Streptococcus ndo hemolitica sp. e Candida glabrata (Zorzin, 2017).

. Um dos fatores mais importantes na eliminagdo dos microrganismos, especialmente de
pisos, paredes e bancadas € justamente o uso do desinfetante adequado, temperatura do
ambiente, tempo de contato, envolvendo também o tipo e a quantidade de microrganismos

presentes nesses locais, portanto ndo hd nenhum produto que v4 agir de forma miraculosa, por
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isso deve-se adaptar o produto que tenha a finalidade especifica para cada ambiente hospitalar
(Machado, 2001; Andrade, 2006; Teixeira et al., 2017).

Segundo Damasceno (2010) e Kramer et al. (2006), indicam que os instrumentais e areas
contaminadas que ficam localizadas préximas ao paciente, tocadas frequentemente pelos
profissionais, podem se tornar contaminantes, ocasionando uma multirresisténcia desses
patégenos. A obten¢do desses microrganismos ocorre de forma que a contaminacgdo transcorre
através do contato direto das maos dos profissionais com o animal, pelos materiais utilizados
no procedimento e pelo local contaminante.

Quando se fala em saide do paciente, essa deve estar em primeiro lugar, pois o que deve
ser prezado € a seguridade do mesmo, tendo uma maior responsabilidade em relacdo ao
ambiente limpo, sem contaminagdes. Por mais que algumas infestacdes nao levem o animal a
6bito, mas podem trazer imensurdveis complicacdes para o paciente portanto o0s
microrganismos devem ser eliminados (Sales et al., 2014; Andrade et al., 2000).

Existem tipos especificos de artigos hospitalares, sendo distribuido em trés categorias, de
acordo com a funcionalidade destes materiais, o grau de desinfeccio que necessitam e
esterilizacao utilizada, sendo classificados em: artigos criticos, semicriticos e ndo-criticos. Os
artigos criticos s@o aqueles que fornecem um risco maior de contaminagdo hospitalar, pois sao
0s que tem contato direto e penetragao com os tecidos do corpo, um exemplo é o tecido corporal
estéril, tais como os instrumentais cirdrgicos, drenos, sondas, fios, escalpes, entre outros (Fuller,
2000; Marques, 2005; Costa Neto et al., 2011).

Segundo Marques et al. (2005), é necessdrio que haja um empacotamento prévio do
material cirdrgico que ird ser esterilizado, pois assim ajuda na praticidade de manipulacdo
destes materiais e principalmente visando a preservacdo de esterilidade dos mesmos. Faz-se
necessdrio que a embalagem seja ficil para manusear, resistente a perfuracdes e ao calor, e que
assegure a esterilidade do material e sele corretamente o pacote, para que nao haja espagos
(Marques et al., 2005; Costa Neto et al., 2011).

Existem solugdes que sdo adequadas para o uso da degermacdo dos bragos e maos dos
profissionais antes de iniciarem o procedimento cirirgico, como o gluconato de clorexidina,
hexaclorofeno e iodo-povidona, pois essas sdo solugdes antimicrobianas que agem rapidamente
contra 0s microrganismos, possuindo a¢do bacteriostética satisfatoria (Costa Neto et al., 2011).

Uma ampla variedade de microrganismos pode ser encontrada em ambientes cirirgicos,
mesmo apds a desinfec¢do, demonstrando assim possiveis falhas a serem corrigidas (Dias et

al., 2015). Os mesmos autores afirmam que as bactérias podem ser encontradas mesmo apds o
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uso destes desinfetantes quando ndo hé realizacdo de uma limpeza antes da desinfec¢do para
remocdo da matéria organica.

Freitas (2019) ressalta que a manutenc¢do da limpeza faz parte da rotina das clinicas,
consultérios e hospitais veterindrios, com base na higiene e profilaxia no controle da infeccao
hospitalar. Por isso € importante estar informado sobre todos os protocolos a serem utilizados
em cada drea ou utensilio do local. Contudo a elimina¢@o da poeira € significativa nas dreas
criticas onde sao realizados os procedimentos estéreis, como as salas de cirurgias, pois pode ser
através do ar que ocorre a propagacao de muitas particulas. Alids, a constancia na limpeza do
ambiente hospitalar, mostra-se eficiente para a prevencdo de disseminacdo de microrganismos.

A equipe cirdrgica que estd devidamente paramentada s6 deve manusear os objetos que
estdo esterilizados e as outras pessoas que nao estdo utilizando materiais estéreis, ndao podem
fazer o uso desses objetos, para que nao haja o risco de contaminacao bacteriana. Os capotes
cirirgicos utilizados pelos integrantes da cirurgia sdo estéreis apenas na parte frontal da
vestimenta, por isso quando os membros da equipe forem mudar de posi¢do, devem-se virar de

costas para que nao haja propaga¢do microrganismos (Costa Neto et al., 2011).
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3 MATERIAL E METODOS

O estudo foi realizado no centro cirdrgico de pequenos animais do Hospital Veterindrio
Adilio Santos de Azevedo (IFPB, campus Sousa). No presente estudo obteve-se um total de 24
amostras executadas em meios diferentes, sendo realizadas durante as cirurgias eletivas de
ovariohisterectomia em cadelas entre os meses de setembro a novembro de 2023, onde o bloco
cirdrgico era higienizado logo no inicio da manha e as coletas eram realizadas no periodo da
tarde, consequentemente nao sendo coletadas no momento em que o ambiente foi limpo. Essas
24 amostras referem-se aos materiais e mobilidrios que sdo utilizados pelos profissionais no
momento a dar inicio ao procedimento cirdrgico, tais como: o proprio ambiente, a pia de
desinquinac¢do, o instrumental cirdrgico, o capote cirirgico, os panos de campo e a escova
cirtrgica.

As coletas microbioldgicas foram realizadas através do uso de swabs de arraste estéreis,
colhendo tais amostras a partir das superficies da pia de desinquinagdo, sendo esta higienizada
pela manhi e a coleta realizada no inicio da tarde, pds uso dos profissionais e estudantes do
campus, da escova cirdrgica pos uso e reutilizada pelos profissionais, capote cirirgico
esterilizado na autoclave, sendo as amostras feitas com o capote ja no corpo da equipe e 0s
panos de campo, que sdo esterilizados na estufa, as coletas eram realizadas assim que eram
abertos, dos instrumentais cirdrgicos totalmente estéreis, sendo a coleta realizada assim que os

materiais eram retirados da caixa e dispostos sobre a mesa, como é mostrado na figura 1.
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Figura 1: Coleta de amostras por swab de
arraste estéril do instrumental cirtirgico para
andlise microbioldgica.

Fonte: HV-ASA, IFPB (2023)

Assim que a cirurgia era iniciada, as coletas microbioldgicas do ar do ambiente cirdrgico
foram executadas mencionando placas de Petri, sendo esse procedimento com duracdo de 15
minutos, juntamente com os meios de cultura: 4gar sangue (Kasvi®), sendo um meio nutritivo
responsdvel pelo cultivo de bactérias gram negativas e gram positivas e dgar Sabouraud
(Kasvi®), sendo esse um meio especifico para fungos.

Em seguida foram incubadas as placas incluindo dgar sangue a 37 °C durante 24h/48h e
as placas com meio de cultura dgar Sabouraud foram incubadas a 25 °C ao longo de 7 dias. Para
deteccdo dos fungos, foi utilizado o método da fita adesiva e as ldminas foram coradas com
solu¢do de azul de lactofenol.

A identificacdo das bactérias foi realizada a partir de avaliacbes macroscopicas das
coldnias, a coloracio de gram e de testes bioquimicos, tais como: catalase, coagulase em tubo,

prova de tolerancia ao sal com caldo de NaCl a 6,5%, hidrdlise de esculina e DNASE.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir dos swabs de arraste coletados da escova cirtirgica e dos instrumentais cirirgicos
niao foi observado nenhum crescimento bacteriano, mostrando-se uma eficiéncia na
esterilizacdo desse material cirirgico. No tocante a escova de antissepsia, que ja vinha sendo
utilizada em torno de 10 dias pelos alunos e profissionais do campus, ndo houve crescimento,
pois, a mesma fica imersa em solu¢do de clorexidina degermante, que de acordo com Costa
Neto et al. (2011) € considerado um antisséptico de amplo espectro que atua sobre as bactérias
gram positivas e negativas, com acgdo bactericida extremamente rdpida, de 99% em 30
segundos. O instrumental cirdrgico € esterilizado na estufa, a 180°, por 30 minutos, mostrando-
se ser um método eficaz, pois ndo houve crescimento bacteriano no material.

Das 24 amostras coletadas houve crescimento bacteriano apenas nas placas de Agar
Sangue, sendo encontradas Staphylococus spp, Corynebacterium spp, Streptobacillus spp,
Bacillus spp, sendo estes esporulados e Moraxela spp. Nao houve crescimento de bactérias no
meio Agar MacConkey (especifico para o desenvolvimento de bactérias Gram-negativas),

conforme demonstrado na Tabela 1.

Tabela 1: Resultado das coletas dos materiais esterilizados utilizados nos procedimentos
cirdrgicos realizadas no centro cirdrgico veterindrio de pequenos animais do HV-ASA.

LOCAL COLETA 1 COLETA 2 COLETA 3 COLETA 4

Pano de campo  Corynebacterium Corynebacterium  Streptobacillus Bacillus spp

Spp Spp Spp
Pia Staphylococcus Bacillus spp Bacillus spp
Spp
Capote Maxarella spp

Fonte: Autor (2023)

Ao analisar o ar do ambiente cirdrgico a partir do crescimento de fungos, foi possivel
observar a proliferacdo tipo filamentoso, com caracteristicas de Aspergillus spp. Em uma das
amostras colhidas observou-se o crescimento de fungos leveduriformes. Nas demais coletas,
houve desenvolvimento de coldnias bacterianas no meio de cultura Agar Sangue (seletivo para
bactérias Gram-positivas). Todos esses resultados estdo demonstrados na Tabela 2 e também

através das figuras 2 e 3.



Tabela 2: Resultado das coletas realizadas através do ar do ambiente do centro cirirgico

veterindrio de pequenos animais do HV-ASA.

COLETA 1 COLETA 2 COLETA 3 COLETA 4

Ambiente - Ambiente - Ambiente - Ambiente -

Bacillus spp Bacillus spp Levedura / Aspergillus spp /
Bacillus spp Maxarella spp

Fonte: Autor (2023)

Figura 2: Microscopia do fungo em forma
de levedura encontrado no ar do ambiente do centro
cirdrgico veterindrio de pequenos animais do HV-ASA.

Fonte: Autora (2023)
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Figura 3: Microscopia do fungo Aspergillus spp
encontrado no ar do ambiente do centro cirirgico
veterindrio de pequenos animais do HV-ASA.

- —

Fonte: Autora (2023)

O género Bacillus spp, sdo bacilos gram positivos, normalmente méveis e hemoliticos
em agar sangue, sendo representado por diversas espécies, o mais reconhecido sendo o Bacillus
anthracis, onde os animais mais suceptiveis por doencas causadas por esse microrganismo sio:
bovinos, ovinos, suinos e equinos. Segundo Oliveira (2006), esse género possui propriedades
reconhecidamente saprofiticas, principalmente no ambiente auditivo dos caes, mas sendo pouco

explanado em trabalhos de pesquisa, sendo este género demonstrado abaixo a partir da figura

4.



22

Figura 4: Microscopia do género de bactérias
Streptobacillus spp encontrado através da coleta
a partir do pano de campo.

Fonte: Autora (2023)

Em decorréncia dos riscos que as infec¢des hospitalares podem trazer para a vida dos
animais, € primordial que haja um controle de todo o processo de preparacdo do ambiente, dos
instrumentais, da propria equipe cirdrgica e do paciente, para evitar os problemas decorrentes
dessas infeccdes (Costa Neto et al., 2011). Sendo assim, um dos cuidados necessarios se faz no
momento do preparo dos instrumentais e materiais que compde a mesa cirirgica, como 0s panos
de campo, sendo importante que as pessoas responsdveis por essa funcdo devem estar
devidamente paramentados, com Equipamentos de Protecdo Individual (EPI), que sdo os
Oculos, mascara, gorro, bota, luva e avental de manga longa impermedvel, para evitar ao
maximo a sua contaminacdo (Costa Neto et al., 2011); entretanto, no HV-ASA/IFPB, um dos
problemas que podem ser observados na drea de desinfec¢do e esterilizacdo desses materiais €
o fato dos profissionais que realizam esses procedimentos ndo estar devidamente paramentados,
0 que colabora para a contaminacdo dos panos de campos observados nas coletas, que foi
positivo para algumas bactérias.

Outro fator que pode ter desencadeado essa contaminagdo € o fato de que o ambiente
onde sdo guardados os materiais cirdrgicos apos a sua esterilizacdo deve ser um local restrito,

com minima circulacdo, e onde pessoas que adentrem no ambiente devem estar devidamente
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paramentadas, com o uso de vestimentas ideais, além de gorro e mascara (Costa Neto et al.,
2011; Ramos et al., 2000), sendo que, em decorréncia de ser um hospital escola, percebe-se a
circulagdo de alunos e até mesmo de profissionais sem estar devidamente paramentados nesse
ambiente, o que colabora para contamina¢do do espaco e dos materiais que estavam organizados
e armazenados nele.

Em relacdo ao ambiente do centro cirtirgico, onde se pode perceber a presenca do
crescimento de microrganismos nas andlises, € possivel inferir que houve esse crescimento,
pois segundo Costa Neto et al. (2011) existem bactérias consideradas contaminantes presentes
no paciente, na equipe cirirgica, e no proprio ambiente, além de que movimentagdes dentro do
centro cirdrgico associado a conversas durante a cirurgia podem provocar disseminacdo de
bactérias através das correntes de ar formadas, o que podem piorar o quadro de contaminagao
desse local, sendo que, a sala cirdrgica do HV-ASA/IFPB, por se tratar de um ambiente de
ensino, se faz necessdrio uma maior conversacdo dentro do local além de uma maior
movimentacdo em decorréncia da presenca dos estudantes, o que colabora para uma maior
contaminacdo do ambiente cirtirgico e o crescimento de bactérias nas andlises.

Neste trabalho foi visto nos panos de campo a presenga de microrganismos causadores de
infec¢des hospitalares, sdo panos de algodao e os mesmos sao esterilizados por meio da estufa,
segundo Costa Neto et al. (2011) hé riscos maiores de ocorréncias de infeccdes hospitalares
quando nas cirurgias sdo utilizados panos de campo de algodao.

E identificado, por Dias et al. (2015) que 2 presenca de Staphylococcus spp. e
Streptococcus spp., indicam que a contaminag¢do do sitio cirdrgico € proveniente da microbiota
normal da orofaringe humana. Os resultados vistos neste trabalho e os demonstrados na
literatura corroboram de tal maneira podendo comparar-se os blocos cirirgicos veterinarios
com 0s centros cirdrgicos humanos, nas questoes de predominincia dos géneros bacterianos.

Neste trabalho € visto que mesmo com o ambiente cirdrgico limpo e higienizado, €
possivel ter focos de transmissdo de infeccdes hospitalares, pois o ambiente cirtrgico do HV-
ASA ¢ higienizado através do uso de cloro, detergente e desinfetante, por isso Dias et al. (2015)
relata em seu trabalho que as bactérias podem ser encontradas mesmo apds o uso desses
desinfetantes quando ndo ha a realizacdo de uma limpeza antes da desinfec¢do para remocao da
matéria organica, justamente o que nao € realizado no bloco cirirgico do HV-ASA, podendo
isso ser uma das causas do crescimento bacteriano dentro do ambiente cirtrgico.

Lima Filho (1998) enfatiza que uma das principais fontes de contamina¢do ambiental em
centros cirdrgicos procedem da flora humana, obtidos através da equipe cirdrgica, por isso é

necessdrio a desinfec¢do adequada de toda as pessoas que irdo participar na realizacdo dos
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procedimentos; além da quantidade de vezes que as vestes sdo trocadas para adentrar ao centro
cirtirgico, no HV-ASA essas vestes sdo trocadas apenas uma vez, fazendo com que essa falha
seja pertinente para o crescimento das bactérias existentes nas andlises.

Com base nos procedimentos de limpeza e desinfeccdo no ambiente e utensilios da sala
cirtirgica do hospital veterindrio estudado, pode-se concluir que o controle da infeccdo
hospitalar depende de vérios fatores, especialmente ao se tratar de infec¢do cirdrgica. Dentre os
principais fatores podemos citar: limpeza adequada do ambiente, ventilacdo adequada,
paramentagdo adequada da equipe e controle do fluxo de pessoas.

Como esse trabalho foirealizado em um hospital de ensino, o controle do fluxo de pessoas
€ uma questao complexa, pois os alunos aprendem através dessas dindmicas no centro cirdrgico,
por isso sugere-se que o fluxo seja diminuido quando a cirurgia for iniciada.

O médico veterindrio € um profissional de grande importancia para a prevengao e controle
das infecc¢des hospitalares, uma vez que com a ajuda de todo o hospital, sejam responsabilizados
cada profissional por sua funcdo especifica, com isso minimizando os riscos de possiveis

infecgoes.
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5 CONCLUSOES

A partir desse estudo, pode-se concluir que hd presenca de agentes bacterianos e flingicos
em ambientes hospitalares, portanto a confirmacdo da presenga desses microrganismos faz com
que a atencdo com a limpeza desse ambiente cirdrgico seja redobrada, utilizando produtos que
sejam mais eficazes nessa desinfecc@o e os profissionais de todas as dreas mencionadas neste
trabalho devem seguir as regras de vestimentas corretamente e também da utilizacdo dos
equipamentos de protecdo individual, assim havendo um maior controle higiénico nos

ambientes, impedindo que haja uma disseminacao desses agentes infecciosos.
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