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Resumo: No presente estudo foi investigado a atividade bactericida dos
principais antissépticos recomendados para a higiene das maos na pratica
hospitalar utilizando como modelo de estudo o teste de suspenséo
quantitativo descrito na Norma Européia 13727. Como microrganismos
testes foram usados 12 diferentes clones hospitalares de Acinetobacter
baumannii resistentes aos carbapenémicos. Os antissépticos testados
foram: clorexidina a 2%, povidona-iodo a 1%, alcool etilico 70% (p/p) e alcool
etilico em gel 70% (v/v). No teste de suspensédo, como requerimento minimo
para atividade bactericida, o produto deve reduzir a populacdo do
microrganismo teste em pelo menos 5 logip N0 caso das preparagdes
alcodlicas, ou pelo menos 3 log;p quando do uso de clorexidina ou povidona-
iodo. Todos os isolados de A. baumannii foram mortos pelos antissépticos
testados (reducao superior a 5 logip). Nao foi encontrada associacéo entre a
resisténcia aos antibidticos e a reduzida susceptibilidade aos antissépticos.
Os resultados sugerem que a antissepsia das maos com produtos
alcodlicos, clorexidina e povidona-iodo deve ser efetiva na prevencdo da
disseminacgao de cepas multirresistentes de A. baumannii nos hospitais.

Introducao

A higiene das maos € considerada o procedimento isolado mais importante
na prevencdo das infeccdes relacionadas a assisténcia a saude porque
muitas infec¢des sdo causadas por microrganismos transmitidos pelas maos
contaminadas dos profissionais da saude (WHO, 2009).

Nas ultimas décadas, as bactérias do género Acinetobacter, particularmente
A. baumannii, tornaram-se importantes patégenos hospitalares devido a
crescente frequéncia e gravidade das infec¢cdes causadas em pacientes
internados em unidades de tratamento intensivo e sua ampla resisténcia aos
principais antibioticos usados na pratica hospitalar (WONG et al., 2017).
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Embora a resisténcia de A. baumannii aos antibidticos seja frequentemente
descrito na literatura, poucos estudos tém investigado a resisténcia de
isolados hospitalares de A. baumannii aos antissépticos (MARTRO et al.,
2003). O objetivo do presente estudo foi avaliar a eficacia dos principais
antissépticos usados para a higiene das maos contra isolados hospitalares
de A. baumannii multirresistentes aos antibioticos. Uma possivel associacao
entre a resisténcia aos antibiéticos e antissépticos foi também investigada.

Materiais e métodos

A eficacia dos antissépticos foi investigada pelo teste de suspensdo
quantitativo, realizado na presenca de substancias interferentes, conforme
descrito na Norma Européia 13727 (EN 13727). Como microrganismos
testes foram usados 12 diferentes clones hospitalares multirresistentes de
Acinetobacter baumannii, selecionados pela resisténcia aos carbapenémicos
(imipenem, meropenem). As amostras de colecdo de cultura: Escherichia
coli, Pseudomonas aeruginosa, Enterococcus hirae e Staphylococcus aureus
foram usadas como controles do teste de suspensdo. Os antissépticos
testados foram: digluconato de clorexidina a 2%; povidona-iodo a 10%, com
teor de 1% de iodo ativo e os produtos alcoolicos: alcool etilico 70% (p/p) e
alcool etilico em gel 70% (v/v) (Tabela 1).

Descricdo resumida do teste de suspenséao: misturar 0,1mL do indculo do
microrganismo teste (1,5-5x10°UFC) com 9,7 mL do antisséptico a ser
testado. Adicionar 0,2mL de substancia interferente: solucdo de albumina
bovina a 1,5%; na condi¢do limpa; solugcdo de albumina bovina a 15%
adicionada de 15mL de heméacias de carneiro, na condicdo suja. Apos 30
segundos, adicionar 1 mL desta mistura a um tubo contendo 8 mL de
neutralizantes e 1 mL de agua destilada. Apés 10 segundos, semear, em
duplicata, 1mL da suspensdo na superficie de placas contendo agar
nutriente (0,5ml/placa). Em paralelo fazer os controles do teste, da acéo
toxica dos neutralizantes e da neutralizacdo do efeito residual dos
antissépticos testados. A seguir, incubar as placas na estufa a 35°C. ApGs
24 horas fazer a contagem das col6nias. Transformar os numeros em logio €
calcular o fator de reducdo logaritmico pela diferenca entre o controle
(microrganismo teste versus solucdo salina) e o teste (microrganismo teste
versus produto). Como requerimento minimo para a atividade bactericida o
produto deve demonstrar uma reducao de pelo menos 5 log;o (preparacdes
alcodlicas) ou de 3 logso (clorexidina, povidona-iodo) no teste de suspenséo.

Resultados e Discussao

O teste de suspensado usado no presente estudo foi proposto para avaliar a
atividade bactericida de produtos usados na area meédica, no campo de
higiene das maos e desinfeccdo de superficies. O teste leva em
consideracdo as condi¢cdes praticas de aplicacdo do produto, incluindo
tempo de contato, temperatura, organismos testes e substancias interferen-
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tes (proteina, sangue), i.e., condicdes que podem influenciar a acdo do
produto em situacdes praticas (EN-13727, 2015).

Em nosso estudo, todos os clones hospitalares multirresistentes de A.
baumannii foram mortos pelos antissépticos comumente usados para a
higiene das maos na pratica hospitalar. A acdo bactericida médiatdesvio
padrdo dos produtos testados, expressa pelo fator de reducéo logaritmica,
nas condi¢cdes limpa e suja, foram de, respectivamente, 7,39+0,10 e
7,14+0,82 (clorexidina); 7,33+0,51 e 7,36%0,40 (povidona-iodo); 7,40+0,27 e
7,38+0,35 (&lcool etilico); 7,46+0,10 e 7,46+0,10 (&lcool gel); cumprindo,
portanto, o critério requerido pela EN 13727 (Tabela 1)

NOs acreditamos que este € o primeiro estudo realizado no Brasil usando o
teste de suspensao da Norma Européia 13727.

Tabela 1. Atividade bactericida dos principais antissépticos usados para a higiene das méaos, expressa
pelo fator de reducdo logaritmico, contra diferentes clones hospitalares de Acinetobacter baumannii
resistentes aos carbapenémicos avaliada pelo teste de suspensdo quantitativo na presenca de
substancias interferentes (EN 13727).

Amostras testadas Clorexidina Povidona-iodo Alcool etilico Alcool gel 70%
2% 1% 70%

Limpa Suja Limpa Suja Limpa Suja Limpa Suja

A. baumannii
HU-UEL-576 7,59 7,59 7,45 7,45 7,45 7,45 7,45 7,45
HU-UEL-680 7,47 7,47 7,48 7,48 7,48 7,48 7,48 7,48
HU-UEL-4345 7,33 7,33 7,48 7,48 7,48 7,48 7,48 7,48
HU-UEL-4605 7,39 7,39 7,59 7,59 7,59 7,59 7,59 7,59
SC-Ac-20 7,32 7,32 7,32 7,32 7,32 7,32 7,32 7,32
SC-Ac-59 7,41 7,41 7,54 7,54 7,54 7,54 7,54 7,54
SC4-Ac-57 7,49 7,49 7,54 7,54 7,54 7,54 7,54 7,54
SC4-Ac-113 7,38 7,38 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35 7,35
HUM-Ac-27 748 748 754 754 754 754 754 754
HUM-Ac-74 7,43 4,43 7,54 7,54 7,54 7,54 7,54 7,54
HUM-Ac-104 7,22 7,22 5,64 6,06 6,54 6,24 7,24 7,24
HUM-Ac-127 7,21 7,21 7,52 7,52 7,52 7,52 7,52 7,52

Controles :
E. coli K12 7,59 7,59 7,59 7,59 7,59 7,59 7,59 7,59
P. aeruginosa 7,49 7,49 7,49 7,49 7,49 7,49 7,49 7,49
E. hirai 7,62 7,62 7,62 7,62 7,62 7,62 7,62 7,62
S. aureus 7,38 7,38 7,38 7,38 7,38 7,38 7,38 7,38

1. Amostras de colegdo de cultura usadas como controles para validagéo do teste de suspenséo. Escherichia coli
K12, NCTC 10538 (National Collection of Type Cultures, London, England); Pseudomonas aeruginosa ATCC 15442
(ATCC, American Type Culture Collection, Manassas, VA, USA); Enterococcus hirae, ATCC 10541; Staphylococcus
aureus ATCC 6538.

N&o foi encontrada associacdo entre a resisténcia aos antibidticos e
antissépticos nos clones hospitalares de A. baumannii investigados no
presente estudo. Entretanto, € prudente supor que 0 monitoramento “in vitro”
deste importante patdgeno hospitalar, como realizado em nosso estudo, é
necessario para detectar uma possivel emergéncia de clones hospitalares
de A. baumannii com reduzida susceptibilidade aos antissépticos.
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Os resultados sugerem gue a higiene das maos com os produtos alcodlicos,
clorexidina e povidona-iodo deve ser efetivo na prevencao da disseminacéo
de A. baumannii pelas méaos contaminadas dos profissionais da saude que
constitui a principal via de transmissao cruzada de Acinetobacter baumannii
nos hospitais.

Conclusbes

Todos os clones hospitalares multirresistentes de Acinetobacter baumannii
foram mortos pelos antissépticos comumente usados para a higiene das
maos na pratica hospitalar, sugerindo que a antissepsia das maos com
produtos alcodlicos (alcool etilico 70% e alcool gel), clorexidina e povidona-
iodo deve ser efetiva na prevencao da disseminacdo de A. baumannii nos
hospitais. O grau de resisténcia aos antibidticos né&o influenciou a
susceptibilidade de A. baumannii aos antissépticos.
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