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With this study aimed to evaluate bacterial contamination sectors Clinic and
Surgery Small Animal Veterinary Hospital UFCG, in order to prevent infec-
tions in patients attending hospital. An assessment of the environmental conta-
mination of sectors before and after disinfection, where was collected samples
of air, surfaces and hands of people who deal directly with the animals. Then
the test was made of the effectiveness of disinfectants used. Of the 40 samples
collected, was identified in 5 of them (12.5%) Enterobacteria such as Escherichia
coli and Klebisiella pneumoniae and in 22 samples (55%) was identified Staphylo-
coccus coagulase negative and positive. Was seen in the quantitative analysis
that the number of cfu in some sample was above the indicated. The test sho-
wed that the disinfectant solution was effective against all micro-organisms
found in the environments. The results indicate that more attention to proce-
dures performed in the disinfection of areas evaluated, and also include mea-

sures to prevent contamination at these sites.
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RESUMO. Com esse estudo objetivou-se avaliar
a contaminacdo bacteriana nos setores de Clini-
ca e Cirurgia de Pequenos Animais do Hospital
Veterinario da UFCG, a fim de se evitar infeccGes
hospitalares em pacientes atendidos. Foi realizada
uma avaliacdo da contaminacdo ambiental dos se-
tores, antes e apds a desinfeccdo, onde se coletou
amostras do ar, das superficies e das maos de pes-
soas que lidam diretamente com os animais. Em
seguida foi feito o teste de eficacia dos desinfetan-
tes utilizados. Das 40 amostras coletadas, se iden-
tificou em 5 delas (12,5%) Enterobactérias, como

a Escherichia coli e Klebisiella pneumoniae e em 22
amostras (55%) se identificou Staphylococcus coa-
gulase negativa e positiva. Na andlise quantitativa
foi visto que o nimero de ufc em algumas amos-
tras estava acima do indicado. O teste de desinfe-
tantes demonstrou que a solugao foi eficaz contra
todos os micro-organismos encontrados nos am-
bientes. Os resultados obtidos permitem concluir
que se deve atentar mais aos procedimentos reali-
zados na desinfeccdo dos setores avaliados, assim
como incluir medidas que evitem a contaminagao
nestes locais.
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PALAVRAS-CHAVE. Infeccdo hospitalar, desinfeccao,
antissepsia.

INTRODUCAO

Infecgdo é a invasdo e a multiplicagdo dos micro-
-organismos dentro ou nos tecidos do corpo, pro-
duzindo sinais e sintomas, e também uma resposta
imunolégica (Bolick et al. 2000). Quando a infecgao
ndo apresenta qualquer evidéncia de estar presen-
te ou em estagio de incubagdo no momento da ad-
missdo de um individuo no hospital é chamada de
infeccao hospitalar. (Senac 2009)

O processo infeccioso é resultante da interagao
entre o agente patogénico, cuja frequéncia é maior
no ambiente hospitalar, e o hospedeiro, que geral-
mente se apresenta com a resisténcia comprome-
tida, facilitando a transmissibilidade de doencas
(Senac 2009).

Stehling et al. (2001) se referiram ao controle da
infecgdo hospitalar na veterinaria como algo novo,
uma mudanca que ainda traz resisténcia, sendo
uma matéria de estudo ainda polémica e de certa
forma desacreditada por alguns profissionais.

Os esforgos para diminuir os riscos de infec¢oes
hospitalares incluem programas apropriados de
desinfeccdo de superficies, méveis, equipamentos
e area fisica, além da adequada antissepsia das
maos e uso de luvas. Os procedimentos efetuados
nos atendimentos aos pacientes sdo decisivos na
veiculacdo de patégenos. A desinfecgdo de superfi-
cie é realizada nas areas externas de equipamentos
e ambientes e varios produtos podem ser utiliza-
dos, sendo fundamental o estabelecimento de pa-
rametros confidveis que assegurem a antissepsia de
maos e a desinfeccdo do ambiente e superficies de
trabalho (Mozachi 2005).

Diante da importancia de se manter o ambiente
hospitalar veterinario livre de agentes patégenos,
objetivou-se avaliar o nivel de contaminacao bacte-
riana nos setores de Clinica e Cirurgia de Pequenos
Animais do Hospital Veterinario da UFCG.

MATERIAL E METODOS

Inicialmente foi feita a avaliagdo da contaminacao do
ar, utilizando-se a técnica de sedimentacao simples em
placa, preconizada pela American Public Health Asso-
ciation (APHA 1998), onde as placas com os meios de
cultura Mac Conkey e Manitol foram deixadas expostas
durante 15 minutos nos ambulatérios e sala de interna-
mento da Clinica, e no Centro Cirtrgico durante o tem-
po de cirurgia (cerca de 1 hora) (Figura 1).

Para avaliagdo da contaminacdo das superficies an-
tes e apds a desinfeccdo, utilizou-se a técnica de swab da
APHA (1998). Os pontos de coleta foram a superficie de

mesas de atendimento clinico, mesas e gaiolas de inter-
namento, balanca do tipo comercial que é usada para
pesagem de animais de até 15kg, mesas cirargicas, me-
sas de atendimento pré-operatdrio e maos dos residen-
tes de ambos setores (Figuras 2 e 3). Foram utilizados
swabs estéreis umedecidos em solucdo salina. Para a ob-
tencgdo das amostras, foram colocados, sobre a superficie
a ser avaliada, moldes estéreis de 25cm? para limitacao
da area de coleta, em seguida os swabs foram fricciona-
dos vinte vezes em um sentido e vinte vezes no sentido
oposto. Para coleta de material das maos os swabs foram
friccionados com movimentos giratérios da regidao dos
punhos até a extremidade dos dedos, voltando ao pu-
nho em seguida, repetindo-se trés vezes o procedimento
na direcdo de cada dedo (Almeida et al. 1995). Apés a
coleta os swabs foram colocados em 10ml de Agua Pep-
tonada 0,1% (AP 0,1%), as amostras foram devidamente
identificadas, acondicionadas em isopor com gelo e en-
caminhadas para as andlises no Laboratério de Micro-
biologia Veterinaria, do Hospital Veterinario da UFCG
(Figura 4).

Foi realizado uma andlise quantitativa dos swabs de
superficie, onde foram espalhadas, com auxilio de uma

Figura 1. Exposicdo de placas em bancada da clinica médica.

Figura 2. Coleta de amostras de superficies.

174

Rev. Bras. Med. Vet., 37(2):173-177, abr/jun 2015



Avaliacao da contaminacao bacteriana nos setores de Clinica e Cirurgia de Pequenos Animais do Hospital Veterinario da UFCG, PB

Figura 3. Coleta de amostras das maos.

el

Figura 4. Acondicionamento de amostras.

alca de Drigalski, aliquotas de 0,1 mL da AP 0,1% em
placas individuais contendo os meios Mac Conkey e
Manitol. Em seguida as placas foram incubadas a 37°C
por 48 horas e posteriormente foi feita a contagem do
ndmero de unidades formadoras de colénias que cres-
ceram nas placas.

Para identificagdo de bactérias Gram (+) foram rea-
lizadas as provas da catalase, oxidase e coagulase, além
da Producao de Urease, Reacao de Voges Proskauer
(VP), Reducdo de Nitrato, Hidrélise de Esculina e Fer-
mentacdo dos agucares: D-Manitol, D-Manose, Trealose,
Xilose, Maltose, Lactose, Arabinose, Rafinose e Sacarose.

Para a identificacdo de bactérias Gram (-) foram rea-
lizados as provas bioquimicas de TSI, Motilidade, Malo-
nato, Producédo de Indol, Produgdo de Urease, Producao
de Gelatinase, Producdo de fenilalanina desaminase,
utilizacdo de Citrato, Reacdo de Vermelho de Metila
(VM) e Voges-Proskauer (VP), fermentagdo da Lactose,
Hidrolise de Esculina e redugao de Nitrato.

O teste de avaliacdo dos desinfetantes utilizados no
Hospital Veterindrio foi feito coletando-se com auxilio
de material estéril uma amostra de Cloro diluido em
dgua na proporcao de 9:1, preparado no préprio hos-
pital, e outra amostra foi coletada no momento da de-
sinfeccdo, ja que nesse momento o funciondrio faz uma
nova diluicdo em agua de modo empirico. Para analise
foram preparadas suspensdes bacterianas em solucao
salina estéril correspondendo ao tubo 1 da escala de
McFarland, utilizando as amostras bacterianas deste
trabalho e ainda uma cepa padrao de Staphylococcus au-
reus ATCC 25923, e uma de Escherichia coli ATCC 25922.
Uma aliquota de 0,1ml de cada uma destas suspensodes
foram adicionadas aos tubos contendo 0,9ml de cada de-
sinfetante e entdo cronometrou-se os tempos de contato,
que foram 0,5, 1 e 5 minutos. Em seguida realizou-se o
repique em caldo Brain Heart Infusion (BHI) e apds 24 e
48 horas observou-se a turva¢do do meio. Considerou-se
que o desinfetante inativou os inéculos quando o meio
de cultura BHI ndo apresentava turbidez, e que ndo ina-
tivou quando o mesmo apresentava turbidez. O teste foi
feito em duplicata.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Das 40 amostras coletadas houve crescimento
bacteriano em 22 placas (55%) de Agar Manitol e
em 5 placas (12,5%) de Agar MacConkey, sendo
Staphylococus sp. as que cresceram no Agar Manitol
e Enterobactérias as que cresceram no Agar Mac-
Conkey. Na avaliacdo quantitativa observou-se o
namero de coldnias que cresceram nas placas e os
resultados estdo expressos na Tabela 1.

De acordo com a APHA (1998), para placas de
sedimentacado simples, o recomendado é de até 30
ufc/cm?, o nivel de contaminagao do ar da Clinica
Meédica e Cirargica de Pequenos Animais esta den-
tro dos padrdes aceitaveis, ja que os valores obtidos
foram inferiores.

Com a técnica de swabs foram observadas con-
tagens de até 9,68 ufc/cm? na balanca da Clinica, e
de até 2,4 ufc/cm? na mesa da Cirurgia, ambos os
casos ap0s a desinfeccdo. Segundo a APHA (1998)
o recomendado é de até 2 ufc/cm? em swabs de su-
perficie. Este resultado sugere que ha alguma falha
na desinfeccdo destes locais.

Na identificacdo bacteriana das amostras cole-
tadas foram observadas bactérias Gram positivas,
mais precisamente do género Estafilococos, sendo
12,12% destes Staphylococcus coagulase positiva e
87,88% coagulase negativa, e bactérias Gram nega-
tivas da familia Enterobacteriaceae conforme o de-
monstrado nas Tabelas 2 e 3.

Observou-se uma maior variedade de bactérias
nas amostras de sedimentacao do ar nos ambulato6-
rios, possivelmente devido a grande quantidade de
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pessoas e animais circulando no local diariamente,
assim como por ndo haver um controle da abertura
de portas e janelas, havendo a entrada do ar exter-
no. Os filtros dos condicionadores de ar das salas
também nao sdo limpos e trocados periodicamente.

Alguns patégenos observados, como E. coli e K.
pneumoniae, sdo considerados causas de infeccdo
hospitalar. Segundo Holt et al. (1994), a E. coli é a
maior causa de infec¢des urindrias e nosocomiais,
incluindo septicemia e meningite. As cepas de E.

coli que produzem enterotoxinas e outros fatores
de viruléncia, incluindo as invasivas e fatores de
colonizacdo, causam doengas diarréicas. Segun-
do Trabulsi & Alterthum (2008) a K. pneumoniae é
causa importante de pneumonias, bacteremias e
de infec¢des em imunocomprometidos. Igimi et al.
(1989) dizem que o0 S. felis, observado nas amostras
de sedimentacao, esta associado com uma varieda-
de de infec¢cdes em gatos, como otite externa, cis-
tite, abcessos, feridas, e outras infec¢des cutaneas.

Tabela 1. Quantidade de unidades formadoras de colénia (ufc) por cm?
encontradas nas amostras da Clinica e Cirurgia de Pequenos Animais do HV/

UFCG.

Meios Local UFC/cm? UFC/cm? Local UFC/cm? UFC/cm?
de Clinica Apbs Antes da Cirurgia Apos Antes da
Cultura Limpeza Limpeza Limpeza Limpeza
Manitol Balanca 9,68 Incontaveis Mesa 2,4 -
MacConkey 0,68 - Cirargica 1 - -
Manitol Mesa do 1° 0,16 - Mesa - -
MacConkey Ambulatério - - Cirargica 2 - -
Manitol Mesa do 2° - - Mesa 1 - -
MacConkey Ambulatério - - Pré-operatério - -
Manitol Mesa do 3° - 0,28 Mesa 2 - -
MacConkey Ambulatério - - Pré-operatério - -
Manitol Mesa 1 de - - Sedimentacdo - 1,68
MacConkey internamento - - Pré-operatoério - 0,08
Manitol Mesa 2 de - - Sedimentacgado 0,88 14
MacConkey internamento - - cirurgia 1* - -
Manitol Gaiola 1 de - 0,36 Sedimentacado - 1,64
MacConkey Internamento 0,04 - cirurgia 2** 0,72 -
Manitol Gaiola 2 de 0,56 2,08 Residente 1 - 0,44
MacConkey Internamento - - da Anestesia - -
Manitol Sedimentagdo 0,08 7 Residente 2 - 3,64
MacConkey do ar salal - - da Anestesia - -
Manitol Sedimentacdo 0,28 7,04 Residente 1 - -
MacConkey do ar sala 2 - 0,04 da Cirurgia - -
Manitol Sedimentacdo 0,24 0,28 Residente 2 - -
MacConkey do ar sala 3 - - da Cirurgia - -
Manitol Residente1da - 58

MacConkey Clinica - -

Manitol Residente 2 da - 2,6

MacConkey Clinica - -

*Cirurgia Ortopédica.

**Cirurgia de Ovario-salpingo-histerectomia.

Tabela 2. Micro-organismos encontrados antes e apds limpeza e desinfec¢do da
Clinica de Cirurgia de Pequenos Animais do HV/UFCG.

Locais

Antes da limpeza

Apbs a limpeza

Balanca
Escherichia coli
Mesas de Atendimento -
Mesas de Internacao
Gaiolas de Internacao

Staphylococcus lugdunensis

Staphylococcus chromogenes

Staphylococcus hycus
Staphylococcus psifermentalis

Staphylococcus hominis hominis

Sedimentacdo do ar
nos trés ambulatorios

Staphylococcus hominis
Staphylococcus simulans
Staphylococcus chromogenes
Klebsiella pneumoniae
Staphylococcus aureus
Staphylococcus lugdunensis
Staphylococcus pasteuri
Staphylococcus chromogenes

Staphylococcus chromogenes
Staphylococcus capitis capitis

Staphylococcus caprae
Staphylococcus auricularis
Staphylococcus felis
Staphylococcus intermedius
Staphylococcus capitis capitis
Klebsiella pneumoniae
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Tabela 3. Micro-organismos encontrados antes e ap6s limpeza e desinfeccdo da
Clinica de Cirurgia de Pequenos Animais do HV/UFCG.

Locais Antes da limpeza

Ap6s a limpeza

Mesa Cirargica
Sedimentacdo Sala cirdargica
Sedimentacao sala

de pré-operatdrio

Staphylococcus xylosus
Staphylococcus hominis

- Staphylococcus aureus
Staphylococcus felis

Klebisiella pneumoniae

Sedimentacao cirurgia
ortopédica

Sedimentacao cirurgia
Ovirio-salpingo-histerectomia

As espécies S. aureus e S. intermedius, tém sido
relatadas como parte da microbiota oro-nasal e da
pele de cées, gatos, equinos, suinos e furdes sauda-
veis, ocorrendo, também, transitoriamente no trato
digestério destes animais, como relatam Hirsh &
Zee (2003). Estes autores ainda ressaltam que o S.
aureus é um agente piogénico, comum em humanos
e animais, desencadeando diversas patologias en-
volvendo varios sistemas organicos. Mason (1997)
afirma que o S. intermedius esta relacionado como
agente de diversas infec¢des do trato urinario, res-
piratoério e pele, sendo o principal agente infeccioso
das piodermites em cdes.

Uma ampla variedade de micro-organismos foi
encontrada mesmo ap6s a desinfeccdo dos setores,
demonstrando assim que ha alguma falha que ne-
cessita ser corrigida.

O teste de desinfetantes in vitro mostrou que o
desinfetante utilizado foi eficaz contra todas as bac-
térias analisadas durante todos os tempos de con-
tato, concordando com Portner & Jonhson (2010),
que citam que o Hipoclorito de Sédio possui agao
bactericida contra bactérias Gram (+) e Gram (-).
As bactérias encontradas mesmo apds o uso destes
desinfetantes podem ser justificadas por outros fa-
tores, como a ndo realizacdo de uma limpeza antes
da desinfecgao para remogao da matéria organica,
assim como os materiais de limpeza e o modo que
estdo sendo utilizados podem ndo estar corretos.

CONCLUSOES

Diferentemente da Medicina Humana, na Medi-
cina Veterindria ainda existem poucos trabalhos a

Staphylococcus chromogenes -
Staphylococcus simulans
Staphylococcus cohnii urealyticum -
Staphylococcus hominis
Escherichia coli

cerca de infec¢des hospitalares, como também me-
didas de prevengao, tornando-se necessario mais
estudos na area. Com base no estudo realizado
pode-se concluir que é necessario dar mais atengao
aos procedimentos realizados na desinfeccdo dos
setores avaliados, assim como incluir medidas que
diminuam os niveis de contaminacdo nestes locais.
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