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CONTAMINACAO POR CONTATO NO EMBOLO DURANTE O
PREPARO DE SOLUCOES PARENTERAIS: estudo caso-controle

Lucas Faccin da Rosa Bacca, Pollyana Bortholazzi Gouvea
Enfermagem - Enfermagem Médico-Cirlrgica

Trata-se de uma pesquisa experimental realizada no laboratério de microbiologia da Univali que buscou
identificar a ocorrencia de contaminag¢do do embolo durante o preparo de solugdes parenterais. O desenho
metodoldgico foi concebido em duas fases: um estudo piloto, cujos resultados sdo apresentados neste
artigo, e um estudo principal a ser desenvolvido em sequéncia, com maior nimero de amostras e varidveis
controladas. O estudo piloto foi realizado no ambiente controlado do Laboratério de Microbiologia da
Universidade do Vale do Itajai (Univali), o que garantiu condigdes padronizadas de higiene, temperatura e
luminosidade, minimizando a interferéncia de fatores externos. Dois grupos experimentais foram definidos:
no Grupo Controle o pesquisador, apos realizar a higienizagao das maos e utilizar luvas estéreis, conduziu
os procedimentos de diluigdo e reconstituicdo de medicamentos seguindo rigorosamente a técnica
asséptica, sem qualquer contato com o émbolo da seringa. No Grupo Caso o pesquisador realizou os
mesmos procedimentos, mas tocando deliberadamente o émbolo da seringa durante a preparagéo,
simulando uma pratica incorreta que, em tese, poderia favorecer a contaminagéo.

Introdugao

A administragdo de medicamentos por via parenteral representa uma das praticas mais criticas dentro
do contexto assistencial em saude. Esse procedimento envolve a introdugéo invasiva de substancias
diretamente no organismo, seja por via intramuscular, subcuténea, endovenosa ou intradérmica.
Justamente por atravessar barreiras naturais de defesa, como a pele e as mucosas, esse tipo de
administracdo exige um rigor extremo na aplicagdo de medidas de assepsia. Trata-se, portanto, de um
procedimento que alia precisdo técnica, conhecimento cientifico e responsabilidade ética, uma vez que
pequenas falhas podem resultar em consequéncias significativas para o paciente, incluindo reagdes
adversas, infecgbes ou até mesmo complicagdes graves relacionadas a segurancga do tratamento. Entre as
orientagbes amplamente difundidas nas boas praticas de enfermagem e de outros profissionais que
manipulam medicamentos esta a recomendagéo de ndo tocar o émbolo da seringa. Essa pratica parte da
hipotese de que microrganismos presentes nas maos, mesmo apds higienizagao, poderiam adentrar no
medicamento por meio do contato com o émbolo, contaminando-o e inviabilizando sua aplicagédo. A
recomendacgao é repetida em manuais de técnicas de enfermagem, aulas praticas em universidades e
treinamentos em hospitais, formando um saber que, apesar de amplamente aceito, é pouco questionado
do ponto de vista da evidéncia cientifica. Além da questdo microbioldgica, cresce a preocupagdo com a
sustentabilidade dentro dos servigos de salde, que sdo grandes geradores de residuos soélidos. O descarte
excessivo de materiais, muitas vezes realizado por precaugédo ou tradi¢cdo, gera impactos ambientais
consideraveis. Estima-se que hospitais e unidades de pronto-atendimento sejam responsaveis por
toneladas de residuos descartados anualmente, grande parte deles classificados como residuos
infectantes, que exigem tratamento especifico e oneroso. Assim, surge o dilema: como equilibrar
protocolos de seguranga com o uso racional de recursos, evitando tanto riscos a saude quanto impactos
ambientais negativos? A busca por esse equilibrio € um dos grandes desafios contemporaneos da gestao
em saude, especialmente quando se considera a necessidade de alinhar praticas assistenciais a agenda de
sustentabilidade global e aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS). Objetivo O objetivo deste
estudo é analisar o risco de contaminagé@o microbiolégica de medicamentos em seringas associado ao
contato direto com o émbolo durante a preparagdo de medicamentos injetaveis.

Método

Trata-se de um estudo experimental do tipo caso-controle, estruturado a partir da analise microbioldgica
de seringas manipuladas sob diferentes condi¢des de preparo. O desenho metodoldgico foi concebido em
duas fases: um estudo piloto, cujos resultados sdo apresentados neste artigo, e um estudo principal a ser
desenvolvido em sequéncia, com maior nimero de amostras e varidveis controladas. O estudo piloto foi
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realizado no ambiente controlado do Laboratério de Microbiologia da Universidade do Vale do Itajai
(Univali), o que garantiu condigdes padronizadas de higiene, temperatura e luminosidade, minimizando a
interferéncia de fatores externos. Dois grupos experimentais foram definidos: no Grupo Controle o
pesquisador, apds realizar a higienizagao das maos e utilizar luvas estéreis, conduziu os procedimentos de
diluicdo e reconstituicdo de medicamentos seguindo rigorosamente a técnica asséptica, sem qualquer
contato com o émbolo da seringa. No Grupo Caso o pesquisador realizou os mesmos procedimentos, mas
tocando deliberadamente o émbolo da seringa durante a preparagao, simulando uma pratica incorreta que,
em tese, poderia favorecer a contaminagao. Para simular a reconstituicdo de medicamentos em condigbes
seguras, utilizou-se o meio de cultura Caldo BHI (Brain Heart Infusion), amplamente empregado na
microbiologia como base nutritiva rica e favoravel ao crescimento de diferentes microrganismos. Em
frascos-ampola estéreis, foram diluidos 0,11 g de BHI em pé em 3 mL de agua destilada estéril,
reproduzindo o processo real de preparo de medicamentos injetaveis. Todas as manipulagdes foram
conduzidas sobre bancadas previamente higienizadas com dlcool 70%, assegurando que qualquer
resultado fosse consequéncia apenas da técnica adotada e ndo da contaminagdo ambiental. Os materiais
empregados incluiram seringas de 10 mL com sistema Luer Lock, agulhas 40x12, algoddo embebido em
alcool 70% e frascos-ampola estéreis. Foram descritas quatro técnicas detalhadas, duas no grupo controle
e duas no grupo caso: Técnica 1 (Controle): Diluigdo de medicamento com uso de luvas estéreis e sem
toque no émbolo; Técnica 2 (Controle): Reconstituigdo de medicamento com uso de luvas estéreis e sem
toque no émbolo; Técnica 3 (Caso): Diluigdo de medicamento com toque deliberado no émbolo, sem uso
de luvas estéreis; Técnica 4 (Caso): Reconstituicdo de medicamento com toque deliberado no émbolo, sem
uso de luvas estéreis. Ao final de cada procedimento, 0,1 mL das amostras foi coletado e semeado pela
técnica de superficie em trés diferentes meios de cultura, cada qual com finalidade especifica: Plate Count
Agar (PCA), para contagem total de bactérias vidveis; Baird-Parker Agar (BP), meio seletivo para
identificagdo de Staphylococcus, género frequentemente associado a infecgdes hospitalares; e MacConkey
Agar (MC), seletivo para bactérias Gram-negativas, importantes pela resisténcia antimicrobiana e potencial
patogénico.

Resultados e Discussao Preliminar

No estudo piloto, ndo foi observado crescimento microbiolégico nas amostras provenientes dos grupos
caso, ou seja, mesmo com o toque direto e deliberado no émbolo, ndo houve evidéncia de contaminagao
detectavel nas condi¢cdes experimentais adotadas. Esse resultado, a primeira vista, pode causar
estranhamento, ja que contraria a expectativa baseada na orientagao tradicional de que o toque no émbolo
inevitavelmente geraria contaminagdo. No entanto, as andlises preliminares sugerem que a auséncia de
crescimento microbioldgico pode estar associada a fatores como o curto tempo de exposicdo, uma vez
que o contato foi imediato e breve, ndo havendo tempo suficiente para transferéncia significativa de
microrganismos; o ambiente controlado do laboratério, que ofereceu condigbes de assepsia que
dificilmente correspondem a realidade de ambientes hospitalares; e as maos aparentemente limpas do
pesquisador, que mesmo sem uso de luvas havia higienizado previamente, reduzindo a carga microbiana
transitéria. E fundamental frisar que esses resultados ndo devem ser interpretados como autorizagéo para
flexibilizar praticas de assepsia. Pelo contrario, reforgam a importancia de questionar praticas baseadas
em tradigdo e de substitui-las por protocolos fundamentados em evidéncias cientificas robustas. Além
disso, os achados abrem espago para uma reflexdo critica sobre a relacdo entre seguranga e
sustentabilidade. O descarte de materiais por precaugao excessiva pode gerar impactos ambientais e
custos adicionais para os servigos de saude. Se evidéncias futuras demonstrarem que certas praticas ndo
aumentam significativamente o risco de contaminacao, podera ser possivel revisar protocolos, reduzindo
desperdicios sem comprometer a seguranga do paciente.

Conclusoes Preliminares

As consideragdes preliminares deste estudo piloto indicam que, nas condigdes controladas em que o
experimento foi realizado, o toque direto no émbolo da seringa nédo levou a contaminagdo microbioldgica
detectével das solucdes preparadas. E importante ressaltar que fatores como o ambiente controlado e o
tempo reduzido de exposigdo podem ter influenciado os resultados. Esses achados, embora limitados,
reforcam a importancia de manter a técnica asséptica como padrdo de seguranga, mas também provocam
reflexdes necessarias sobre o uso racional de insumos e a sustentabilidade nas préaticas em saude. O
desafio consiste em promover um modelo de assisténcia que seja simultaneamente seguro, ético e
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ambientalmente responsavel. As préximas etapas da pesquisa irdo aprofundar a andlise com maior nlimero
de amostras no estudo principal, com vistas a fortalecer as evidéncias cientificas, ampliar a discussédo
sobre seguranga microbioldgica e contribuir para a revisdo de protocolos assistenciais e de ensino. Assim,
este estudo se insere em um campo estratégico para a pratica profissional: o da integragéo entre seguranga
do paciente e sustentabilidade ambiental, reconhecendo que ambos sdo componentes indissocidveis da
qualidade em salde.

Palavras-chave: Contaminacéo de Equipamentos; Indicadores de Sustentabilidade; Boas praticas de
manipulagéo.
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