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RESUMO

Os servicos de satde, particularmente o ambiente hospitalar, apresentam um ambiente com potencial risco
de contaminagéo, por bactérias Gram-negativas. A transmissdo dessas bactérias pode ser adquirida através
do ar, goticulas e principalmente por contato no qual se inclui o estetoscopio e 0 manejo das maos. O estudo
tem por objetivo identificar a prevaléncia de microrganismos Gram negativos encontrados nos diafragmas dos
estetoscopios de um hospital escola de Presidente Prudente. Além disto, analisar as varidveis contidas no ques-
tiondrio que foi aplicado sobre higienizagdo das maos e dos estetoscopios. Trata-se de um estudo transversal
analitico descritivo que avaliou quantitativamente em 150 estetoscdpios a prevaléncia de microrganismos Gram
negativos em um Hospital Escola de Presidente Prudente e quantitativa e qualitativamente o conhecimento de
200 profissionais da satide e académicos deste hospital sobre a prética de limpeza e desinfec¢do das maos e dos
estetoscopios. Foram observadas 21 amostras com microrganismos Gram negativos. Além disso, registramos
através do questionario uma higienizagio ineficaz das maos e dos estetoscopios com déficit principalmente na
orientacéo de tal pratica. O estudo conclui que a prevaléncia de microrganismos Gram negativos nas amostras
analisadas é baixa, 14%, no entanto, recomenda-se adogdo de medidas mais severas para a formagao dos acadé-
micos e na pratica dos profissionais com relagdo a higienizagdo das méaos e dos estetoscopios.

Palavras-chaves: Estetoscdpio, desinfec¢dao das maos, bactérias gram-negativas

ABSTRACT

Health services, particularly the hospital environment, present an environment with potential risk of contami-
nation by Gram-negative bacteria. The transmission of these bacteria can be acquired through the air, droplets
and mainly by contact that includes the stethoscope and the handling of the hands. The study aims to identify
the prevalence of Gram negative microorganisms found in the diaphragms of stethoscopes of a school hospital
in Presidente Prudente. In addition, to analyze the variables contained in the questionnaire that was applied
on hand hygiene and stethoscopes. This is a cross-sectional analytical descriptive study that quantitatively eva-
luated 150 stethoscopes the prevalence of Gram negative microorganisms in a Hospital School of Presidente
Prudente and quantitatively and qualitatively the knowledge of 200 health professionals and academics of this
hospital on the practice of cleaning and disinfection hands and stethoscopes. Twenty-one samples with Gram
negative microorganisms were observed. In addition, we verified through the questionnaire an inefficient hygi-
ene of the hands and stethoscopes with deficits mainly in the orientation of such practice. The study concludes
that the prevalence of Gram negative microorganisms in the analyzed samples is low, 14%, however, it is re-
commended to adopt more severe measures for the training of academics and in the practice of professionals
regarding hand hygiene and stethoscopes.

Keywords: Stethoscope, disinfection of hands, gram-negative bacteria
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Introducao

Os servicos de satde, particularmente o
ambiente hospitalar, apresentam um ambiente
com potencial risco de contaminagdo, por
bactérias Gram-negativas, uma vez que esses
microrganismos sdo encontrados com alta
frequéncia nesse ambiente'?. A transmissdo
dessas bactérias pode ser adquirida através de
trés maneiras diferentes: pelo ar, por goticulas e
principalmente por contato no qual se inclui o
estetoscopio, pelo seu uso universal, e o0 manejo
das maos, visto que ainda hoje muitos médicos
nao lavam as maos regularmente®”.

O estetoscopio é um dos instrumentos mais
utilizados no atendimento de saude por médico e
enfermeiros. Entretanto, os cuidados basicos que
se refere a desinfecgdo e limpeza do mesmo tém
sido muito negligenciados, o que torna necessario
uma maior educagdo e adesdo dos profissionais
a esta pratica®’. A literatura evidencia a classe
médica como a que mais necessita de treinamento
na adesdo de pratica que visam reduzir infecgoes,
pois identificou que tais profissionais conhecem
as medidas de prevengdo, como a limpeza e
desinfeccao dos estetoscopios, porém as ignoram?®.

A literatura relata um estudo no qual médicos
auscultaram pacientes colonizados com bactérias
resistentes a meticilina com estetoscopios pré-
esterelizados, demonstrando que as pontas dos
dedos dos examinadores e os diafragmas dos seus
estetoscopios adquiriram contaminagdo durante
76% dos exames. Eles encontraram também uma
forte relagdo entre o numero de bactérias nas
maos dos examinadores e o nivel quantitativo de
contaminacao dos estetosc()pios com cada exame,
trazendo assim, o estetoscopio como um possivel
vetor na transmissdo de microrganismos’.

A identificagdo de possiveis vias de
transmissdo com a finalidade de prevenir a
dissemina¢ao de microrganismos causadores
de infec¢des nos estabelecimentos de satde é
uma importante estratégia para o controle das
infecgoes hospitalares'®!!. Portanto, sabendo-
se da possibilidade das superficies ambientais
e instrumentos contaminados terem um papel
de destaque na cadeia de transmissio dos
microrganismos, o rigor nos procedimentos de
limpeza e desinfec¢ao é necessario para minimizar
a incidéncia de colonizac¢do ou infec¢do'* .
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Além da limpeza dos estetoscdpios e de outros
instrumentos utilizados no atendimento de satude,
a lavagem das maos permanece como uma das
interven¢des mais importantes no controle de
infec¢des nos ambientes hospitalares, pois sabe-se
as maos dos profissionais de satde constitui um
importante meio de disseminagdo de patdgenos
415 Contudo, constata-se que a higienizagdo
das maos nao tem uma adesdo suficiente dos
profissionais, apresentando-se inferior a 50%
principalmente nos casos em que esta pratica se
faz necessaria'®'®.

Os estetoscopios analisados dos profissionais
da satde e académicos do hospital escola de
Presidente Prudente estio contaminados com
bactérias gram-negativas, e estas ndo estdo
relacionadas ao baixo conhecimento sobre
desinfec¢ao e limpeza dos aparelhos e das méos,
mas sim com a baixa adesao dos profissionais a
essas praticas.

Segundo a literatura, o diafragma dos
estetoscopios e as maos dos profissionais de saude
sao vetores de infecgdes hospitalares. Frente a isto,
averiguar o conhecimento desses profissionais
para com alimpeza e desinfec¢ao dos estetoscopios
e das maos é de suma importancia para elaboragao
de estratégias que visam reduzir tais complicagoes
hospitalares.

O presente estudo tem como objetivo geral
verificar a prevaléncia de microrganismos
Gram negativos encontrados nos diafragmas
dos estetoscopios dos profissionais da saude e
académicos de um hospital escola de Presidente
Prudente. Além disto, o objetivo especifico
baseia-se na analise das varidveis contidas no
questionario que foi aplicado, observando se ha
alguma significdncia estatistica.

Metodologia

Compreende um estudo transversal analitico
descritivo que avaliou quantitativamente em 150
estetoscopios a prevaléncia de microrganismos
GRAM negativos em um Hospital Escola
de Presidente Prudente (Sdo Paulo, Brasil)
e qualitativamente o conhecimento de 200
profissionais da satude e académicos deste hospital
sobre a pratica de limpeza e desinfec¢iao das méaos
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e dos estetoscopios, seguindo as recomendagoes
encontradas na literatura®. O calculo amostral
foi realizado através de uma plataforma online,
na qual foi utilizado um erro amostral de 5%,
nivel de confianga 95%, uma populagao (N) igual
a 520 pessoas, incluindo médicos e académicos,
com um percentual minimo, segundo a literatura,
de 70%, encontrando-se assim uma amostra de
200 pessoas (n=200)"%. Foi incluso na pesquisa
todo profissional ou académico que possui um
estetoscopio e trabalhe ou estude no presente
hospital, e foi excluido da pesquisa profissionais
ou académicos que rejeitarem participar da
presente pesquisa. A coleta das 150 amostras foi
realizada através de swab embebido em solucio
fisiologica estéril na qual foi passado no diafragma
dos estetoscopios em dias aleatdrios visando a ndo
ocorréncia de vieses, uma vez que ao saberem
das visitas, os profissionais e académicos poderdao
realizar a limpeza dos respectivos estetoscopios,
o que atrapalharia a analise dos resultados. Apds
a coleta, foi aplicado, a partir da assinatura por
parte do entrevistado do TCLE, um questionario
modificado pelos autores (Anexo 1) a todos os
participantes da pesquisa (200 participantes)
que analisou qualitativamente variaveis como
nivel de conhecimento acerca da desinfeccio
dos aparelhos, grau de formac¢ao do entrevistado,
ala hospitalar onde executa suas atividades,
frequéncia e material utilizado para desinfecgao’.

Ap6s a coleta, o material foi semeado em agar
sangue e levado a estufa a 37°C por 18-24H, sendo
corado pela coloragio de Gram e identificado
os microrganismos GRAM negativos existentes
nas amostras através de cultivo primario logo
em seguida, na qual foram utilizadas para a
mesmas provas bioquimicas. Os dados foram
analisados por meio de uma estatistica descritiva,
na qual foram tabulados e expressados através de
graficos ilustrativos, como por exemplo, grafico
percentual para visualizagdo e intepretagio da
frequéncia de contaminagdo bacteriana nos
aparelhos*. Além disso, os resultados foram
expressos estatisticamente em nimeros absolutos

e porcentagens, bem como a utilizagio do
Teste Exato de Fisher, para a comparagdo de
algumas varaveis*, trabalhando-se com niveis de
significancia a = 5%

O presente estudo foi submetido ao Comité
de Etica e Pesquisa (CEP) e aprovado pelo
mesmo, recebendo o protocolo de numero
2754117.5.0000.5515.

Resultados

Do total de cento e cinquenta (100%)
estetoscopios  analisados,  registrou-se o
crescimento de vinte e uma culturas em
MacConkey, correspondendo, portanto, a 14%
do total analisado. Esta baixa porcentagem de
microrganismos Gram negativos encontradas no
presente estudo vai de encontro aos achados na
literatura.

Dos duzentos participantes entrevistados
no questionario, cento e dez foram académicos
da area da satude, na qual se inclui académicos
de medicina, de enfermagem e de fisioterapia,
setenta enfermeiros, quinze médicos e cinco
fisioterapeutas.

Quanto alimpeza e desinfec¢ao do estetoscopio,
cinquenta e dois académicos responderam que
realizam tal procedimento, correspondendo a
47,27 % desses. Do total de enfermeiros, cinquenta
e seis afirmaram que costumam lavar e desinfetar,
correspondendo a 80%. Do total de quinze
médicos, onze responderam positivamente, o que é
relativo a 73,33%. Ja em relagdo aos fisioterapeutas,
quatro deles, ou seja, 80% disseram que realizam
a limpeza e desinfec¢do dos aparelhos (Grafico
1). A diferenca do habito de realizar a limpeza
dos estetoscopios entre os profissionais da
saude (médicos, enfermeiros e fisioterapeutas) e
académicos da mesma darea foi estatisticamente
significativa, pois o valor encontrado foi < 0.00001
(p<0,05), na qual os profissionais tém um habito
maior de realizar tal procedimento.
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Grafico 1: Limpeza e desinfeccao dos
estetoscopios em porcentagem frente aos
intrevistados

Académicos Enfermeiros

Realizam o procedimento

Em relagio a frequéncia da limpeza e
desinfeccao do estetoscopio, verificamos que dos
cento e dez académicos, onze (10%) disseram
que as fazem apds cada paciente, dezesseis
(14,54%) realizam diariamente, quinze (13,63%)
semanalmente, cinco (4,54%) mensalmente e
também cinco (4,54%) disseram que quase nunca
realizam, enquanto cinquenta e oito (52,75%)
afirmaram nunca ter realizado tal procedimento.
No que diz respeito aos setenta da enfermagem,
quarenta (57,14%) realizam apds cada paciente,
doze (17,14%) diariamente e quatro (5,71%)
semanalmente, enquanto que quatorze (20,01%)
afirmou nunca ter realizado tal procedimento.
Quanto aos quinze médicos, quatro (26,67%)
afirmaram ter uma frequéncia didria, cinco
(33,33%) uma frequéncia semanal, e dois (13,33%)
mensalmente, enquanto que quatro (26,67%),
afirmaram nunca ter realizado tal procedimento.
Com respeito aos cinco fisioterapeutas, verificou-
se que a frequéncia de um (20%) profissional é
apds cada paciente, e, de dois (40%), é diariamente,
enquanto que dois (20%) afirmaram nunca ter
realizado tal procedimento.

Os académicos responderam que costumam
limpar e desinfetar seus estetoscopios com alcool
e clorexidina, sendo quarenta e nove (44,54%)
com dlcool e trés (2,72%) com clorexidina. A
enfermagem apresentou trinta e cinco (50%) dos
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Medicos Fisioterapeutas

m Ndo realizam o procedimento

profissionais entrevistados com uso de alcool e
vinte e um (30%) com clorexidina. Em relacéo aos
médicos, seis (40%) higienizam com alcool e cinco
(33,33%) com clorexidina. Por fim, na fisioterapia
trés (60%) responderam que utilizam alcool 70%.

Os entrevistados foram questionados se
em alguma ocasido receberam informagdes ou
incentivo sobre a limpeza dos estetoscdpios.
Dentre os académicos, quarenta e cinco (40,90%)
deles responderam “sim”, sessenta (54,54%)
“nao” e cinco (4,54%) “ndo recorda” Quanto aos
enfermeiros, cinquenta e seis (80%) afirmaram
que “sim”, dez (14,28%) “nao” e quatro (5,71%)
“ndo recordam”. Em relagio aos médicos, os
quinze (100%) responderam que “sim”. Ja entre
os fisioterapeutas, obtivemos como respostas
quatro (80%) “ndao” e um (20%) “ndo recorda”. A
diferenca observada entre a ter tido ou ndo alguma
orientacao a respeito da limpeza do estetoscdpio
entre os profissionais da satde e os académicos
da mesma drea foi estatisticamente significativa
(p<0,05), demonstrando que os profissionais tém
uma maior orientacdo sobre tais procedimentos
que académicos.

Investigou-se também sobre a lavagem das
maos durante o expediente de trabalho. Este
habito esteve presente em 100% dos académicos
entrevistados bem como dos enfermeiros, médicos
e fisioterapeutas.
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Ao explorar a frequéncia dessa lavagem das
maos durante o expediente, obtivemos como
resultado que oitenta e cinco (77,27%) dos
académicos a fazem apds procedimentos e vinte
e cinco (22,72%) em outras ocasides. Sessenta
e oito (97,14%) enfermeiros responderam apos
procedimentos e dois (2,85%) diariamente. Em
relagdo aos médicos, um (6,66%) afirmou a cada
dois horas, onze (73,33%) a cada paciente e trés

by Health Professionals in a Hospital of Oeste Paulista

(20%) realizam trés vezes ao dia. E por fim, quatro
(80%) fisioterapeutas disseram antes e depois de
cada paciente e um (20%) diariamente.

Observamos que em 67,27% (74) dos
académicos, 51,42% (36) dos enfermeiros, 93,33%
(14) dos médicos e 40% (2) dos fisioterapeutas ja
se esqueceram de lavar a mao alguma vez para
atender a um paciente (Grafico 2), sendo este um
dado curioso e preocupante.

Grafico 2: Numero absoluto de pessoas que ja se
esqueceram de lavar as maos antes da realizacao de
procedimentos

Enfermeiros

20

® Total intrevistado

Registramos também se em alguma ocasido
foram recebidas informagdes ou incentivo sobre a
S 505, sequ
higienizacdo das maos. Percebeu-se que sessenta e
um (55,45%) académicos responderam que “sim’,
quarenta e oito (43,63%) “nao” e um (0,9%) “ndo
recordam”. Dentre os enfermeiros, foram obtidos
vinte e oito (40%) “sim”. Quanto aos médicos,
quatro (26,66%) responderam “sim” e um (6,66%)
<« ~ » .
ndo recorda”. Por fim, entre os fisioterapeutas
registrou-se trés (60%) “sim”.

Discussao

Os resultados do atual estudo revelaram que
14% do diafragma dos estetoscopios analisados
estavam contaminados por bactérias Gram
negativas, o que é compativel com os registros
de estudos anteriores que isolaram 21% desse

100

dimento

tipo de bactérias®. Sabe-se que as bactérias
Gram negativas sdo encontradas principalmente
do trato gastrointestinal e, portanto, entende-se
que a preservagdo de um cuidado seguro, sem
disseminagao de patdgenos, esta diretamente
relacionada a higienizagado das maos pelos
profissionais de saude e pelas pessoas que
transitam no setor'’.

A seguranga é um principio fundamental do
cuidado do paciente e um componente critico da
gestdo da qualidade. A sua melhoria afeta todo o
sistema, pois envolve uma ampla gama de medidas
para melhorar a gestdo de riscos de seguranga,
desempenho e ambiente, ou seja, sua melhoria
exige uma tarefa complexa. Dentre essas medidas
a higienizagdo das méaos é um fator primordial,
no entanto, observamos uma pratica inadequada
da mesma segundo os indices encontrados na
literatura?, nas quais estdo de acordo com os
achados no presente estudo.
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Essa pratica é fundamental para a redugio
da disseminacio da resisténcia bacteriana,
lembrando que microrganismos resistentes tém
a possibilidade de permanecerem nas maos,
objetos inanimados, superficies, ambientes, assim,
podem perpetuar a cadeia de transmissio. A
recomendacdo encontrada na literatura diz que a
lavagem das maos deve ser realizada antes e apos
cada paciente, obedecendo a uma metodologia
sistematica e sendo realizada rotineiramente
com a finalidade de reduzir a disseminacio deste
patogeno pelo ambiente hospitalar®.

Além da frequéncia e metodologia aplicada
na higieniza¢do das maos, o antisséptico usado
também tem sua importincia na eficacia desta
pratica*. Observou-se neste estudo que a
maioria dos académicos, enfermeiros, médicos
e fisioterapeutas utilizam alcool 70% para
desinfec¢ao de equipamentos, o que é um habito
favoravel segundo os achados na literatura, pois o
alcool tem uma alta efetividade e o menor custo
para o uso didrio’.

Nota-se que a lavagem das maos durante o
expediente de trabalho é um habito presente em
100% dos entrevistados, o que pressupde, devido
aos achados de microrganismos originarios do
trato gastrointestinal, que a frequéncia e 0 modo
de execu¢do da lavagem sdo ineficazes. Além
disso, registrou-se que a metade dos profissionais
da saude e académicos ndo receberam incentivo
e/ou informagdes sobre a higienizagdo das maos.
Isso pode justificar os resultados analisados no
questionario sobre j4 ter esquecido de lavar as mios
para atender um paciente, os quais apresentaram
porcentagens altas, e a presenc¢a dos microrganismos
encontrados nos estetoscopios.

Importante ressaltar que independentemente
do paciente estar infectado, as superficies
podem estar contaminadas. Nesse contexto,
a contaminagdo pode estar associada com
a contaminac¢do cruzada, onde ao cuidar de
pacientes em isolamento de contato e nio realizar
higienizagdo das maos, objetos e superficies
ao entorno de outros pacientes sdo tocadas,
contaminadas e tornam-se fonte de infe¢ao para o
paciente suscetivel. O baixo indice de informagao
dos profissionais e académicos quanto ao papel das
superficies ambientais e das maos como principais
reservatorios para disseminagdo das bactérias
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resistentes a multiplas drogas ¢ alarmante; o que
implica na possivel exposi¢ao a tais fatores sem
as devidas precaugdes e, consequentemente, a
riscos de contaminacédo e de disseminacdo desses
patégenos™.

A limpeza e desinfeccio dos estetoscopios
sao feitas predominantemente pelos profissionais
da drea de satde, na qual foi observada uma
pratica em 57,14% dos enfermeiros, 20% dos
fisioterapeutas e 26,27% dos médicos. O grupo dos
académicos sdo os que menos realizam a limpeza
e desinfec¢ao do instrumento, sendo relatado que
apenas 10% os realizam. Isso pode ser explicado
devido ao baixo incentivo a realizacdo desta
pratica e ao baixo conhecimento do potencial
do aparelho em ser um vetor de transmissao de
infecgdo hospitalar por esses agentes. Além disso,
verifica-se de modo geral uma baixa inclusao da
desinfecgao destes instrumentos nas estratégias
de controles de infec¢do hospitalares pelos 6rgaos
competentes.

Conclusao

O estudo conclui que ha uma baixa prevaléncia
de microrganismos Gram negativos nas amostras
analisadas, correspondendo a 14%. Além disso, o
presente estudo observou que apesar da lavagem
das méos durante o expediente de trabalho ser
uma pratica presente em todos entrevistados,
a frequéncia e a maneira utilizada ndo sao
eficazes. Em relagdo a limpeza e desinfeccao dos
estetoscopios, registrou-se baixa adesdo e pratica
inadequada principalmente entre os académicos.
Portanto, destaca-se a importancia do incentivo
e orientagdo relativos as praticas de higienizacao
das maos e do estetoscopio, criando-se estratégias
que atuem na formagdo académica e na pratica
cotidiana dos profissionais da satde, objetivando
a redugdo do nimero de infec¢des hospitalares.
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Anexo 1: Questiondrio modificado pelos autores que foi aplicado aos profissionais de saude e académicos de um hospital
escola de Presidente Prudente.

QUESTIONARIO SOBRE LIMPEZA E DESINFECCAO DAS MAOS E ESTETOSCOPIOS

PROFISSAD: ALAHOSPITALAR

1) Vocé costuma limpar e desinfetar seu(s) estetoscopiols)? [ )SIM () NAD
2) Qual afrequéncia? [ ) apos cada paciente; | ) diariamente; | ) semanalmente;

{_) mensalmente; | ) outra, qual?

3) Quando foi a Gltima vez que realizou a higienizacdo no(s) estetoscapiols)?

4) 0 que costuma usar para limpare desinfetar ofs) estetoscopio(s)? Ex: Agua

5) Vocé ja recebeu em algumas ocasido informacoes ou incentivo sobre a limpeza dos,
estetoscopiols)? | ) SIM [ JNAO [ ) REGULARMENTE { ) NAO RECORDA
6) Vocé costuma lavaras mios durante o expediente de trabalho? [ ) $IM | ) NAD

7) Qual afrequéncia?

B) lase esqueceu de lavaras maos alguma vez para atender a um paciente? [ ) SIM | ]NﬁD

9) larecebeu em alguma ocasidoinformacdes ou incentivo sobre a higienizacdo das maos? [ )

SIM [ JNAO { ) REGULARMENTE { ) NAD RECORDA
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