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Resumo

A qualidade do ar respiravel (AR) utilizado no manejo de paciente tem
sido objeto de interesse em medicina, uma vez que, se ndo adequada, pode
oferecer o risco de doengas de varias etiologias, incluindo as de cardter in-
feccioso. Os sistemas de produgdo, armazenamento e distribuicao do AR
medicinal devem garantir condi¢des seguras de funcionamento para uma
efetiva manuten¢do da satide. Ha normas que regem e definem valores de
seguranga para o ar respiravel medicinal utilizado em centros de atendimen-
to a satde. O objetivo deste trabalho foi analisar o ar respiravel em centro
cirurgico oftalmoldgico com envolvimento do seu preparo, distribuicao e
entrega no ponto de uso.

Abstract

The quality of breathable air (RA) used in patient management has been
a subject of interest in medicine, as if not adequate, it may present the risk
of diseases of various etiologies, including infectious ones. Medical RA pro-
duction, storage and distribution systems must ensure safe operating con-
ditions for effective health maintenance. There are standards governing and
setting safety values for medical breathing air used in healthcare facilities.
The objective of this study was to analyze breathable air in an ophthalmic
operating room with involvement of its preparation, distribution and deli-
very at the point of use.
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Introducao

A qualidade do ar respiravel (AR) tem sido obje-
to de interesse em medicina, uma vez que ¢ uma im-
portante ferramenta utilizada em hospitais, centros
cirurgicos e clinicas, ndo s6 na ventilagio mecénica
ou inalagdo, mas também na exposigdo geral. Se nao
adequada, pode aumentar o risco de doengas de va-
rias etiologias, incluindo as de carater infecciosos. Os
sistemas de producédo, armazenamento e distribuicao
do AR devem garantir condi¢des seguras de funciona-
mento para uma efetiva manuten¢ao da saude. Estas
condigdes sdao particularmente importantes quando
o foco é o AR de uso hospitalar. O AR de uso hos-
pitalar é produzido por meio da captagdo do ar am-
biente e comprimido por um compressor de ar, apos
a primeira etapa que ¢ a de captagdo e compressdo
o AR passa por processo de filtragdo e separagdo de
substéncias, secagem, armazenamento e distribuigéo.
Dependendo de como o projeto de instalagdo, opera-
¢do e performance acontecer o sistema podera ou nao
oferecer riscos. Para tanto, o local onde o compressor
e ou sistema de producao estiverem instalados apre-
sentardo altos ou baixos teores de gazes (CO? CO,
SO? NO?), particulas que transportam contaminan-
tes microbiologicos, ponto de orvalho (capacidade do
vapor de agua passar para o estado liquido em con-
di¢oes de temperatura e pressdo) exacerbado e vapor
de 4agua elevado. O mal funcionamento de um siste-
ma de produgédo e distribuicao de AR pode aconte-
cer por varios motivos, dentre os motivos a falta de
limpeza e manutenc¢do preventiva programada na li-
nha de distribuicao, auséncia troca de filtros dentro
do prazo estabelecido pelo fabricante e qualificagoes
periodicas de funcionamento no que se refere a teste
tisico-quimicos e microbioldgicos. Quanto as qualifi-
cagdes de performance, essas devem acontecer con-
comitantemente com as verificagdes tanto dos pontos
de uso como de pontos de amostragem definidos pela
empresa qualificadora do sistema. Isso deve ser feito
para entender como o sistema de maneira global esta
se comportando e quais os possiveis desvios que o sis-
tema apresenta na qualidade do ar respiravel entregue
no ponto de uso. Pensando em qualificagdo devemos
levar em consideragao também alguns pontos que sao
primordiais para o mapeamento fisico-quimico e mi-
crobiolégico de um sistema de produgdo de AR. Sen-
do assim, podemos elencar 6 pontos de amostragem:
1. apds a geragdo de ar comprimido; 2. no pulmao de

armazenamento; 3. apds o pulmao de armazenamen-
to de ar; 4. ap6s a secagem do ar; 5. apds o banco de
filtros; 6. no ponto de uso. Esses sao alguns dos pon-
tos de configuragdo importante quando se pensa em
qualificagdo de um sistema de geragdo de ar respiravel.
Vale lembrar que nem todos os sistemas de geracao de
ar respiravel possuem os mesmos itens apresentados
na figura 01. No entanto, o principio geral se resume
basicamente nos pontos definidos pela OGS Ambien-
tal, empresa que realiza qualificacao de sistema de ge-
racao e distribuicao de ar respiravel comprimido.
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Fonte: Donaldson - https://ir.donaldson.com

Com base nos valores estabelecidos nas normas
descritas acima, foi proposto neste estudo a coleta de
amostras de AR em trés diferentes pontos do depar-
tamento de oftalmologia e ciéncias visuais sediado na
Universidade Federal de Sdo Paulo. Os pontos esco-
lhidos foram: 1. Abrigo de gases; 2. Centro cirurgico
oftalmol,; 3. Casa de maquinas.

Material e Método

Analisou-se parametros fisico-quimicos, micro-
biolégicos e de contagem de particulas no sistema de
produgdo de ar respiravel que envolve o Centro Cirur-
gico Ambulatorial (CCOFTALMO) do Departamen-
to de Oftalmologia e Ciéncias Visuais da Escola Pau-
lista de Medicina, Hospital Sdo Paulo, Universidade
Federal de Sao Paulo (UNIFESP).

Para a andlise fisico-quimica e de contagem
de particulas este estudo teve apoio das empresas:
Milliexpress Ind. Com. e Representacdes Ltda. (R.
Bela Alianga, 75 - Vila Leopoldina, Sdo Paulo - SP,
05088-030) e Donaldson do Brasil (Rod Dom Pedro
I, S/N Km 93,6 — Emp. Zimba D. Pedro, CEP: 13.252-
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800, — Sitio da Moenda Itatiba / SP — Brasil). Para a
avaliagdo microbiolégica contou-se com o apoio da
empresa OGS Ambiental Ltda. (Rua Conde Prates,
805 - Parque da Mooca, Sao Paulo - SP, 03122-000),
lideres comerciais no assunto.

Para os testes fisico-quimicos utilizou-se conec-
tores com engate rapido marca FESTO 6mm e 8mm
(Festo Brasil, R. Giusepe Cresppi, 76 - Jd. Santa Emilia,
Sao Paulo, S.P.) e o aparelho Dew Point Meter, modelo
DDM, (Donaldson do Brasil, Rodovia Dom Pedro I,
S/N Km 93.6, Itatiba, S.P.) para avaliar o controle de
ponto de orvalho (obtido no momento da amostra-
gem logo apds a coleta), umidade e temperatura da
linha de distribuicdo de ar respiravel. Como o sistema
possui um banco de filtros para garantir a qualidade
do ar respiravel utilizado no local, foi proposta a cole-
ta de ar no ponto de uso com e sem filtragao terminal.

Para a contagem de particulas ndo viaveis utilizou-
-se o sistema contador de particulas Lasair III (Parti-
cle Measuring Systems Inc., 5475 Airport Blvd, Boul-
der, CO 80301, EUA).

Para os testes microbioldgicos pesquisou-se a pre-
senca de bactérias e fungos utilizando o Amostrador
de Ar Microbiologico Remoto MiniCapt® (Particle
Measuring Systems Inc., 5475 Airport Blvd, Boul-
der, CO 80301, EUA), realizando-se a sedimenta¢io
de particulas amostradas em Agar Triptona de Soja
(TSA), para cultivo de bactérias, e Agar Sabouraud
para o cultivo de fungos. As amostras foram incuba-
das em estufas a 22,5°C +/- 2,5°C para estimula¢do
de crescimento de fungos e 32,5°C +/- 2,5°C para es-
timulacido de crescimento de bactérias. No caso das
amostras para identificagao de fungos as amostras fi-
caram incubadas durante 07 dias corridos a partir do
dia da amostragem e as amostras para identificagao de
bactérias ficaram incubadas durante 03 dias.

Nos trés pontos foram colhidos: 1. Abrigo de ga-
ses: realizadas contagens de particulas vidveis e nao
viaveis; 2. Centro cirurgico oftalmol.: realizados testes
tisico-quimicos, contagens de particulas viaveis e nao
viaveis e testes microbioldgicos; 3. Casa de maquinas:
realizados testes fisico-quimicos e contagens de parti-
culas viaveis e nao viaveis.

O filtro e a carcaca utilizada no estudo foram ce-
didos pela empresa Donaldison® do Brasil em parce-
ria com a empresa MilliExpress. O aparato de teste
foi utilizado no estudo esteve em carater de emprés-
timo que serviu para mapear os desvios apresenta-
dos no sistema de geracao de AR.

As coletas e contagens de particulas viaveis e nao
viaveis foram realizadas pela empresa OGS Ambien-
tal que gerou um relatério técnico do estudo realiza-
do no sistema de AR. As amostras microbioldgicas
foram incubadas no laboratério da mesma empresa
durante o periodo de incubagdo tanto para fungos
(7 dias de incubagdo) como para bactérias (3 dias de
incubacéo).

Resultados

Em todos os pontos avaliados os pardmetros fisi-
co-quimicos e de contagem de particulas nao viaveis
estavam dentro dos padroes de normalidade. Notou-
-se crescimento de 03 UFC/cm? de bactérias e de 08
UFC/cm?® de bolores e leveduras no ponto de abrigo
de gases. Crescimento de bactérias (1 UFC/m3) no
ponto centro cirurgico oftalmolégico, quando nao se
utilizou o filtro de prote¢do terminal, ndo havendo
qualquer crescimento ap6s a utilizagdo do filtro. No
que se refere a contagem de particulas nao viaveis
a quantidade de particulas contadas foi igual entre
a amostra feita com o filtro terminal e sem o filtro
terminal. Observou-se a presenga de crescimento
bacteriano de 01 UFC/cm?® no teste realizado sem o
filtro terminal no momento da amostragem, resulta-
dos demonstrados na Tabela 1.

Consideracoes / intervencoes

Considerando o crescimento de 3 UFC/cm® co-
lonias de bactérias e 8 UFC/cm?® colonias de fungos
na sala de abrigo de gases, e de 1 UFC/cm? colo-
nia de bactérias e nenhuma col6nia para fungos no
ponto denominado centro cirdrgico oftalmoldgico,
apos passar por todas as fases de tratamento do AR,
sugere-se que as bactérias estao rompendo a barrei-
ra feita pelos estagios de filtrac¢ao ou no momento
das instalagoes das tubulagoes, algumas decisoes
de montagem podem ter sido feita de forma ina-
dequadamente nao seguindo padrdes de qualidade
na montagem de sistemas de tratamento de ar res-
piravel.

Com base na presenca de 1 UFC/cm® presente
na linha de AR foi proposta de maneira preventiva
a instalagdo de filtros terminais cuja malha deve ser
de 0,22um para servir de barreira microbiologica e
entregar o AR isento de qualquer possibilidade de
contaminacao.
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Tabela 1.

Parametros avaliados gases oftalmolégico maquinas Critérios
Resultados Resultados Resultados

Contagem de particulas n3o | 0,5 mm | 281.252 part/m’ | 241.447 part/m’ | 490.788 part/m’ | 3.520.000 part/m’
viaveis 50mm | 4.657 part/m® | 2.503 part/m’ 926 part/m’ 29.000 part/m’
Testes microbiolégicos Bactérias 3 UFC/ m® 1 UFC/ m? NA 0 UFC/ m?®
(sem filtro) Fungos 8 UFC/ m’ 0 UFC/ m’ NA 0 UFC/ m?
Testes microbiolégicos Bactérias 0 UFC/ m’® 0 UFC/ m’® NA 0 UFC/ m?®
(com filtro) Fungos 0 UFC/ m® 0 UFC/ m® NA 0 UFC/ m®
Teor de dleo NA (-) 0,08 mg/m? <0,1 mg/m?
Teor de oxigénio NA 21,3% 20,6% 19’52?, SS%OZ <
Teor de monoxido de carbono NA <5 ppm <5 ppm <5 ppm
Teor de dioxido de carbono NA 89 ppm 87 ppm <500 ppm

Tabela 1. resultados dos pontos do AR avaliados quanto aos parametros fisico-quimicos, de contagem de

particulas viaveis e ndo vidveis Centro cirdrgico oftalmologia; part, particulas; UFC, unidades formadoras de

colonias; NA, ndo avaliado - local impréprio para essa andlise; ppm, partes por milhéo.

Tabela 2.
Testes realizados | Padroes estabelecidos em norma | Abrigo de gases | Casa de maquinas Centro cir}'lr.g ico
oftalmologico
Dew Point - 45,5 DP - 77,6 DP - 76,6 DP -77,8 DP
Temperatura°C | - 20.5°C 20.2°C 22.1°C
UmidadeU% | - 0,0% 0,0% 0,0%

Tabela 2. amostras e locais de amostragem realizados no dia da coleta.

Outra medida preventiva para a elimina¢ao dos
desvios de qualidade do AR é a realizagao da limpe-
za da linha e troca periddica do banco de filtros que
compdem o sistema. Ainda ndo é mandatdrio para
hospitais, clinicas e centros cirirgicos mais se trata de
uma medida preventiva realizar o teste de integridade
de filtros periodicamente para se saber se a pressao da
linha ndo rompeu a malha do filtro durante o periodo
de uso. O rompimento da malha do filtro favorece a
transferéncia de microrganismos e sujidades para o
lado mais limpo da linha.

O ponto de orvalho coletado tanto no abrigo de
gases como no centro cirurgico oftalmoldgico apre-
sentou resultados dentro do estabelecidos em nor-
mas. Foram verificados nesses pontos umidade, tem-
peratura e ponto de orvalho, dados demonstrados na
tabela 2.

Conclusao

Pode se concluir que os pontos abrigo de gases
e centro cirurgico oftalmoldgico, por apresentarem
crescimento microbioldgicos, mesmo que em con-
formidades com a normas atuais de qualidade, me-
recem uma atencao especial. A distancia entre o local
de produgéo do ar respiravel e o local de uso, por niao
existem pontos de drenagem e limpeza na linha de
distribuigdo geram bolsoes de agua que podem favo-
recer a contaminacdo da linha. Sugere-se a instalacao
de filtros terminais de 0,22um nos pontos de uso do
AR terminalmente para a reten¢do em massa de pos-
siveis microrganismos. Torna se importante realizar
amostragens de ar no ponto de produgio, distribui-
¢do e entrega do ar respiravel periodicamente para se
evitar a contaminacio e monitorar as condicdes de
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funcionamento do sistema utilizado. E importante
que a comunidade oftalmolégica em geral se inteire
do assunto e passe a questionar o sistema que utiliza
no cuidado de seus pacientes.
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