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INTRODUÇÃO 

A anestesia inalatória em animais domésticos é uma conduta de rotina na atualidade. Porém, muitos 

não sabem ou não se dão por conta que se não for feita a higienização e a desinfecção correta do 

aparelho, esse se torna uma via de transmissão de inúmeras doenças bacterianas e fúngicas do 

sistema respiratório. Para alguns autores, o equipamento de anestesia é uma fonte potencial de 

infecção cruzada entre pacientes, tendo como ideal a esterilização de todas as partes dos sistemas de 

respiração entre cada utilização. A inalação de aerossóis contendo bactérias é uma das principais 

vias de entrada de microorganismos no trato respiratório inferior, e o circuito respiratório do 

aparelho de anestesia pode funcionar como reservatório para tais (7) 

 

A conservação de temperatura e da umidade das vias aéreas é possível devido a reação do CO2 com 

qualquer absorvedor, a qual é uma reação química exotérmica, com formação de água (3). Mas, há 

também água proveniente da perda de líquido na fase expiratória da respiração, sendo que essa água 

se acumula no ramo expiratório do circuito respiratório, no canister e em todo o circuito, gerando 

um meio de cultura ideal para o crescimento de microrganismos (1). Além disso, a cavidade oral 

dos animais possui muitos patógenos, responsáveis por diversas doenças, devido à falta de 

higienização. 

 

Para que os pacientes submetidos à anestesia inalatória, permaneçam livres de riscos de 

contaminação, deve-se realizar a limpeza e desinfecção periódica ou imediatamente após o uso, de 

todos os equipamentos do aparelho de anestesia inalatória. Porém, isto não é muito prático, pois os 

componentes do aparelho não toleram muitos dos possíveis métodos de esterilização, reduzindo, 

assim a sua vida útil (4). 

 

Independentemente do método de esterilização empregado, o aparelho deve primeiro ser 

cuidadosamente limpo por lavagem em água quente com um detergente ou sabão neutro (4). Alguns 
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dos equipamentos utilizados na assistência ventilatória, tais como nebulizadores, circuitos de 

anestesia e circuitos de equipamentos de suporte ventilatório (máscaras faciais e tubos 

endotraqueais), são classificados como semicríticos, devendo ser esterilizados ou submetidos à 

desinfecção de alto nível (5). 

 

METODOLOGIA 

A coleta das amostras foi realizada no Hospital Veterinário da Universidade Regional do Noroeste 

do Estado do Rio Grande do Sul (HV – Unijuí). Para a realização das análises microbiológicas, 

foram coletadas amostras de cinco partes de seis aparelhos de anestesia inalatória, ou seja, da 

traquéia corrugada, dos ramos inspiratório e expiratório, da canister e da cal sodada, sendo desta, 

colhidos cinco grânulos.  

 

Foram realizadas duas coletas, a primeira logo após o procedimento anestésico (C1) e a segunda 

quarenta e oito horas após a última anestesia realizada (C2), totalizando sessenta amostras.  

 

As coletas foram realizadas com swab umedecido em solução salina 0,9% estéril e acondicionadas 

para transporte em 1 mL de solução de cloreto de sódio 0,9%, sendo este realizado imediatamente 

após a coleta. Posteriormente, as coletas foram armazenadas em estufa, por setenta e duas horas 

para ocorrer a proliferação dos microorganismos. Após o período de estufa, foi realizada a 

semeadura do swab em placas de Petri com meio de cultura ágar nutriente para crescimento e 

isolamento. As placas semeadas foram mantidas a 37 ºC por setenta e duas horas, e após foi 

realizada a leitura e identificação dos microorganismos. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 

Ressaltando a dificuldade que se tem em esterilizar os componentes do sistema de anestesia 

inalatória em medicina veterinária, por esses serem compostos por materiais frágeis, certos métodos 

de desinfecção e esterilização acabam por diminuir a vida útil desses aparelhos. Diante disso, a 

prática de se fazer a limpeza, desinfecção e esterilização correta se torna algo muito difícil e caro na 

rotina das clínicas e hospitais veterinários, visto que esses componentes teriam que ser trocados 

com maior frequência 

 

Foram observados alguns patógenos presentes nas amostras. Nas amostras em C1, observou-se 

contaminação por Staphylococcus sp. e Candida sp., como pode ser visualizado no gráfico 01. 
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Gráfico 01 – Identificação das amostras C1 

 

 

Entretanto nas amostras C2, podemos observar contaminação apenas por Staphylococcus sp.,como 

pode ser visualizado no gráfico 02. 

 

 
Gráfico 02 – Identificação das amostras C2 

 

 

Percebemos então, que as contaminações por Staphylococcus sp. são mais resistentes em longo 

prazo. Os Staphylococcus são Gram-positivos, sendo a maioria anaeróbia facultativa e catalase-

positiva. São imóveis, oxidase-negativa e não formam esporos, possuindo uma distribuição global e 

são agentes comensais na pele tanto de animais, quanto humanos. Dessa forma, a contaminação do 

aparelho pode ser decorrente do paciente, como também do anestesista. As bactérias do gênero 

Staphylococcus, são encontradas nas membranas mucosas do trato superior e inferior do trato 

urogenital e agentes transitórios no trato digestivo. Por serem bactérias patogênicas, frequentemente 

causam lesões supurativas e a presença de pequenos traumas ou imunossupressão podem predispor 

ao desenvolvimento de infecções (6). 
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O gênero Candida é composto por leveduras que vivem como comensais na microbiota de homens e 

animais. Em geral, não causam nenhum dano aos seus hospedeiros. Porém podem se tornar 

patogênicos devido a distúrbios nas proteções física, química e imunológica.  O isolamento de 

espécies de Candida a partir da microbiota de animais saudáveis, em especial os cães, é pouco 

relatado. Sabe-se, no entanto, que espécies do gênero habitam sítios como tubo digestivo, mucosas e 

pele de variados animais. Na Medicina Veterinária, são fatores predisponentes a infecções por 

Candida, a idade, presença de doenças autoimunes, Diabetes mellitus, uso de corticosteroide, 

antibioticoterapia, cateterismo venoso e urinário e administração de nutrição parenteral (2). 

 

CONCLUSÃO 

Os aparelhos de anestesia inalatória, possuem diversos espaços para a proliferação bacteriana. Na 

veterinária, os equipamentos inalatórios não são descartáveis ou trocados entre uma anestesia e 

outra como em humanos, com isso a chance de contaminação se torna evidente, visto que é um 

ambiente que se torna úmido, quente e pode ter resíduos orgânicos (secreções, sangue) em alguma 

porção, tornando esse espaço próprio para a bactéria ou fungos. Assim, deve-se fazer limpeza, 

desinfecção e esterilização dos componentes do sistema da anestesia inalatória, sendo essa imediata 

após o uso, ou semanalmente de todos os aparelhos usados durante este período, reduzindo com isso 

o risco de contaminação de paciente para paciente. 
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