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RESUMO

O géas Oxido de etileno é altamente toxico, facilmente inflamavel e explosivo, sendo também
carcinogénico, mutagénico, teratogénico e neurotéxico. Contudo, trata-se de um excelente esterilizante,
sobretudo, quando aplicado a materiais médico-hospitalares termossensiveis. O presente estudo teve como
objetivo realizar uma revisdo bibliografica sobre o 6xido de etileno ressaltando suas caracteristicas gerais,
toxicidade e a comparagcdo com outros métodos de esterilizacdo. Trata-se de uma revisdo narrativa, em que a
recuperacao de estudos ocorreu nas bases de dados Lilacs, Scielo, PubMed, Science Direct, Periédicos Capes
e Bancos de Teses e Dissertacdes de Universidades Publicas. Foram recuperados 126 estudos, sendo que
somente 43 foram utilizados para a constru¢éo deste trabalho. O éxido de etileno € caracterizado como um
método fisico-quimico excelente, de facil difusdo e eficiéncia contra todos os microrganismos, desde que seja
corretamente utilizado. Ao compara-lo com outros métodos de esterilizacdo como autoclavagédo, PPH e VBTF,
0 Oxido de etileno mostrou-se mais eficiente, a depender do tipo de material submetido ao processo de
esterilizacdo. Entretanto, devido sua capacidade de contribuir para o desenvolvimento de céanceres,
principalmente do sistema linfohematopoiético, o seu desuso e desagrado por parte dos profissionais de saude,
servigos de saude e empresas vem tornando-se frequente.

Palavras-chave: Oxido de etileno, esterilizagéo, toxicidade.

ABSTRACT

Ethylene oxide gas is highly toxic, highly flammable and explosive. It is also carcinogenic, mutagenic,
teratogenic and neurotoxic. However, it is an excellent sterilant especially when applied to thermally sensitive
medical and hospital materials. The present study aimed to carry out a literature review on ethylene oxide
emphasizing its general characteristics, toxicity and comparison with other methods of sterilization. This is a
narrative review, in which the retrieval of studies occurred in the databases Lilacs, Scielo, PubMed, Science
Direct, Periddicos Capes and Theses Banks and dissertations of the public universities. A total of 126 studies
were retrieved, and only 43 were used for the construction of this work. Ethylene oxide is characterized as an
excellent physicochemical method, easy to diffuse and efficient against all microorganisms, provided it is
correctly used. Compared with other sterilization methods such as autoclaving, PPH and VBTF, ethylene oxide
proved to be more efficient, depending on the type of material submitted to the sterilization process. However,
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due to its capacity to contribute to the development of cancer, mainly the lymphohematopoietic system, its
disuse and displeasure by health professionals, health services and companies has become frequent.

Keywords: Ethylene oxide, sterilization, toxicity.

INTRODUCAO

Nos ultimos anos, no que se diz respeito
a &rea da saude, houve um rapido e crescente
desenvolvimento tecnoldgico, tanto das técnicas
e procedimentos, quanto dos materiais médico-
hospitalares. Foram desenvolvidos produtos
médicos de alta complexidade, de valores
elevados e bastante onerosos para as
instituicdes hospitalares e, devido a presséo para
reduzir os custos, a reutilizacdo destes produtos
tornou-se préatica comum. (SILVA; PINTO, 2005;
SUNDIN, 2014; SUNDIN; MACHADO NETO,
2012).

Tecnologias de limpeza, desinfeccdo e
esterilizacdo foram desenvolvidas para tornar
possivel e segura a reutilizacdo de instrumentais
e equipamentos médico-hospitalares. Contudo,
guando se trata de esterilizagdo propriamente
dita, esta pode ser conceituada como um método
empregado para a utilizacdo segura de produtos
médicos em procedimentos diversos que
promove eliminacdo ou destruicdo de todas as
formas viaveis de microrganismos para um
aceitavel nivel de seguranca a fim de evitar
possiveis infeccbes (MORIYA; MODENA, 2008;
ASCARI et al, 2012; SUNDIN; MACHADO
NETO, 2012).

Inimeros sdo os métodos de esterilizagédo
difundidos e utilizados, dentre eles, tem-se a
esterilizacao pelo 6xido de etileno é amplamente
usada em materiais médico-hospitalares com
componentes plasticos ou termossensiveis que
nao resistem a temperaturas superiores a 60°C
ou a processos de radiagao.

Sintetizado por Wurtz em 1859 e utilizado
desde a década de cinquenta do século passado,
somente em 1992 o Ministério da Saude
autorizou a utilizacdo do 6xido de etileno como
agente quimico para esterilizacdo, segundo a
portaria  930/1992, denominando-o como
saneante. Este é o0 mais antigo método de
esterilizacdo a baixa temperatura (PINTO;
GAMOEDO, 2002; GOVEIA, PINHEIRO,
GRAZZIANO, 2007; MORIYA, MODENA, 2008;
SUNDIN, MACHADO NETO, 2012; SANTOS
2010).

O Oxido de etileno € um géas liquefeito,

incolor, altamente inflamavel, toxico e de
composicéo quimica C,H,0. E acondicionado em
forma liquida pressurizado com nitrogénio e, em
concentragdes acima de 500 ppm, possui odor
etéreo nado residual. Além disso, é considerado
um agente quimico de alta eficacia que age a
baixa temperatura devido ao seu poder de alta
penetracdo e a capacidade destruicdo de
microrganismos formadores de esporos (ABDO;
RODRIGUES; FREITAS, 2010).

Por outro lado, a portaria n° 482 retrata o
gas Oxido de etileno como altamente toéxico,
facilmente inflamavel e explosivo, sendo também
carcinogénico, mutagénico, teratogénico e
neurotéxico (BRASIL, 1999). Apresentando,
portanto, desvantagens que devem ser
consideradas.

Deste modo, levando em consideragéo a
falta de publicagbes atuais que retunam
informacgdes concisas acerca do oxido de etileno
como agente esterilizante, o presente estudo
teve como objetivo realizar uma revisdo do tipo
narrativa sobre o 6xido de etileno ressaltando
suas caracteristicas gerais, toxicidade e a
comparagdo entre outros metodos de
esterilizagao.

DESENVOLVIMENTO

2.1. Delineamento do estudo

O presente estudo tratou-se de uma
revisdo bibliografica do tipo narrativa. Houve a
recuperacdo de artigos, livros, Portarias do
Ministério da Saude, monografias, dissertacbes e
teses publicadas em lingua portuguesa e inglesa,
utilizando-se os delimitadores e palavras-chaves:
1) Oxido de etileno; 2) Esterilizacdo; 3) Métodos
de Esterilizacdo; 4) Mecanismo de Acado; 5)
Toxicidade; 6) Ethylene oxide; 7) Sterilization; 8)
Methods of sterilization; 9) Mechanism of action;
10) Toxicity; utilizados isolados e associados em
varias combinacdes.

2.2. Critérios de inclusédo e excluséo

Foram incluidos estudos que em seu
contedo trouxessem informacdes relevantes
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acerca da utilizacdo do oOxido de etileno como
agente esterilizante, de artigo publicados durante
0s anos de 2000 a 2017. Estudos que ndao
atenderam o tempo cronoldgico delimitado ou
realizados com outros agentes esterilizantes sem
gue houvesse comparacbes com o O6xido de
etileno, foram excluidos. Desta forma, foram
analisados 126 estudos, dos quais somente 43
foram utilizados para a construcéo desse artigo.

2.3. Fontes de informacéo

Os artigos foram recuperados a partir das
bases de dados: Lilacs (Centro América Latina e
Caribe em Ciéncias da Saude), Scielo (Scientific
Eletronic Library Online), PubMed, Science
Direct, Periddicos Capes e Bancos de Teses e
Dissertacbes de Universidades Publicas. O
levantamento bibliografico ocorreu entre abril e
maio de 2018; a ultima atualizagdo foi realizada
em 13/05/2018.

RESULTADOS E DISCUSSAO:

3.1. Caracteristicas gerais relacionadas ao
processo de esterilizagdo utilizando o oOxido de
etileno

O estabelecimento de normas e de
métodos de esterilizacdo que sejam seguros sao
importantes para garantir ndo somente a melhor
assisténcia a saude, mas também para diminuir
as infecgcdes, sobretudo, em hospitais
(BARBOSA; SARTORI, 2017).

O 6xido de etileno (OE) é um dos agentes
mais utilizados para a esterilizacdo e
reesterilizacdo de materiais médico-hospitalares,
principalmente os termossensiveis (GOVEIA et
al., 2007; FUSCO; SPIRI, 2014).

A utilizagdo do OE para fins esterilizantes
em artigos médicos, se d4 por método gasoso
cuja a esterilizacdo eficiente ird depender do
contato direto desse gas com todas as
superficies do material (CAMARGO; FEITOSA;
GRAZIANO, 2014). Entretanto, para poder ser
utilizado, deve ser previamente misturado com
gases inertes, para que o mesmo torne-se nao-
inflamavel e ndo-explosivo (CARVALHO, 2009).

O processo de esterilizagdo utilizando
este saneante é considerado um método fisico-
guimico e tornou-se uma das opc¢bes mais
utilizadas para esterilizacdo de materiais
termossensiveis. Este gas apresenta
concentracao de 450 mg/L a 1200 mg/L, além de

ser utilizado em temperaturas de 45 a 60 °C com
uma umidade de 20 a 40%, com tempo de
exposicdo do material variando entre 2 a 5 horas
(ARCHANJO, 2012).

Contudo, mesmo 0 OE sendo
considerado eficiente na esterilizagdo de
materiais médico-hospitalares, a limpeza anterior
a esterilizagédo, no caso de materiais de reuso, €
de grande valia, devido possibilitar a diminuicdo
da carga microbiana, interferentes e
contaminantes.

A limpeza pode ser realizada
manualmente ou automatizada, de forma que
sempre havera a utilizacdo de agua e sabdo.
Para equipamentos e artigos médicos com
muitas partes, estes devem ser desmontados
para garantir que sua limpeza ocorra. A utilizagao
de detergentes enzimaticos tém demonstrado
sucesso como agentes limpadores de alta
eficiéncia, por terem a capacidade de limpar
satisfatoriamente sangue, pus e fluidos (SILVA et
al., 2005).

O processo de esterilizagdo com oOxido de
etileno normalmente inclui uma fase de pré-
condicionamento ou condicionamento, seguida
de vacuo para a retirada do ar do interior da
camara, entrada de gas inerte e agente
esterilizante (6xido de etileno), exposicao (fase
de esterilizagdo propriamente dita), lavagens
com gas inerte e ar para remover residuos de
oxido de etileno e, por fim, uma aeracédo
completa para eliminar o gas da carga (MORIYA;
MODENA, 2008; SUNDIN, 2014).

A esterilizacdo, propriamente dita, é
realizada em um equipamento, no qual os
produtos médicos, primeiramente embalados
com invOlucros de esterilizacdo, sdo postos em
cestos e em seguida submetidos a esterilizagao.
Nesse processo, alguns pardmetros sao
controlados, dentre eles estdo: o tempo, a
temperatura, a umidade e concentragdo do 6xido
de etileno. Em seguida, os materiais sdo aerados
no interior do equipamento, por um periodo de
tempo estabelecido, submetidos a pulsos de ar
comprimido e nitrogénio para remover o0 maximo
possivel de residuos do 6xido de etileno. No fim
do processo de esterilizacdo, os cestos que
contém os materiais médicos sdo direcionados
para uma sala de aeragdo ambiental, na qual os
produtos permanecem, havendo a renovacéo do
ar ambiente. Apdés um tempo pré-estabelecido,
0S materiais estdo prontos para uso (SUNDIN,
2014).

PERIODICO TCHE QUIMICA « www.periodico.tchequimica.com ¢ Vol. 16 N. 31.
+ ISSN 1806-0374 (impresso) « ISSN 1806-9827 (CD-ROM) « ISSN 2179-0302 (meio eletronico)

© 2019. Porto Alegre, RS. Brasil

177



A Unidade de Esterilizacdo (UE), deve
garantir a eficacia do processo, de forma que os
residuos do 6xido de etileno e de seus derivados,
apoés a esterilizacdo, reesterilizacdo ou
reprocessamento (BRASIL, 1999), ndo devem
ultrapassar os valores especificados na tabela 1.

Tabela 1. Limites maximos de residuos em
correlatos em ppm

Correlatos ETO* ETCH* ETG***
Implantes - - -
Pequenos (109) 250 250 5.000
Médios (>10 - 100 100 2.000

<10009)

Grandes (>1009) 25 25 500
Dispositivos 5 10 10
intra-uterinos
Lentes intra- 25 25 500

oculares
Correlatos que 250 250 5.000
contatam a
mucosa
Correlatos que 25 25 250
contatam o
sangue
Correlatos que 250 250 5.000
contatam a pele
Esponjadas 25 250 500
cirlrgicas

*ETO = 6xido de etileno; ** ETCH = etileno cloridrina;
*** ETG = etilenoglicol.
Fonte: Adaptado de BRASIL, 1999.

Para a validacdo do processo, alguns
microrganismos podem ser utilizados para
permitir o monitoramento dos sistemas de
esterilizacdo a gas utilizando 6xido de etileno, a
exemplo do Bacillus atrophaeus. Neste
procedimento, contamina-se algum artigo médico
com o bacilo e o esteriliza, utilizando o saneante;
apo6s o processo, se for constatado a auséncia
de esporos, indica-se que a esterilizagdo foi
véalida (GRUCHINSKI, 2014).

O OE tem demonstrado ser um eficiente
esterilizante frente a diversos tipos de
microrganismos, especialmente em instrumentos
complexos ou sensiveis (SILVA et al., 2005)

destacando-se instrumentos para uso
intravenoso, aparelhos para monitorizacdo
invasiva, marca-passos, broncoscépios e

eletrodos (CARVALHO, 2009). Ademais, esse
agente demonstrou ser eficiente e biocompativel
como agente esterilizante em implantes
mamarios de silicone (AZEVEDO; CRUZ; PINTO,

2006).

3.1.2 Vantagens e desvantagens

O 6xido de etileno tem como vantagens:
ser bactericida, esporocida e virucida; se faz
esterilizante a baixas temperaturas; € facilmente
removivel; sua obtengcdo, armazenamento e
manuseio sdo acessiveis; € capaz de esterilizar
uma gama de instrumentos e equipamentos sem
danificd-los; é um método de esterilizacao
econdmico, simples e seguro e o material a ser
esterilizado pode ser estocado por um periodo de
tempo prolongado (MORIYA; MODENA, 2008;
BERTANI; OLIVEIRA; ALVERNAZ, 2008).

Contudo, algumas desvantagens podem
ser elencadas como: o custo elevado quando o
servico de esterilizagéo é terceirizado; tempo de
exposicao estendido, geralmente maiores que 12
horas; potenciais riscos para pacientes,
funcionarios e meio ambiente e o tempo de
aeragdo, que pode variar de 6 horas a 7 dias, a
depender da composicdo e tamanho dos artigos
esterilizados, do sistema de aeragéo e do tipo de
esterilizacdo utilizados, por exemplo. Por se
tratar de um gas inflamavel e explosivo é
necessaria a existéncia de uma area projetada,
de forma a promover um fluxo de trabalho
eficiente, tecnologia e equipamentos adequados,
bem como uma equipe treinada (MENDES;
BRANDAO; SILVA, 2012; WILSON; NAYAK,
2013).

3.2. Toxicidade

Devido sua aplicacdo em diversas
atividades, o Oxido de etileno, vem sendo
utilizado em fabricagdo de produtos meédicos,
fumigagdo de pesticidas e esterilizagdo em
hospitais; mesmo sendo usado em processos
fechados e automatizados, com geralmente
niveis abaixo de 1 ppm, a maior exposi¢éo a este
produto quimico se da& em trabalhadores
(principalmente em carga e descarga do material,
coleta de amostras de produto e execucdo de
servicos de manutencdo), aumentando assim 0s
riscos de intoxicacdo ocupacional (LAUDOU;
HARRISON, 2016).

Grande parte dos dados de exposicdo
ocupacional tem relagdo com a producdo do
oxido de etileno e seu uso na esterilizacao
industrial e hospitalar (IARC, 2012). No ambito
da esterilizacdo de materiais hospitalares, a
exposi¢do ao 6xido de etileno ocorre na abertura
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de esterilizadores, transferéncia de itens recém
esterilizados para area de aeracdo ou
abastecimento, troca de tanques e pontos de
descarga do gas (LAUDOU; HARRISON, 2016).

Ademais, reacoes em materiais
poliméricos sao observados quando estes
entram em contato com o O6xido de etileno,
ocasionando a producdo de substancias toxicas
ou a permanéncia de residuos nos materiais,
podendo resultar em riscos reais e potenciais a
saude dos profissionais que o manuseiam e dos
pacientes no qual estes serdo utilizados
(BRASIL, 1999; SOUSA et al., 2011). Além disso,
€ sabido que a exposicdo ao 6xido de etileno
pode causar o desenvolvimento de diversas
enfermidades devido sua toxicidade (BRASIL,
1999; XELEGATI et al., 2006).

3.2.1 Toxicocinética

Por tratar-se de um gas, quando esta em
temperatura e pressdo ambiente, a inalagéo € a
via primaria de exposi¢cao ao do 6xido de etileno,
podendo ser absorvido também por via tépica
(mesmo com a pele intacta). E rapidamente
absorvido pelo trato respiratorio, e por possuir
alta solubilidade no sangue, a absor¢cdo esta
diretamente relacionada com a taxa de
ventilagdo e concentragdo de 6xido de etileno no
ar inspirado, sendo distribuido por todo o corpo
apos a absorgdo (OSLON, 2014; PAROD, 2014).

Apo6s a absorcdo e distribuicdo, o OE é
metabolizado através de reacdes de hidrolise,
formando 1,2-etanodiol, hidroxiacetaldeido, acido
glicélico, &cido glioxilico, acido férmico, &cido
oxalico, e dioxido de carbono ou por reagbes de
conjugacgdo com glutationa, havendo a produgéo
de A&cidos mercaptiricos. Ambas vias de
metabolizacdo estdo diretamente relacionadas
com a desintoxicacdo do paciente, tendo os
produtos formados excretados na urina, havendo
ainda uma parte do gas exalado sendo eliminado
de forma inalterada na expiracdo. Uma das
principais caracteristcas do OE ¢é sua
capacidade de reagir com macromoléculas
celulares, como por exemplo a Hemoglobina
(Hgb) e DNA, havendo assim a formacdo de
adutos (Figura 1) (KIRMAN; HAYS, 2017)

Adutos de DNA e/ou proteinas formados
através da reacdo com agentes quimicos
potencialmente = mutagénicos  podem  ser
utilizados como biomarcador de exposi¢do e ter
seus dados associados a estudos de
carcinogénese (GARCIA, 2011).

A maioria destes biomarcadores de
exposicdo podem ser dosados e identificados,

por exemplo, através da combinacdo das
técnicas de cromatografia liquida e
espectrometria  de massa (IARC, 2012).

Entretanto, os adutos formados de hemoglobina
sao melhores indicadores gerais de exposi¢ao
por serem mais estaveis, tendo em vista que
adutos de DNA, por outro lado, podem ser
reparados ou fixados como mutagdes, sendo
medidas menos precisas de exposicdo. Com
isso, diversos estudos evidenciam dados
referentes ao risco de cancer para humanos
expostos a este esterilizante, tendo principal
relagio com os cénceres do sistema
linfohematopoiético, se destacando a leucemia e
cancer do tecido linfatico (USEPA, 2016).

Deste modo, o OE € considerado um
agente causador de risco ocupacional para
trabalhadores da area da saude, tendo em vista
0 potencial cancerigeno que esta substancia
apresenta. A Agéncia Internacional de Pesquisas
sobre Cancer (IARC) coloca o composto no
grupo 1, ao qual pertencem os agentes que sao
carcinogénicos para humanos, havendo portanto,
evidéncias suficientes para classifica-lo como tal
(PARTANEN; MONGE; WESSELING, 2009;
IARC, 2012). Suspeita-se que a exposicao
prolongada ao 6xido de etileno pode contribuir
para o desenvolvimento de tumores linfoides,
linffoma ndo-Hodgkin, mieloma mdltiplo e
leucemia linfocitica crbnica, além do cancer de
mama (IARC, 2012).

3.2.2 Toxicidade evidenciada em seres humanos e
em modelos animais

Estudos  desenvolvidos em  ratos
demonstraram que com a exposicdo de
aproximadamente 0,5 ppm, cerca de 100% do
oxido de etileno inspirado é absorvido, e em
concentracbes mais elevadas, a percentagem
absorvida diminui de 90% (10 ppm) a 68% (100
ppm) e cai para 36% a 1000 ppm. Ja em seres
humanos expostos a niveis que vao desde 0,1 a
10 ppm, sé@o absorvidos em torno de 75 - 80% do
oxido de etileno inspirado (PAROD, 2014).

Em casos de exposicédo aguda, o contato
direto com o gas ocasiona em irritacdo nos olhos,
mucosas e pulmdes, ndo sendo possivel basear-
se no odor como sinal de alerta de exposicdo
excessiva, havendo também relatos de asma
ocupacional posterior ao ocorrido. Com isso,
frente a este tipo de exposicdo (aguda) ocorre o
surgimento de sintomas relacionados a irritagdo
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no trato respiratdrio superior sob concentracdes
entre 200 a 400 ppm, e acima de 1000 ppm
(superexposicdo) observa-se cefaleia, nauseas,
dispneia, vomito, sonoléncia, fraqueza e falta de
coordenacdo. O contato com o Oxido de etileno
liquido, por sua vez, pode causar queimaduras,
irritacdo grave e dermatites, tendo a absorgao
minimizada pela rapida evaporagdo. Além disso,
a presenca de linfocitose pode ser encontrada
em achados laboratoriais apdés a exposicdo
aguda (OSLON, 2014; LAUDOU; HARRISON,
2016).

Efeitos carcinogénicos em humanos tém
sido evidenciados, sendo a leucemia mais
comumente observada em trabalhadores
expostos cronicamente ao OE, enquanto que em
modelos animais a toxicidade neurologica e
reprodutiva tem estado presente (OSLON, 2014;
LAUDOU; HARRISON, 2016). Contudo, em
seres humanos a possibilidade de abortos
ocasionadas pela exposicdo ao OE é relatada
em estudos antigos, como o de Hemmini et al.,
(1982) que observaram uma frequéncia
aumentada da ocorréncia de  abortos
espontaneos entre trabalhadoras envolvidas em
procedimentos de esterilizagdo nos quais usava-
se 0 EO como agente esterilizante.

Devido ao alto potencial de desencadear
toxicidade ocupacional ao oOxido de etileno, a
OSHA (Occupational Safety and Health
Administration — EUA) regulamenta os limites de
exposi¢cdo permitidos no local de trabalho, para
gue ndo haja danos a saude dos trabalhadores,
em que deve ser de 1ppm (1,8mg/m3) no ar em
um TWA (Time Weighted Average) de 8 horas.
Em locais em que a exposi¢do ocupacional de
trabalhadores ao produto exceda o valor
regulamentado, ha a necessidade de supervisao
médica. (OSLON, 2014).

3.2.3 Mecanismo de toxicidade e medidas
preventivas

No mecanismo de toxicidade, o 6xido de
etileno reage diretamente com o DNA e
proteinas, levando a morte celular, sendo
potencialmente teratogénico, mutagénico e
carcinogénico (OSLON, 2014). O OE atua como
um agente alquilante direto em que pode atacar
os sitios nucleofilicos das bases nitrogenadas do
DNA para formar uma variedade de adutos. O
aduto de DNA mais abundantemente formado a
partir da reagcdo com o 6xido de etileno € o N7-
(2-hidroxietil)guanina, gue pode sofrer
depurinagdo espontanea ou enzimatica para

formar sitios abdsicos, causando consequente
mutacdo (HUANG, 2011). Além disso o OE,
apresenta a capacidade de reagir com a
hemoglobina, formando o aduto  N-(2-
hidroxietil)valina (HEV) (RIVERO et al., 2009).
Com isso, culminam evidéncias de que o
potencial carcinogénico do oxido de etileno da-se
através de um mecanismo genotéxico (IARC,
2012).

Assim, medidas de prevencdo aos riscos
de exposicdo ocupacional do OE devem ser
tomadas, de forma que os trabalhadores
expostos devem estar equipados com EPIs
(Equipamentos de Protecéo Individual)
adequados, tendo a substituicdo periodica de
acordo com o tempo de utilizagdo. Além disso, é
necessario estabelecer programas de vigilancia
epidemioldgica, incluindo a educagdo dos
trabalhadores em relagdo aos efeitos adversos,
padrdes de higiene e seguranca para 0 manuseio
seguro do Oxido de etileno, assim como, 0
monitoramento ambiental, biolégico e descarte
de residuos téxicos (RIVERO et al., 2009).

Todavia, torna-se relevante salientar a
importancia da organizacdo e valorizagdo de
medidas educativas no sentido de alerta-los e
instiga-los ao pensamento critico e interpretativo,
tornando-o0s conscientes e seguros da realidade
vivenciada cotidianamente (COSTA et al., 2017).

3.2.4 Diagnostico laboratorial

No que diz respeito ao diagndstico e
tratamento de pacientes intoxicados, é relevante
considerar a consulta com um clinico
toxicologista qualificado, o qual apresentara
conhecimento habil para identificar determinada
intoxicacdo (YOUNG, 2014).

A partir de uma perspectiva ocupacional,
€ importante que haja um acompanhamento
adequado diante dos trabalhadores expostos ao
o6xido de etileno. Tradicionalmente, o método
mais comum para biomonitoramento é a medida
dos metabdlitos EO (na urina) ou dos adutos de
EO (hemoglobina e DNA). No entanto, 0s
estudos citogenéticos fornecem informacdes
significativas em relacdo a toxicidade (GHOSH,;
GODDERIS, 2016).

Além disso, € imprescindivel que haja a
realizacdo de exames médicos periddicos que
enfatizem os sistemas pulmonar, hematolégico,
neuroldgico e reprodutivo, bem como os olhos e
a pele, os quais sdo os principais afetados
(RIVERO et al., 2009).
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3.3. Comparacao com outros métodos e formas de
esterilizacdo

No estudo de Batista Neto et al., (2010)
foi observada a eficacia de diferentes métodos
de esterilizacdo frente a canetas de bisturi
elétrico de uso unico. Para o 6xido de etileno
foram analisadas 59 amostras pelo método de
esterilizacdo manual e 58 pelo método de
esterilizacdo automatizado. A probabilidade de
falha na esterilizacdo foi de 0,36% pelo método
manual e 0,05% pelo método automatizado. Ja
em um estudo feito por Minker et al., (2018)
testou-se diferentes métodos de esterilizagdo
para dispositivos médicos a base de que séo
baseados em PMMA (Poli metacrilato de metila),
um cimento 6sseo utilizado para fixacdo de
implantes de joelho e quadril. O estudo
demonstrou que a autoclave nao foi eficiente
para esterilizacdo desses materiais, ao passo
gue o oxido de etileno, o plasma de gas peroxido
de hidrogénio e a y-irradiacdo foram métodos
adequados para esterilizacdo destes dispositivos.

No estudo de Snyder et al., (2017), por
sua vez, foram avaliados trés métodos de
esterilizagcdo para duodenoscépios, onde
resultou-se que ndo foram encontradas
diferencas significativas entre desinfecgéo de alto
nivel padrdo (DHSL), desinfeccdo de alto nivel
duplo (DHL) ou desinfeccao de alto nivel padrao
seguida de esterilizagcdo por gas de oOxido de
etileno (HLD/ETO) para as contaminagfes
bacterianas.

Um estudo realizado por Kiminami et al.,
(2017) demonstrou o impacto dos métodos de
esterilizacdo sobre seringas de baseadas em
polimeros, passiveis de formacgéo de proteinas e
particulas. Nas seringas que foram esterilizadas
a vapor ou que nao foram esterilizadas, nao foi
observada a formagdo de particulas. Em
contrapartida, as seringas que foram
esterilizadas com oOxido de etileno apresentaram
um pequeno aumento na massa de particulas e
agregados, demonstrando pouca qualidade e
seguranga para este produto. Outro método de
esterilizacao utilizado, o de radiacédo, promoveu a
formacgéo de radicais residuais nestes materiais

Bhatnagar et al., (2016) investigaram 0s
efeitos de quatro métodos de esterilizacdo sobre
propriedades fisico-quimicas e morfolégicas de
polimeros de alguns dispositivos médicos. Estes
métodos incluiram: oxido de etileno, perdxido de
hidrogénio vaporizado, radiacdo gama e feixe de

elétrons. Relacionando-se ao 6xido de etileno,
este promoveu uma degradacéao significativa dos
polimeros. Os outros métodos também causaram
alteracdes na estrutura dos polimeros, permitindo
ressaltar que é importante conhecer a estrutura
guimica dos compostos para realizar uma
posterior esterilizagao.

Em estudo realizado por Santos et al.,
(2008) foi observado que o Oxido de etileno
juntamente com outras técnicas de esterilizacao,
utilizados em trocartes de uso Unico,
reprocessados ap0Os 0 primeiro uso em pacientes
gue foram submetidos a colecistectomia
laparoscopica eletiva, encontrou resultados de
esterilidade em 100% (N= 28) das amostras,
apos a limpeza e esterilizagcdo por trés métodos
(6xido de etileno, vapor a baixa temperatura e
formaldeido, e plasma de peréxido de
hidrogénio), onde antes de sua esterilizacdo
bactérias (Staphylococcus spp., Haempophillus
spp., Corynebacterium spp., Klebsiella spp.,
Peptococcus spp., Serratia  mearcescens,
Propionibacterium spp., Enterobacter spp.,
Sarcinia spp., Streptococcus spp. alfa hemolitico,
Proteus spp., Escherichia coli e Bacillus spp.) e
fungos (Candida spp., Rodothorulla spp.) foram
encontrados em 46,5% das amostras (N= 13),
demostrando que as técnicas empregadas foram
eficientes.

No estudo de Pinto et al., (2012), por sua
vez, foi investigado nove sondas para vitrectomia
de uso U0nico (reprocessadas apOs 0 USO)
reprocessadas, embaladas e esterilizadas, em
seguida foram segmentadas em 979 unidades de
3,5 cm e semeadas em meio de cultura Triptico
de Soja (TSB), observando-se que houve
crescimento microbiano em 57 (5,8%) das
unidades amostrais, sendo 25 esterilizadas por
oxido de etileno, 16 por plasma de perdxido de
hidrogénio e 16 por vapor & baixa temperatura e
formaldeido, demostrando falha nas trés técnicas
aplicadas, dando destaque para a maior
ineficiéncia do 6xido de etileno, encontrando-se
com maior prevaléncia, microrganismos como:
Micrococcus spp., Staphylococcus coagulase
negativa, Pseudomonas spp. e Bacillus subtilis.

Quando a esterilizacdo por OE €
comparada com o Plasma de Perdédico de
Hidrogénio (PPH) e Vapor de Baixa Temperatura
de Formaldeido (VBTF), pode-se perceber que a
primeira técnica apresenta incompatibilidade com
produtos contendo celulose (papel, algodédo e
gaze), restringindo 0 seu uso e a segunda
técnica utiliza uma grande quantidade de
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formaldeido que pode ser absorvido pelos artigos
meédico hospitalares, podendo haver
incompatibilidade, ocorrendo ainda variacdo de
temperatura e consequentemente deformacéo do
material médico hospitalar (OLIVEIRA, 2000). Ja
0 Oxido de etileno é altamente penetrante, difuso
e soluvel, ndo danificando os materiais médico-
hospitalares, sendo uma alternativa para os mais
diversos materiais.

Para a esterilizacdo de instrumental
laparoscopico montado, o estudo de Camargo,
Feitosa e Graziano (2014) concluiu que o0s
principios fisicos do calor latente e da conducéo
térmica promovem a possibilidade de seguranca
para autoclavacao de tais materiais permanentes
montados, diferente dos métodos gasosos,
incluindo o 6xido de etileno, ao qual tal conclusdo
nao pode se aplicar, devido a necessidade de
contato do agente esterilizante com toda a
superficie do material a ser esterilizado.

Quando o oxido de etileno é comparado
com outras técnicas de esterilizagéo, € visto que
essa técnica se sobressai, podendo ser
empregado com seguranca em muitos produtos
médico-hospitalares, prolongando a vida util
desses materiais (SILVA et al., 2005). Entretanto,
mesmo o0 OE sendo considerado bastante
vantajoso em relacdo a outros métodos,
encontra-se em processo de desuso devido sua
capacidade cancerigena.

CONCLUSOES:

O Oxido de etileno é caracterizado como
um método gasoso de grande eficiéncia
considerado valido e seguro para a esterilizacao
de uma ampla gama de materiais médico-
hospitalares, como materiais a base de silicone
ou plastico, equipamentos com partes plasticas e

metalicas e, sobretudo, materiais
termossensiveis. Entretanto, esse tipo de
esterilizacdo tem demonstrando

incompatibilidades com materiais feitos a base
de polimeros.

Ao comparar o 6xido de etileno a outros
métodos, como autoclavacédo, PPH e VBTF, este
por vezes torna-se mais interessante como
esterilizante, contudo é coerente que observe-se
as caracteristicas do material que passara pelo
processo de esterilizacdo, ja que o OE é capaz
de formar substancias toxicas ao entrar em
contato com polimeros.

7

Por fim, a seguranca desse agente é
motivo de preocupacdo ja que é responsavel
pelo desenvolvimento de diversos tipos de
canceres, o que vem contribuindo para o seu
desuso e desagrado por parte dos profissionais
de saude, servicos de salde e empresas.
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Figura 1. Metabolismo e biomarcadores para o 6xido de etileno
Fonte: Adaptado de KIRMAN; HAYS, 2017.
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