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videocirurgia, técnica revolucionaria e
A minimamente invasiva, sempre teve, dentre suas

inegaveis vantagens, uma incidéncia baixissima de
infeccdo pos-operatodria. A recente epidemia (ja reconhecida
como tal pelo Ministério da Salide) de Micobacteriose nas
puncdes laparoscopicas, que vem ocorrendo no Rio de
Janeiro nos Gltimos 6 meses, fez com que 550 médicos,
enfermeiros e instrumentadoras se reunissem num simpasio
especifico sob este tema, organizado pelo CBC e pela
SOBRACIL-RJ. O expressivo nimero de participantes ja
mostra por si s0 a seriedade do problema, que esta servindo
como um sinal de alerta para todos os profissionais de satde
envolvidos.

O quadro clinico mais freqliente é de um
granuloma no local da pungédo, com formagéo de abscesso
e fistula entre 3 a 5 semanas ap6s a cirurgia laparoscopica,
acometendo varios portais, necessitando antibioticoterapia prolongada (4 a 6 meses) e remogao
cirdrgica, quase sempre até o peritbnio, com incisdes 3 a 4 vezes maiores que a incisao
laparoscdpica inicial.

Embora o grande “vildao” seja uma Micobactéria, transmitida pela agua, que
sofreu uma mutagdo genetica, provavelmente, ficando resistente ao Glutaraldeido, certas
condigdes desfavoraveis de limpeza e esterilizagdo do instrumental videocirurgico favoreceram
0 crescimento destes germes e sua propagacdo. Segundo palavras da Dra. Margareth Dalcomo,
especialista do Ministério da Salde, a epidemia do Rio de Janeiro ja apresenta caracteristicas
diferentes daquela ocorrida em 2004/2005 em Belém do Para, o que faz pensar que o germe
tenha sofrido novas mutacdes.

Importante lembrar a RDC n° 156 de 11/8/2006, que proibe o reuso nado sé de
instrumental descartavel como também de pincas, tesouras, bisturis energisados e trocateres
ndo desmontaveis. Esta RDC, muito discutida e criticada, mostra uma preocupagdo
extremamente importante com a limpeza e esterilizacdo do instrumental, procedimentos que
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sdo prejudicados quando o instrumento ndo pode ser desmontado, seja ele permanente ou
descartavel. Ja esta comprovada a existéncia de um biofilme intra-luminar nestes instrumentos,
com material organico tolerante a agentes microbianos, incapazes de serem esterilizados. Se
um instrumental cirdrgico ndo pode ser corretamente limpo, este biofilme néo sera retirado,
e o instrumental ndo podera ser corretamente esterilizado e, portanto, ndo podera ser
reutilizado, seja ele permanente ou descartavel. A limpeza do instrumental é tdo ou mais
importante que a forma de esterilizar, pois, embora 6bvio, é importante lembrar que nédo
existe sujeira estéril!

No Rio de Janeiro, 22 hospitais publicos e privados ja apresentaram casos desta
epidemia que, segundo céalculos da Secretaria Municipal de Salde, ja deve ter atingido
mais de 400 pacientes (embora “apenas” 156 tenham sido notificados até 24/3/07). A maioria
destes hospitais esta investindo em treinamento de enfermeiras e instrumentadoras, centros
de limpeza/esterilizacéo, assim como aquisi¢do de instrumental videocirdrgico permanente e
desmontavel, visando o “padrdo-ouro” da limpeza (equipamento ultrassénico) e da
esterilizacdo (Autoclave e/ou Statin), abandonando a curto/médio prazo a “Desinfec¢do de
Alto Nivel’ através de meios liquidos, sequindo recente portaria da ANVISA de fevereiro de
2007 que recomenda que “todo instrumento cirdrgico que penetra deve ser esterilizado (e
nao desinfectado)”.

Hospitais, cirurgides, enfermeiras e instrumentadoras, todos estdo aprendendo
com esta epidemia, e 0 engajamento precoce e proficuo das instituicbes governamentais de
satide (Ministério e Secretarias Estadual e Municipal) é um fator de suma importancia para
que o atendimento as pacientes seja amplo e eficiente. Todos nds temos que nos conscientizar
que mudancas sdo necessarias, para que 0s inquestionaveis beneficios da videocirurgia ndo
sejam questionados e eclipsados por uma micobactéria mutante e resistente.
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