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RESUMEN

Introduccion: La bata quirGrgica como parte del equipo de
proteccion personal del odontodlogo es utilizada para reducir
el riesgo de infecciones cruzadas y de preferencia de textil no
tejido (TNT).

Objetivo: Determinar el efecto del lavado sobre la permeabilidad
de batas quirargicas de TNT de diferentes gramajes.

Metodologia: Estudio descriptivo en batas de TNT de 40, 60 y
80 gramos. Se simuld atencion dental en un maniqui generando
aerosol con fluoresceina sodica al 0,1%. Para identificar el aecrosol
fueron codificados papeles de filtro cualitativos colocados debajo
de cada bata. Se realizaron 4 mediciones por gramaje de bata,
una sin lavar y luego de ser lavadas en lavarropa convencional.
Los filtros fueron examinados visualmente y fotografiados
bajo luz negra fluorescente cuyas imagenes se almacenaron y
analizaron en formato JPG. Un editor de imagen determind los
porcentajes de areas con presencia de aerosol. Los datos fueron
agrupados segun sectores y se construyeron graficos de cajas y
bigotes, utilizando el programa R 3.6.0.

Resultados: En batas sin lavar de gramajes 60 y 80 no se¢ ha
observado permeabilidad ante los aerosoles, mientras que
en batas nuevas de gramaje 40 se ha filtrado en la zona de las
piernas. Luego del primer lavado en todos los gramajes han sido
permeables. Conclusiones: Las batas de TNT son permeables
al aerosol producido por la turbina luego del primer lavado, por
lo que se recomienda no reutilizar, y ademas elegir gramajes
superiores a 40.

Palabras claves: Vestimenta Quirurgica, Proteccion Personal,
Salud Laboral, Clinicas Odontoldgicas, Facultades de
Odontologia
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ABSTRACT

Introduction: The surgical gown as part of the dentist’s personal
protective equipment is used to reduce the risk of cross infections
and preferably made of non-woven textile (TNT).

Objective: To determine the effect of washing on the permeability
of different TNT surgical gowns. grammages.

Methodology: Descriptive study in TNT gowns of 40, 60 and 80
grams. Dental care was simulated on a phantom by generating
0.1% sodium fluorescein aerosol. Qualitative filter papers
placed under each gown were coded to identify the aerosol.
4 measurements were made by gown grammage, one without
washing and after being washed in a conventional washing
machine. The filters were visually examined and photographed
under fluorescent black light whose images were stored and
analyzed in JPG format. An image editor determined the
percentages of areas with the presence of aerosol. The data were
grouped according to sectors and box and whisker graphs were
constructed, using the R 3.6.0 program.

Results: In unwashed gowns of 60 and 80 grammages,
permeability to aerosols has not been observed, while in new
gowns of 40 grammage it has filtered in the area of the legs.
After the first wash, all the weights have been permeable.

Conclusions: TNT gowns are permeable to the aerosol produced
by the turbine after the first wash, so it is recommended not to
reuse, and also choose weights greater than 40.

Key words: Surgical Gown, Personal Protection, Occupational
Health, Clinicas Odontoldgicas ,Schools, Dental
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INTRODUCCION

Desde el entendimiento y comprension del mecanismo de las
infecciones cruzadas y mayormente la aparicion del virus de la
hepatitis B, VIH, SARS y otros patogenos los profesionales que
trabajan en atencion en salud, entendieron que el uso correcto
de eclementos de barrera o equipos de proteccion individual
(EPI) como gorros, anteojos de proteccion, tapabocas y las
denominadas batas quirurgicas impiden la propagacion de
diversas enfermedades®.

En efecto, las batas quirurgicas ayudan a prevenir la propagacion
de microorganismos y reducir infecciones nosocomiales
cumpliendo también con el papel de proteccion del profesional
al estar expuesto a fluidos o tejidos del paciente. Se debe tener
en cuenta que los liquidos pueden penetrar la tela de la bata
quirurgica, aunque a simple vista no parezca himedo y con ello
algunos microorganismos®.

Teniendo en cuenta lo expuesto, se han hecho evaluaciones de los
distintos tejidos utilizados en la confeccion de batas quirtrgicas
reutilizables sometidas a 25 y 50 ciclos de lavados, concluyendo
que fueron barreras mas efectivas las telas de mayor grosor y
nivel de repelencia®, debido a que las gotas de fluido pueden
caer facilmente en las telas con acabados repelentes al agua®.
Pero se considera que la bata quirtrgica desechable ofrece mas
ventajas que la bata reutilizable al reducir la carga bacteriana,
aunque quedod en discusion si dicha ventaja pudiese compensar
los costos de la bata de un solo uso®, tanto a nivel economico
como ambiental©,

Se ha empezado a utilizar con mayor frecuencia batas quirtrgicas
desechables en centros médicos, especialmente en paises
desarrollados, con el fin de maximizar la proteccion a pesar de
que no resultan confortables para el profesional por ser telas
muy rigidas?. Actualmente, se recomienda que todo el equipo
profesional quirurgico utilice batas quirurgicas desechables
hechas de textil no tejida (TNT), mismo tejido utilizado en la
confeccion de mascaras y capuchas quirtrgicas®.

Desde la reciente aparicion de la enfermedad por coronavirus
(COVID-19), que llegd a América del Sur el 25 de febrero de
2020, siendo Brasil el primer pais de la region en reportar la
enfermedad, al presente, paises de todo el continente se encuentran
con sus fronteras cerradas . Proteger a los trabajadores de salud
es prioritario como medida de salud publica, en América Latina
se ha reportado limitado acceso a EP %, Siendo responsabilidad
de cientificos y profesionales especificar los EPI requeridos
durante la crisis de la pandemia, tal como se viene realizando,
y las recomendaciones sobre el uso de los mismos, por ello
es importante analizar si el lavado y reutilizacion de las batas
podrian ser seguros para minimizar la contaminacion cruzada del
personal de salud V.

Es sabido que la bata quirtrgjica forma parte del equipo de
proteccion personal del odontélogo desde hace tiempo, en
forma estandarizada el material mas comin que se utiliza para
su confeccion es de textil no tejida (TNT), desechable luego
de la realizacion de cualquier procedimiento y/o intervencion
odontoldgica, utilizada para reducir el riesgo de infeccion tanto
para el personal odontoldégico como infecciones cruzadas. Se
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tiene la imperiosa necesidad de corroborar como afecta a la
permeabilidad de esas batas el lavado para su reutilizacion,
de tal forma a determinar si se rompe la cadena de cuidado al
odontologo que las mismas deberian de cumplir, especialmente
ya que en un futuro se prevé el retorno gradual a practicas clinicas
de estudiantes de las facultades de Odontologia a nivel pais. Por
lo expuesto, se plante6 como objetivo del estudio determinar el
efecto del lavado sobre la permeabilidad de las batas quirargicas
de polipropileno o TNT de diferentes gramajes.

METODOLOGIA

Se utilizo un sillon dental de la marca Kavo Modelo Unik. Para
identificar el aerosol producido se utilizd fluoresceina sodica
(C,,H,NaO,) al 0,1% en el agua destilada contenida en el
reservorio del equipo odontologico. Para la generacion del aerosol
se utiliz6 una turbina con tres salidas de spray (AIRLIGHT LED,
MS800, Beyes Dental Canada Inc., Canadd) con una presion de
trabajo de 42 psi autorregulada. Para el registro del traspaso del
aerosol fueron utilizados papeles de filtro cualitativos planos con
12,5 centimetros de didmetro modelo 400, con gramaje de 80 g/
m?y 14 micras de la marca QUALY®
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a: Disefio de bata TNT quirtrgica. b: Disposicion de filtros

Figura 1. Disefo de las batas y posicion de los filtros de papel
cualitativo

Los discos fueron colocados debajo de la bata, en cuatro sectores:
brazo dominante (derecho), brazo no dominante (izquierdo),
pecho/abdomen y piernas, como se muestra en la figura 1. En el
brazo derecho e izquierdo se colocaron tres filtros por lado, en
el pecho/abdomen se colocaron seis filtros, tres por lado y en el
sector de piernas fueron colocados sobre el muslo y la rodilla de
cada lado, totalizando 4 en esta region. Una vez colocados los
filtros, el operador se coloco el equipo de proteccion personal
(gorro, tapaboca, mascara facial, lente protector, guantes, cubre
calzado) y la bata quirtrgica de tejido de TNT de 40, 60 y 80
gramos una en cada procedimiento realizado . Ver Figura 2.

El operador generd aerosoles con una pieza de alta velocidad
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a: Discos colocados debajo de la bata QUALY® . b: Simulacion de procedimiento odontologico.

c: Bata post simulacion de procedimiento.

Figura 2. Ubicacion de los discos pre y post procedimiento
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Figura 3. Algoritmo de analisis de imagenes

(turbina) tomada con la mano derecha en posiciones de trabajo
de las 8, 9 y 10 horas en punto de forma aleatoria con el sillon
reclinado en posicion horizontal para desgastar las piezas de
acrilico durante 15 minutos. Se gir6 en sentido horario por cada
pieza dentaria por las seis piezas dentarias (2 dientes anteriores y
4 dientes posteriores superiores ¢ inferiores).

Se realizaron 4 mediciones por cada tipo de gramaje de la bata
quirargica de tejido de TNT, por cada medicion se utilizaron 16
filtros. Luego de cada medicion las batas quirargicas de tejido de
TNT fueron lavadas en un lavarropa convencional, automatico
con jabon liquido para ropas y reutilizadas para la siguiente
medicion. Los filtros fueron codificados teniendo en cuenta el
numero de medicion y el gramaje de la tela con el que se realizo y
posteriormente fueron examinados y fotografiados para observar
la presencia de manchas de aerosol.

Las imagenes fueron adquiridas con una camara réflex Nikon
de 5300 y un objetivo AF-S DX micro NIKKOR85MM F/3.5G
ED VR. La camara se apoy6 en un tripode a 2 metros de altura
y las muestras en una superficie fija a 1 metro, bajo luz negra
fluorescente. La configuracion de la camara fue de apertura
del diafragma F8, velocidad 1/2.5 e ISO 1000. Las imagenes
fotograficas fueron tomadas bajo luz negra fluorescente en
un cuarto oscuro, y almacenadas en formato JPG. Se inici6 el
proceso del analisis de las imagenes adquiridas recortando las
imagenes con un editor de imagen.

Posterior al recorte, se procedid a segmentar las manchas
producidas por el aerosol teniendo en cuenta un rango de color
(50-167) en el espacio HSV. Luego, se realiz6 la separacion del

fondo y el area de trabajo mediante la seleccion de un umbral el
cual fue 22. Para poder analizar el area de trabajo se procedio a
dividirlo en pequeios bloques de 1x1 pixeles.

Finalmente, se procedio a recorrer pixel por pixel la imagen, y a
contabilizar los pixeles manchados que se encuentran dentro del
area de trabajo. Al terminar el recorrido de la imagen se procedid
a determinar los porcentajes de areas manchadas en cada bloque.
En la Figura 3 se muestra el proceso de como se realizo el analisis
de las imagenes manchadas con el aerosol.

Los datos de los filtros fueron agrupados segun los sectores
mencionados anteriormente. Los graficos fueron realizados con
el programa R 3.6.0. presentandose los resultados con el grafico
de cajas y bigotes, en donde cada zona representa el promedio
del porcentaje de los filtros correspondientes.

La presente investigacion se realizd previa autorizacion de
autoridades de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional de Asuncion con apoyo del Departamento de Control
de Infecciones.

RESULTADOS

En batas nuevas de los gramajes 60 y 80 no se ha observado
permeabilidad luego de produccion de aerosoles con la utilizacion
de la turbina, mientras que en batas nuevas de gramaje 40 se ha
filtrado en la zona de las piernas. Sin embargo, luego del primer
lavado en todos los gramajes ha sido permeable el TNT . Ver
Figura 4.
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Figura 4. Porcentaje promedio del area del filtro de papel
manchada por la solucion de fluoresceina sodica segiin gramaje
del TNT y zona corporal.

DISCUSION

En el presente estudio se determino el efecto del lavado sobre
la permeabilidad de batas quirargicas con distintos gramajes
de TNT. El porcentaje de area de los filtros de papel manchada
por la solucion de fluoresceina sodica se utilizé como variable
sustituta de la permeabilidad. Se observé que luego del primer
lavado, hubo un aumento en el porcentaje promedio de areas
manchadas de grado variable en las distintas regiones lo que
indica que la permeabilidad fue afectada por el lavado. So6lo en
el brazo derecho no se observd la presencia del aerosol en los
filtros de papel.

El proposito del EPI es proteger a los usuarios y ademas evitar
propagacion de enfermedades infecciosas, dentro y fuera
de ambientes de atencion en salud. En el caso del tipo y la
necesidad de una bata de aislamiento, la eleccion depende de
la cantidad anticipada de contacto con material potencialmente
infeccioso'?. Con la pandemia del COVID-19 cuya velocidad
de propagacion sorprendio a los mejores sistemas sanitarios del
mundo, demandando una alta cantidad de equipos de proteccion
personal.

Paises de todo el mundo se veian altamente afectados por esta
demanda de insumos y la suba vertiginosa de precios, Paraguay
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no se encontrd ajeno a este hecho, lo que llevd a que en la
practica odontologica muchas veces se procediera al lavado de
las batas para su posterior reutilizacion, sumandose a esto el
planteamiento de la alta generacion de residuos, por lo que la
suma de estas variables ha hecho considerar la reutilizacion de
varios componentes del EPI, atin en ausencia de estudios que
sustenten el hecho, por lo que llevo al disefo de este estudio*'9.

Aunque las batas reutilizables tienen claros beneficios, el 80%
de los hospitales de EE. UU. utilizan batas de aislamiento
desechables'”.

Se debe tener en cuenta que la calidad del tejido puede hacer
variar el grado de permeabilidad, en este estudio no se ha tenido
en cuenta la marca comercial del TNT y la produccion de este
podria no estar estandarizada ya que no se encuentra regulada
aun su produccioén a nivel nacional.

Reconociendo que hay una escasez de estudios de posibilidades
de reutilizacién de batas recomendadas como descartables, se
planted el estudio de igual manera. Shashidhar et al."® mostraron
entre sus resultados una mayor contaminacion en el area del
pecho de la bata utilizada con procedimientos generadores de
acrosol al igual que en este estudio.

Los resultados obtenidos en el presente estudio se espera que
sirvan de datos estadisticos tangibles para la implementacion del
equipo de proteccion personal con un gramaje especifico para
el mejor control del manejo y propagacion de los bioaerosoles
producidos en la consulta dental como la vida util de las batas
quirargicas confeccionadas con este tipo de material, una vez
que las mismas hayan sido sometidas al proceso de lavado.
Entre las limitaciones del estudio se puede mencionar el
tiempo que tomaba las observaciones y las mediciones entre un
procedimiento y otro.

CONCLUSIONES

Las batas de TNT son permeables al aerosol generado por la
turbina luego del primer lavado, por lo que se recomienda no
reutilizar, y ademas elegir gramajes superiores a 40.
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