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Deteccao de papilomavirus humano em probes de ultrassom
transvaginal na regidao amazoénica

Detection of human papillomavirus in transvaginal ultrasound probes in the
Amazon region

Deteccion del virus del papiloma humano en sondas de ecografia transvaginal
en la region amazoénica
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RESUMO

Objetivo: verificar a presenca de acido desoxirribonucleico do Papilomavirus Humano em
probes de ultrassom transvaginal. Método: estudo observacional, em que amostras foram
coletadas das superficies dos preservativos e probe transvaginal apos exames realizados em
30 mulheres da regiao amazonica. Foram incluidas todas as utilizacdes do probe de ultrassom
dos exames transvaginais realizados durante o periodo do estudo. Resultados: acido
desoxirribonucleico humano foi detectado em todas as amostras colhidas dos preservativos
e, em 8 (26,6%) amostras, foi detectado acido desoxirribonucleico de Papilomavirus
Humano. Acido desoxirribonucleico humano foi detectado em 1 das 30 amostras colhidas
dos probes e Papilomavirus Humano nao foi detectado. O Unico procedimento observado
para descontaminar o probe entre os exames foi remocao do gel com papel e troca dos
preservativos. Conclusdes: a presenca de Papilomavirus Humano nas amostras colhidas nos
preservativos evidencia a necessidade de boas praticas para o controle da contaminacao
cruzada no manuseio dos probes.

Descritores: Ultrassonografia; Papilomavirus humano; Descontaminacao; Contaminacao de
equipamentos; Seguranca do paciente

ABSTRACT

Objective: to verify the presence of Human Papillomavirus Deoxyribonucleic Acid in
transvaginal ultrasound probes. Method: observational study with samples were collected
from the surfaces of condoms and transvaginal probes after examinations carried out on 30
women in the Amazon region. All ultrasound probes used in transvaginal examinations
during the study period were included. Results: human Deoxyribonucleic Acid was detected
in all samples taken from condoms and in 8 (26.6%) samples Human Papillomavirus
Deoxyribonucleic Acid was detected. Human Deoxyribonucleic Acid was detected in 1 of the
30 samples taken from the probes and Human Papillomavirus was not detected. The only
procedure observed to decontaminate the probe between tests was removing the gel with
paper and changing the condoms. Conclusions: the presence of Human Papillomavirus
Deoxyribonucleic Acid in the samples collected from the condoms highlights the need for
good practices to control cross-contamination when handling the probes.

Descriptors: Ultrasonography, Human papillomavirus viruses; Decontamination, Equipment
contamination; Patient safety
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RESUMEN

Objetivo: verificar la presencia de dcido desoxirribonucleico del virus del papiloma humano
en sondas de ecografia transvaginal. Método: estudio observacional que recolecté muestras
de preservativos y sondas tras exdmenes en 30 mujeres de la Amazonia. Se analizaron todas
las sondas utilizadas durante el estudio. Resultados: se detectod dcido desoxirribonucleico
humano en todas las muestras de preservativos y dcido desoxirribonucleico del virus del
papiloma humano en 8 (26,6%). En las sondas, solo 1/30 muestra mostré dcido
desoxirribonucleico humano, sin deteccion del virus. La descontaminacion entre pruebas
consistio en retirar el gel con papel y cambiar preservativos. Conclusiones: la presencia de
dcido desoxirribonucleico del virus del papiloma humano en preservativos evidencia la
necesidad de reforzar buenas prdcticas para prevenir contaminacion cruzada en el manejo

de sondas.
Descriptores: Ultrasonografia, Virus

papiloma humano; Descontaminacion;

Contaminacion de equipos; Seguridad del paciente

INTRODUCAO
O Papilomavirus Humano (HPV) é o
agente patogénico sexualmente

transmissivel mais comum em todo o
mundo e é classificado como HPV de baixo
ou alto risco, de acordo com o seu
potencial de transformacao neoplasica na
pele ou na mucosa. Os HPVs de baixo risco
estao envolvidos no desenvolvimento de
verrugas ou papilomas, enquanto os HPVs
de alto risco, principalmente os tipos 16 e
18, sao fatores etiologicos para o
desenvolvimento de canceres do colo do
Utero, da vagina, da vulva, do pénis e da
orofaringe.’?

Atualmente, existem vacinas contra
tipos oncogénicos de HPV que permitem a
prevencao primaria de aproximadamente
70% dos casos de cancer do colo do Utero
(CCU) causados por estes tipos de HPV.? No
entanto, a epidemiologia do CCU continua
a representar um problema de salde
publica, especialmente em paises pobres.
Mundialmente, é o quarto tipo de cancer
mais comum na populacao feminina. No
Brasil, é o terceiro tipo de cancer mais
comum entre as mulheres e no Estado do
Amazonas, é o cancer mais prevalente
entre as mulheres.*

Estudos de prevaléncia, realizados
na regiao amazonica brasileira,
encontraram  elevados indices de
positividade para o HPV na populacao
feminina em geral.® O rastreamento eficaz
de lesbes precursoras e a vacinacao contra
os tipos oncogénicos de HPV configuram-se
como as mais importantes acOes para
diminuicao do CCU nestas regides.*”’

As relacdes sexuais desprotegidas
sao a principal forma de transmissao do
HPV. Ha de se considerar, no entanto, que
0 uso do preservativo nao constitui uma
barreira 100% eficaz para evitar a
contaminacao, uma vez que o virus esta
presente nao apenas nNo sémen € nos
fluidos cérvico-vaginais, mas também em
toda a pele e semimucosa vulvar,
peripeniana e perianal, além de outras
regidées nao genitais, como dedos e boca.
Outras formas de transmissao nao-sexuais
também sao apontadas na literatura, tais
como transmissao vertical, fomites e
autoinoculaco.?®’

O ultrassom transvaginal é realizado
rotineiramente em ginecologia clinica,
inclusive para deteccao de CCU e, para
que o exame seja realizado, um probe
transvaginal € usado para capturar
imagens. Estudos que mostraram a alta
resisténcia e persisténcia do HPV em
superficies aventam a hipotese dos probes
utilizados nos exames serem um fomite
para a contaminacao cruzada entre
pacientes.

O probe ou transdutor do ultrassom
transvaginal é considerado um dispositivo
semicritico e deve ser limpo e, no minimo,
sofrer desinfeccao de alto nivel apos cada
utilizacdo. O glutaraldeido, o peroxido de
hidrogénio, o ortoftalaldeido e o acido
peracético sao os principais desinfetantes
de alto nivel utilizados para desinfetar
este tipo de dispositivo, e para cada
produto utilizado, deve-se seguir a
recomendacao do fabricante, quanto ao
uso correto."""?



Para evitar o contato direto do probe
com a mucosa do canal vaginal e do colo
do (tero, recomenda-se que o probe seja
coberto com uma capa protetora
impermeavel e descartavel (geralmente,
um preservativo). No entanto, ha relatos
de ruptura de capas protetoras e alerta
para a possibilidade de infeccao cruzada,
incluindo o HPV tipos 16 e 18, resistentes
a desinfetantes de alto nivel, como o
glutaraldeido e o ortoftalaldeido.”? O
objetivo deste estudo foi verificar a
presenca de acido desoxirribonucleico

(DNA) humano e de HPV em amostras
colhidas das capas protetoras
(preservativos) e da superficie do probe
apos exames de ultrassons transvaginais.

MATERIAIS E METODO

Foi realizado um estudo
observacional em um ambulatério de
ginecologia e obstetricia na cidade de
Coari, Estado do Amazonas (AM), Brasil. As
amostras foram coletadas de mulheres
encaminhadas das unidades basicas de
saude para realizacao de ultrassonografias
transvaginais de rotina, no referido
ambulatorio. Participaram dos exames 30
mulheres e todas aceitaram e assinaram o
Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, do projeto que foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos mediante parecer n® 4.162.253 e
Certificado de Apresentacao de
Apreciacdo Etica n°34918720.0.0000.5020
na Plataforma Brasil. A coleta dos dados
ocorreu no més de outubro de 2024.

Em cada exame, o probe foi coberto
com um preservativo, como capa
protetora, para evitar o contato direto do
equipamento com a mucosa vaginal e do
colo do utero. Com o auxilio de duas
escovas endocervicais (cytobrushs) para
cada paciente, foram obtidas amostras a
partir de esfregacos nos preservativos
(cytobrush 1) e na superficie do probe de
ultrassom transvaginal, logo apo6s a
retirada do preservativo do aparelho
(cytobruch 2). Em cada coleta, foram
realizados trés esfregacos consecutivos
com cada escova, das superficies do
preservativo e do probe, para aumentar o
arraste de células. Os preservativos eram
descartados logo apds os esfregacos serem
realizados. As amostras foram colocadas

J. nurs. health. 2025;15(2):e1528493
ISSN 2236-1987 | Faculdade de Enfermagem | UFPEL

em tubos contendo 1 mL de tampao TRIS-
EDTA (10 mM TRIS-HCl e 1 mM EDTA pH
8,0) e armazenados em um congelador a -
20°C até a analise.

Foram investigadas 30 utilizacbes
diferentes e sequenciais do mesmo probe
de ultrassom, pois este era o Unico
equipamento da clinica, e suas respectivas
capas protetoras (preservativos),
totalizando 60 amostras (2 amostras -
cytobruch - para cada observacao). Foram
observados e coletadas amostras de
exames realizados por apenas um
profissional médico.

Durante o processamento das
amostras, cada tubo contendo os
esfregacos foi agitado em vortex para
homogeneizacao por 10 segundos e, em
seguida, o tampao contendo a amostra foi
transferido para um tubo de 1,5 ml e
centrifugado por 5 minutos a 10.000 x g. O
sobrenadante foi descartado, e o
concentrado celular dos esfregacos foi
ressuspendido e coletado em um tubo de
1,5 ml. O DNA das amostras foi extraido e
purificado com o kit de extracao de DNA
(ReliaPrep - Promega®), seguindo as
recomendacodes do fabricante.

A presenca de DNA do HPV nas
amostras foi detectada utilizando os
primers PGMY09/11, que tém como alvo
uma regiao de 450 pb do gene L1 do virus.
O DNA genomico humano foi detectado
utilizando os primers PCO4/GH20, que
amplificam um fragmento de 268 pb do
gene da B-globina humana. Como
controlos positivos para a reacao, foram
utilizadas amostras previamente
conhecidas como positivas para HPV e DNA
genomico humano, e foi utilizada agua
ultrapura como controle negativo. O
volume final da reacao foi de 25 pl,
contendo: 14,5 pl de agua, 2,5 pl de
tampao 10x, 0,8 pl de magnésio 50mM, 0,5
pl de dNTP 10mM, 0,5 pul de PGMY09/11,
0,5 pl de PCO4 5mM, 0,5 pl de GH20 5mM,
0,2 pl de DNA Polimerase Platinum
(Invitrogen) e 5,0 pl da amostra purificada.

As condicoes de termociclagem
foram: um ciclo de 95°C por cinco minutos
(desnaturacao inicial), 40 ciclos de 94°C
por um minuto (desnaturacao), 55°C por
um minuto (recozimento) e 72°C por um
minuto (extensao), e extensao final de
72°C por 10 minutos. Os produtos da PCR
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foram analisados por eletroforese em gel
de agarose a 1,5% corado com brometo de
etidio e visualizado sob luz ultravioleta
num transiluminador.

Ao final de cada exame, uma das
pesquisadoras  também  realizou a
observacaéo do manuseio e da
descontaminacao realizados em cada um
dos probes.

RESULTADOS

Para todos os exames, capas
protetoras foram utilizadas no probes.
Para todos os exames de ultrassom
transvaginal executados e observados, o
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procedimento realizado para a
descontaminacao dos probes foi apenas a
aplicacao de um lenco seco para remover
o gel. Foi observado, em dois exames, que
o probe foi manipulado pelo médico sem a
utilizacao de luvas de procedimento.

Como esperado, DNA genomico
humano foi detectado em todas as 30
amostras colhidas dos preservativos e a
presenca de DNA do HPV foi detectada em
oito destas amostras (26,6%). Das 30
amostras da superficie do probe, DNA
genomico humano foi encontrado em um
(3,3%) e DNA do HPV nao foi detectado nas
amostras (Tabela 1).

Tabela 1. Dados relativos a deteccao de DNA humano e DNA de HPV nas amostras coletados da capa
protetora e da superficie dos probes ultrassonografico. Coari, AM, 2024

Deteccao de DNA

Capa protetora
(Cytobrush 1)

Probe ultrassonografico
(Cytobrush 2)

DNA gendmico humano
DNA de HPV

30 (100%)
8 (26,6%)

1(3,3%)
0 (0,0%)

Fonte: dados da pesquisa, 2024.

DISCUSSAO

De acordo com as diretrizes
brasileiras, o Centro de Material e
Esterilizacado (CME) ¢é a unidade
responsavel por fornecer produtos para
saude processados de forma segura,
transformando produtos sujos e
contaminados em produtos limpos,
desinfetados ou esterilizados e, ainda
funcionalmente eficazes. No entanto, no
Brasil, as unidades satélites de
processamento, localizadas fora da
estrutura fisica do CME, estao autorizadas
a processar produtos para saude nao
criticos e semicriticos, desde que
subordinadas ao CME em relacao aos
procedimentos operacionais.'™

A auséncia de um CME ou de uma
unidade satélite  estruturada para
processamento de materiais resulta em
praticas inadequadas de descontaminacao
de probes transvaginais, como a falta de
desinfeccao e até mesmo de limpeza
prévia, observada no presente estudo. A
necessidade de realizar um processamento
complexo, como a desinfeccao de alto
nivel, no local da realizacdo do exame,
que nao apresenta infraestrutura para tal
tarefa, coloca a seguranca dos pacientes
em risco.

Embora, em cada exame, o probe
tenha sido coberto com um preservativo
como método de barreira mecanica para
evitar o contato direto do equipamento
com a mucosa vaginal e do colo do Utero,
os relatos de perfuracdes nessas barreiras
nao podem ser desconsiderados.” Neste
estudo, embora nao tenham sido
realizados testes para verificacao de
perfuracao nos preservativos utilizados,
nao é possivel excluir a possibilidade de o
DNA humano detectado no probe ser
proveniente de uso anterior do
equipamento.

O fato de ter sido detectado DNA
humano na superficie do probe em uma
amostra, demonstra que é necessario
rever o método de descontaminacao
utilizado na clinica observada.
Geralmente, a ultrassonografia
transvaginal é um procedimento com um
curto intervalo de tempo entre cada
exame, sendo necessarias alternativas
para desinfetar o dispositivo in situ, como
por exemplo por meio do uso de wipes
impregnados com desinfetante, ou
equipamentos de ultravioleta que
permitem que a desinfeccao seja feita no
local do exame.'¢"'®

Observou-se, também, que o
examinador manuseou o probe sem usar
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luvas durante o exame de duas mulheres,
0 que é considerado inadequado. Esse
fato, reforca a importancia da formacao
continua dos profissionais de saude para
garantir o cumprimento dos protocolos de
prevencao da exposicao profissional a
fluidos biologicos ou mucosas e da
contaminacao cruzada. Na pratica, existe
um pensamento simplista de que a
barreira mecanica proporcionada pelas
capas protetoras ¢ suficiente para
controlar a contaminagcao cruzada neste
exame. Para além do risco de perfuracoes,
existe a possibilidade de contaminacao do
probe com HPV ao retirar a capa
protetora.’®?!

Este estudo foi realizado na regiao
da Amazonia brasileira, area com uma
elevada taxa de Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis (IST) de forma geral e,
também, elevada prevaléncia de infeccao
por HPV o que, consequentemente,
apresenta uma alta incidéncia de CCU.’
Além disso, a presenca de DNA humano no
probe fortalece a possibilidade de o
equipamento funcionar como fomite e ser
possivel fonte de contaminacdo cruzada,
como apontando também em outros
estudos. '’

A circulacdo do HPV na populacao
requer atencao e a adocao de praticas
mais seguras para evitar a infeccao
cruzada entre o HPV e outros
microrganismos, principalmente no caso
de perfuracado ou ruptura da capa
protetora. A presenca do HPV nas
superficies dos preservativos, nas
amostras analisadas, mostra que o risco de
contaminacao cruzada é possivel quando
se considera a fragilidade da protecao
mecanica proporcionada pelos
preservativos.

Este estudo apresenta limitacoes,
como a pequena amostra estudada e a
auséncia de coleta de material do probe
antes da colocacao da capa protetora,
entre um exame e outro. Apesar disso, a
alta prevaléncia de HPV encontrada nas
amostras de capa protetora (26,6%)
corrobora resultados de outras pesquisas
realizadas nesta mesma regiao do pais, em
mulheres submetidas a exames
ginecolégicos de rotina (29,1%) ou
pesquisas realizadas com dispositivos de
autocoleta cérvico-vaginal (18,6%).°
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CONCLUSAO

O objetivo do estudo foi alcancado,
tendo em vista que, embora em poucos
exames, foi possivel recuperar DNA
humano e de HPV de amostras utilizadas
em exames de ultrassom transvaginal. A
utilizacao de capas protetoras, por si so,
nao pode ser considerada suficiente para
evitar a contaminacao cruzada do HPV e
de outras IST, dada a possibilidade de
ruptura das mesmas e de contaminacao da
superficie do probe transvaginal durante
as manobras de remocao da capa
protetora apdés o exame. E necessario
implementar orientacdes praticas para a
desinfeccao segura dos probes
transvaginais reutilizaveis, a fim de evitar
a infeccao cruzada e a exposicao dos
profissionais de salde a agentes
infecciosos.
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