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RESUMO

E notério a quantidade crescente de estudos sobre produtos antimicrobianos como
tentativa para se evitar, sanar e/ou minimizar infec¢cdes causadas durante procedimento de
qualquer amplitude nas dreas médicas, odontoldgicas e veterindrias. Entre as substancias com
propriedades microbicidas e microbiostaticos mais estudadas estd a Clorexidina, esta € utilizada
a décadas como antisséptico e € considerado padrao-ouro nesta categoria. Através de estudos
realizados por longos anos, afirma-se que na clorexidina encontramos amplo poder de espectro
bactericida e bacteriostatico, propriedades antiftingicas e acdo contra esporos. Além de termos
conhecimento de suas diversas propriedades oportunas ao bem-estar fisico do individuo em
questdo, por ser compativel com os mamiferos, ¢ uma solu¢do de baixo custo e facil
manipulacdo podendo ser empregada em diversos procedimentos na area da saide e
higienizacdo corporal. Foi realcado, através deste trabalho de levantamento de literatura, a
importancia e a seguridade na utilizacdo desta substincia através de suas reacdes quimicas,

meios de uso, reacOes adversas e composicao quimica em diversas aplicagoes.

Palavras-chaves: Clorexidina, medicina, odontologia, veterindria



ABSTRACT

The growing number of studies on antimicrobial products in an attempt to avoid,
remedy and / or minimize infections during procedure of any amplitude in the medical, dental
and veterinary areas is noticeable. Among the substances with microbicidal properties and
microbiostatic most studied is Chlorhexidine, this is used as an antiseptic decades and is
considered the gold standard in this category. Through studies for many years, it is stated that
the chlorhexidine found wide margin of bactericidal and bacteriostatic spectrum antifungal
properties and action against spores. In addition to having knowledge of its various properties
appropriate to the physical well-being of the individual concerned, to be compatible with the
mammalian, is a low cost solution and easy handling and can be used in various procedures in
the area of health and body hygiene. Was highlighted through this literature survey work, the
importance and security in the use of this substance through their chemical reactions, use of

media, adverse reactions and chemical composition in various applications.

Keywords: Chlorhexidine , medicine, dentistry , veterinary



1. INTRODUCAO

A clorexidina foi descoberta em 1947 apds estudos que buscavam a solugdo para a
cura da maldria, mas ela nunca foi usada para este fim. Os cientistas acabaram descobrindo as
polibiguanidas, compostos com alto poder antimicrobiano. Anos depois, em 1954 um composto
denominado de 10040, deu origem ao sal gluconato de clorexidina, que por sua propriedade de
baixa toxicidade para mamiferos e amplo espectro antibacteriano foi o primeiro antisséptico
para a limpeza da pele, feridas e membranas mucosas. Porém, somente trés anos apds sua
origem foi ampliado seu uso para diversas areas da saide popularizando-se e hoje se tornou um
dos agentes preventivos mais empregados e pesquisados pela ciéncia. Os estudos consolidam a
eficacia desta solu¢do no uso contra microrganismos em diversas areas da satide, com amplo
espectro que atua sobre bactérias Gram positivas e Gram negativas aerobicos e anaerdbicos,
fungos e leveduras. Sendo consequente ingrediente ativo em muitos desinfetantes,
antissépticos, e produtos de higiene bucal disponiveis no mercado e no ambiente, até mesmo
em estagdes de tratamento de esgoto. (Lawrence et al, 2008; Hortense et al, 2010, Franco et al,

2007; Gome et al, 2013).

Forentino, 2009, lista certa de vinte e dois produtos presentes no mercado brasileiro
com clorexidina em sua composi¢do, entre estes produtos sdo encontrados shampoos,
sabonetes, enxague bucal e medicamentos antissépticos. De acordo com a literatura, o uso da
clorexidina € bastante amplo e tem sido empregada para limpeza de superficies, equipamentos
e roupas de hospitais, consultérios odontologicos. Opstrup et al, 2004, realizou um
levantamento na Dinamarca sabre quais eram os tipos de produtos cosméticos vendidos
livremente, que continham clorexidina, e mediu a concentracdo desta presente neles, lembrando
que a diretiva Europeia de Cosméticos permite uma concentracdo de até 0,3% de clorexidina
na composi¢cdo de cosméticos. Constatou-se a presenca de CHX em 82 diferentes produtos,
como tintas para cabelos, cremes, tonicos para a pele, lencos umedecidos, fluidos para lentes
de contato, enxaguantes bucais, removedores de maquiagem, entre outros, sendo que 0s
produtos de cabelo eram predominantes e que em dois cremes o percentual de clorexidina
ultrapassava o permitido. Estes estudos mostram que a exposi¢do a clorexidina € muito comum,
levantando a possibilidade de que a clorexidina é subestimado como um alérgeno em todo o
mundo, embora a taxa de sensibilizacao se apresente baixa deve ser usada com cuidado. (Bae

et al, 2008; Liippo et al, 2011; Toholka & Nixon, 2013).
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2. OBJETIVO

Este trabalho tem como finalidade evidenciar o frequente uso da clorexidina,

através de uma revisio de literatura, em diversas areas da saude.
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3. DESENVOLVIMENTO

3.1. CLOREXIDINA

3.1.1. Formulagdo, Apresentacdo e Espectro

A estrutura quimica da férmula estrutural da CHX consiste em dois anéis simétricos
4 - clorofenil biguanida e dois grupos ligados por uma cadeia de hexametileno central. Essa
bis-biguanida é uma base forte, carregada positivamente e praticamente insolivel em dgua. E
quase incolor, sendo a substancia levemente da cor de palha pélida ou ligeiramente opalescente,
inodoro ou quase inodoro. As solucdes preparadas a partir de todos os sais t€m um sabor
extremamente amargo que deve ser mascarado em formulagdes destinadas a utilizagdo oral e
tem baixa toxicidade as mamiferos. E na forma comercial pode afigurar-se em solucdes

aquosas, géis e como compostos em pomadas. (Gomes et al., 2013).

Os dados encontrados na literatura sobre a atividade germicida da clorexidina pode
as vezes causar confusdo, pois pode ser apresentada no mercado na forma de diversos sais,
como acetato, cloridrato, gluconato, digluconato. As solu¢des aquosas dos sais alcangam sua
mdxima atividade microbiolégica e estabilidade quimica em pH 5 a 8. E um antisséptico,
desinfetante e conservante, embora seja bactericida de uso tépico com largo espectro de agdo,
sua eficdcia difere em relacdo aos tipos de microrganismos. E efetiva contra bactérias Gram-
positivas € menos eficaz para bactérias Gram-negativas, fungos e algumas espécies de
protozodrios. Certas espécies de estreptococos t€ém sua sensibilidade aumentada a clorexidina,
pois parecem reter uma quantidade adicional de clorexidina em suas cdpsulas polissacaridicas
extracelulares. Quanto aos virus, possui atividade apenas para alguns tipos de virus
envelopados, entre eles virus da hepatite, herpes simples, HIV, citomegalovirus, influenza e
virus sincicial respiratério. Para as microbactérias, a clorexidina apresenta minima atividade;
contra enddsporos e cistos de protozodrios a atividade € nula. (Odore et al, 1999; Fiorentino

2009; Hortense et al, 2010).
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3.1.2.Mecanismos de acdo:

Hortense et al, 2010, cita em seu trabalho Hugo & Longworth, 1964, que
“demonstraram que a molécula catidonica (positiva) da clorexidina interage com a bactéria,
provavelmente em decorréncia da adsor¢cdo a parede celular anidnica (negativa), alterando as
estruturas da superficie e aumentando a permeabilidade da membrana bacteriana, facilitando a
entrada da clorexidina no citoplasma. O equilibrio osmotico € perdido e, em consequéncia,
ocorre uma precipitacdo dos constituintes citoplasmaticos, o que impede a reparagdo da

membrana celular, causando a morte da bactéria”.

A clorexidina em baixa concentragdo € considerada bacteriostatica e na membrana
celular atua causando seu rompimento e consequente perda de material intracelular como
potdssio. Quando em alta concentragdo € bactericida e inibe a respiragdo, causa perda de dcido
nucléico e coagulacdo citoplasmdtica. A atividade biocida de clorexidina € influenciado por
fatores ambientais, incluindo o pH, a temperatura, e a presenca de material interferente. Na
medicina e odontologia, as taxas de aplicagdo eficazes para clorexidina € de 0,5 a 1 %, enquanto
que em sabdes e produtos de limpeza, € usado numa concentracdo de 2 a 4 %. (Lawrence et al,

2008; Fiorentino, 2010).

3.2. APLICACAO DA CLOREXIDINA NA ODONTOLOGIA:

Na odontologia a aplicacdo com frequéncia da clorexidina vem sendo relatada em
diversos setores com destaque, como uma alternativa na prevengao e no tratamento de doengas
bucais, é utilizada em ampla escala para limpar campos operatdrios, desinfetar canais
radiculares, inibir a formacao da placa, caries e gengivite. Seu sal Gluconato de clorexidina é
atualmente o agente antimicrobiano mais seguro e mais eficiente usado para a redugdo de
microrganismos na cavidade oral. A clorexidina € estdvel, ndo € toxica aos tecidos, a absor¢ao
pela mucosa e pele € minima, € bem tolerada quando administrada em animais via parenteral e
intravenosa, parece nao atravessar a barreira placentaria e ndo provoca efeitos toxicos colaterais

sist€tmicos com o uso prolongado bem como alteracdes na microbiota oral. Pode ser

administrada na|dentistarialem seguintes formas, nos bochechos, irriga¢des, dentifricios, goma
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de mascas, géis e spray e a faixa de concentracdo da solucdo de clorexidina empregada em
odontologia € bastante ampla, sendo utilizada em concentracdes entre 0,12 e 2,0%. O
conhecimento das suas propriedades e seu uso permitem ao cirurgido dentista desenvolver suas
atividades com seguranga, voltadas a prevenc¢ao e ao tratamento de doencas, além de minimizar
os riscos de infec¢@o cruzada a equipe odontolégica e ao paciente. A sua utilizacdo tem como
principal foco o controle e a reducio de placa bacteriana e infec¢des fungicas orais que levam
a infeccdes generalizadas. A clorexidina foi evidenciada em exceléncia inclusive no controle a
Candida Albicans na cavidade oral. (Fiorentino, 2009; (Zanatta et al., 2007; Hortense et al,
2010; Faria et al, 2011; Smenoff Segundo et al, 2007).

Hortense et al, 2010, cita, “A FDA (Food and Drug Administration) e a ADA
(American Dental Association) autorizaram o uso da clorexidina como agente efetivo para

controle de placa, baseando-se em suas propriedades antiplaca e no combate a gengivite

(Carranza & Newman, 1997)”.

A estabilidade da flora oral fica desequilibrada quando o controle mecéanico do
biofilme € deficiente, instalando-se assim um inicio de processo inflamatério. Apds a remogao
mecanica do problema, podemos lancar mdo de controles quimicos para auxiliar o controle e
aniquilacdo do problema, como bochechos antissépticos orais. A clorexidina apresenta
qualidades superiores a qualquer outro agente quimico, por sua efetividade antiplaca e
antigengivite, segurancga, substantivada, até 30% fica retida na boca (permanece na cavidade
oral por até 12 horas) e um amplo espectro de acao antimicrobiana. Porém € recomendado seu
uso restrito, sujeito a indicagdes precisas, por pequenas concentragdes € por curtos periodos de
tempo, pois possuem reagdes adversas. Em pacientes deficientes fisicos com limitagdes
motoras, em deficientes mentais, em portadores de aparelhos ortodonticos e em pacientes
geridtricos existem limitagcdes quanto ao processo de higienizacdo oral, levando ao acumulo de
placa bacteriana, nestes acasos o proposito da clorexidina como substincia auxiliar na
prevencdo da reducdo da placa bacteriana € muito eficaz e importante. (Zanatta et al., 2007;

Hortense et al., 2010; Torres et al., 2010).
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3.2.1. Cirurgia

No campo cirtrgico, Blucher, 2007 atesta que a clorexidina tem atuacdo
antimicrobiana ao ser liberada lentamente em pds cirdrgicos de implantes dentdrios, evitando
complicagdes como infecgdes, periimplantites, € consequente perda de implantes. Faria et al,
2011, também constata a efici€éncia do digluconato de clorexidina como solug@o antimicrobiana
contra a aderéncia de microrganismos em suturas apds a extracao de terceiros molares inclusos,

fazendo o controle de infeccdes e sendo coadjuvante de uma répida e boa cicatrizagdo.

3.2.2.Dentistica

Na dentistica estudos comprovaram a permanéncia de bactérias, em especial
estreptococos, no interior dos tdbulos dentindrios apds procedimento restaurador podendo
ocasionar na difusdo de toxinas para a polpa resultando em irritacdo e inflamacgdo do tecido
pulpar. Observando assim a necessidade de se aplicar um agente de limpeza cavitdria, para
prevenir a recorréncia de cérie e facilitar a retengdo de materiais as estruturas dentdrias,
prevenindo a ocorréncia de microinfiltracdes nas restauracdes € a possibilidade de apresentar
sensibilidade pds-operatdria. Ressaltando que a solugdo ideal deve remover a “smear layer”,
ndo ser toxico a polpa e aos tecidos adjacentes ao dente, facilitar a remocdo dos agentes
protetores, combater e eliminar microorganismos patogé€nicos existentes nas paredes cavitarias.
A clorexidina se encaixou perfeitamente nas necessidades descritas acima, sendo indicada

como desinfectante dentindrio apds preparo cavitirio em processos restauradores. (Franco et

al., 2007).

3.2.3. Endodontia

A clorexidina vem tendo papel de destaque na drea endodontica, sendo alvo de
inumeros trabalhos e pesquisas. Fiorentino, 2010, diz que segundo SOUZA et al., 2006, a
clorexidina comegou a ser empregada para irrigacao de canais radiculares em 1964, entretanto,
seu uso mais frequente em endodontia e a avaliacdo de suas propriedades ocorreu a partir de
1982. Para se obter o sucesso do tratamento endodontico, o principio é desinfectar todo o

sistema de canais radiculares, para isso € realizado instrumentagdes mecanicas e irrigacao
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quimica e em alguns casos a medicacao intracanal. Para reduzir ou eliminar as bactérias, varias
solugdes de irrigacdo durante a instrumentacdo mecanica tém sido defendidas, durante muitos
anos o hipoclorito de sédio se estabeleceu como solugdo de escolha, porem a CHX tem tomado
espaco e sido recomendado como alternativa, principalmente em casos com dpices abertos,
reabsor¢do radicular com alargamento do forame e perfuracdo radicular. Isso se da
principalmente pelas suas caracteristicas quimicas, como por exemplo biocompatibilidade,
substantividade, capacidade antimicrobiana e antifingica podendo ser aplicada em todas as
fases do preparo do canal. Na endodontia ela pode ser usada em forma liquida ou em gel, este
ultimo exercendo melhores resultados pois lubrifica as paredes do canal facilitando a
instrumentacdo, melhora a eliminagao de tecidos organicos, sua viscosidade mantém os detritos
em suspensao, € mantem o principio ativo da CHX por muito mais tempo ao atuar estando em
contato com os microrganismos, inibindo o seu crescimento. (Gomes et al., 2013; Mohammadi

& Abbott, 2008).

3.3. APLICACOES DA CLOREXIDINA NA MEDICINA:

3.3.1. Anestesiologia

A insercdo p0s cirurgica de cateteres em nervos periféricos podem diferir, do que
tem sido relatado, em cateteres vasculares secunddrios para infusdes de anestésicos locais por
meio destes cateteres, tendo maior controle da dor no pds operatério do paciente. Porém tem
havido preocupag¢do na literatura da anestesia regional em relacdo a contaminacdo ou
colonizagdo bacteriana, principalmente de agulhas, de cateter epidural e vascular. A flora da
pele € uma causa reconhecida de infeccdo, portanto, a desinfeccao da pele eficaz é obrigatéria
antes da anestesia regional para reduzir o risco de infeccao por esta via. Por conseguinte, vem
sendo observado a predilecao pela clorexidina como antisséptico tépico. Como mostrado por
Malhotra et al., 2011, que afirma o uso do Spray de clorexidina / etanol como o agente mais
comum para a desinfeccao da pele antes de realizar anestesia regional no Reino Unido, e conclui
que apenas uma aplicacao deste € suficiente para desinfec¢cdo do campo em anestesias locais,

como a peridural usada principalmente em cirurgias de parto.
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Em poés cirdrgicos como artroplastia total de joelho o uso de analgesia com a
insercdo de cateter do nervo Femoral (FNC) é comumente realizada, pois auxiliam no controle
da dor. Foram relatadas altas taxas de colonizacdo bacteriana do cateter gerando complicagdes
em sua insercdo. O uso de um adesivo, chamado de Biopatch, tem sido utilizado para controle
destas contaminacdes e consequentes infec¢des. Ele € impregnado de clorexidina, que é liberada
aos poucos, na pele e no cateter, inibindo o crescimento de bactérias e fungos por um certo

numero de dias, expondo sua eficiéncia frente a estes casos. (Schroeder et al., 2012).

3.3.2. Dermatologia

O Acne é uma doenca da pele, com cardter polimorfo dermatolégico, comum das
glandulas pilos sebaceos que ocorre predominantemente na pele da face e do tronco. Acredita-
se que € causada principalmente por producdo anormal de sebo em associacdo com algumas
bactérias, a principal delas € a P. acne. As dreas afetadas s@o caracterizadas pela formacao de
comeddes, papulas, pustulas, cistos e nddulos bacterianos. Em vista da normalidade em que
esta doenga aparece na populacdo, muitos estudos abordam métodos de tratamento para
combate-la. Institui-se que os cosméticos adequados para a acne da pele ndo podem ser
comedogénico, acnegénico, nem alergénico e devem eliminar o excesso de sebo. Deste modo
a clorexidina vem sendo utilizada em ampla escala como desinfectante e antisséptico no
tratamento, ela pode se apresentar em forma de sabdo, géis, pomadas, emulsdes e locdes. E
sabido que ela tem poder de inibir a formacdo de comeddes e pode ser utilizado para o
tratamento de comeddes j4 existentes, portanto, ¢ um medicamento tdpico util para o tratamento
da prevencdo de acne em fase precoce e para tratamento da mesma j4 instalada. (Yamakoshi et

al., 2012; Tedeschi et al., 2010).

3.3.3.Ginecologia e obstetricia

Sheena et al., ja declarava em 1975 o estabelecimento da clorexidina nas dreas de
obstetricia e ginecologia. E afirmava que a clorexidina, em forma de gluconato de Hibitane, era
um medicamento que deveria ser um pouco mais explorado mas deveria ser potencialmente
considerado como um agente profildtico eficaz no tratamento do controle da gonorreia genital.
Alguns anos depois, na busca por agentes antimicrobianos que fossem capazes de prevenir a
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transmissao de doencgas sexualmente transmissiveis, principalmente de um importante patégeno
DST como Clamidia trachomatis, Lampe et al., estudou o gluconato de clorexidina como
medicamento intravaginal, justificando como sua escolha suas propriedades, como baixa
toxicidade e largo espectro de atividade antimicrobiana. Foi obtido como resultado final que a
clorexidina gel apresentou ser um 6timo agente anticlamidia, em concentragdes que podem ser

usadas e em condi¢des que sdo encontradas no trato genital feminino.

Um ter¢o dos 6bitos neonatais e maternos estdo relacionados a infecgdes, e quase
99% destas mortes estdo localizadas em paises emergentes. Nestes observa-se a sepse,
meningite, tétano, infec¢ao respiratdria aguda e diarreia, como contribuintes para a mortalidade
neonatal, ja os paises desenvolvidos o estreptococo do grupo B € o principal causador. Acredita-
se que estes organismos provem do trato genital materno e sdo transmitidos ao feto durante o
trabalho de parto. H4 grande interesse em estudos que desenvolvam uma metodologia
englobando um produto que seja de baixo custo e tenha o potencial de reduzir
significativamente a mortalidade e morbidade grave associada com a infec¢do nestas
configuragdes. Desta maneira, em 2007, McClure e colaboradores notaram que o uso da
Clorexidina como desinfectante vaginal durante o parto, tanto em paises em desenvolvimento
como no desenvolvidos, reduziu significativamente a taxa de mortalidade e mobilidade infantil,
e teve acdo na redugdo do uso de antibidticos em casos obstétricos. Observou-se também que a
limpeza didria do corddo umbilical e toco com clorexidina reduziu infeccdes, e
consequentemente, diminuiu a mortalidade neonatal. Em contrapartida Saleem et al., 2010,
afirma em seus estudos que o uso de toalhetes de clorexidina aplicados durante o parto na vagina
e nos recém nascidos, embora tivesse apresentado uma reducdo pequena nas infeccdes
superficiais da pele apds o 7° dia, ndo apresentaram resultados benéficos para as maes, causando
irritagdes vaginais associada a altas concentracdes de clorexidina, além de nao mostrar redugdo

da sepse e mortalidade neonatais.

Estima-se que em 1999, mais de 1600 criancas foram infectadas com o HIV a cada
dia em todo o mundo, ja em 2001 o nimero teve um leve aumento, contabilizando a média de
600 mil criangas no ano. A maioria destes casos estdo em paises em desenvolvimento e a
contaminagdo do virus se faz através da transmissdo de mae para filho (transmissdo vertical/
TV), ocorrendo tanto no utero, durante ou préximo ao nascimento, ou apds o nascimento através
do leite materno. Ja existe e € usado protocolos que diminuem significativamente este tipo de

transmissdo, porem estes métodos exigem financiamento adicional importante € em paises em
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desenvolvimento acaba ndo sendo viavel, assim had necessidade continua de desenvolver
estratégias eficazes, seguras e de baixo custo, que ndo exigem teste de HIV pré-natal, para a
prevencdo deste tipo de transmissdo. Gaillard et al., 1999 desenvolveu no Quénia, um trabalho
para avaliar o efeito da lavagem vaginal na mde com clorexidina diluida, afim de diminuir o
risco de transmissdo do HIV para o filho, detectou que esta solu¢do em baixa concentracdo
usada durante o parto ndo tem um bom controle contra este tipo de transmissao voltada para
este virus, no entanto sendo usada antes do rompimento das membranas pode exercer sua acao

de reducao ao HIV, especialmente em altas concentracdes.

Alguns anos depois, em 2004, Wilson e colaboradores avaliou, em dois paises
africanos em desenvolvimento, a eficicia, seguranca e tolerabilidade de maiores concentragdes
de CHX usada nas lavagens materna e infantil durante o periparto frente a reducido da
transmissao vertical do HIV. Foi sugerido que uma concentracdo de 1 % de CHX € bem
tolerada, porem a esta concentracio ainda ndo se obtém um resultado significativo contra a TV
do HIV. Em vista que a clorexidina possui baixo custo, ja € demonstrado seu beneficio quando
usada na limpeza periparto na redu¢do da morbidade e mortalidade global para maes e infantis
entre outras vantagens, deve-se estudar mais afundo seu uso no combate e controle de
disseminagdo deste virus e para utiliza-la como importante interven¢do na satde publica em

pal’ses emergentes.

3.3.4. Oftalmologia

Nos anos de 1960, o diacetato clorexidina ja vinha sido utilizado e ja se observava
suas diferenciadas qualidades, porém era téxico para ser usado em tecido conjuntivo ocular, foi
revelado entdo o gluconato de clorexidina, um sal menos irritante aos tecidos oculares. Neste
mesmo ano Graham, descreve entdo um experimento clinico, onde um total de 48 pacientes
foram considerados, comparando o gluconato de clorexidina combinada com
Diaminodifenilsulfona (DDS), 23082, e neomicina pomada na eficidcia da resolucdao da
conjuntivite muco- purulenta aguda. Como resultados o 23082 pareceu ter pouca ou nenhuma
atividade clinica. Foi considerado que a clorexidina / DDS teve eficicia semelhante a
neomicina, na maioria dos casos, mas alguns pacientes nao responderam com sucesso ao

tratamento. E embora suas vantagens sejam superadas pelos seus inconvenientes foi colocado
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em duivida se haveria a necessidade de adicionar esta combinag¢@o para o nimero de preparagdes

em uso rotineiro para o tratamento de infec¢des oculares superficiais.

Infecgdes oftalmoldgicas pds-operatdria sdo as complicagdes mais grave na area
oftdlmica. A maioria dos agentes antissépticos sdo toxicos para o epitélio da cérnea. Mas a
clorexidina tem se mostrado eficiente e segura na desinfec¢do de lentes de contato e estudos
toxicoldgicos demostraram que a aplicacdo tépica direta em concentracdes de até 2 % nao
provoca alteracdes microscOpicas e visiveis a luz na cérnea. Em 1984, Hamill et al.,
investigaram a eficacia de vdarias concentracOes de gluconato de clorexidina aquosa em modelos
experimentais para estudar a sua utilizacdo como um potencial agente antisséptico pré-
operatorio para o olho. Utilizaram 5 coelhos (10 olhos), foram realizados debridamentos
manuais nas corneas e inoculados 107 organismos por olho. Para cada coelho o olho direito
recebeu solucdes de clorexidina aquosa em concentracdes de 0,1%, 0,5%, e 1,0 %; os olhos
esquerdos foram irrigados com solucdo salina ou deixada sem tratamento. Os resultados
mostraram que a clorexidina reduziu significativamente as contagens bacterianas apds uma
unica aplicac@o, em concentragdes proximas a 0,1 % produziu uma diminui¢do de quase 100
vezes sobre os olhos tratados com solugdo salina apds 10 minutos e bloqueou a recuperacao das
bactérias por 2 horas apds sua inoculagdo, além disso a clorexidina aquosa em concentracdes
menores que 1% ndo afetam a reepitelizacdo da cornea. Portanto esta solucdo em baixas
concentracdes revelou ser um 6timo e seguro antisséptico topico oftalmolégico, porém os

autores afirmaram haver a necessidade novos estudos antes de sua aplicagdo clinica.

A clorexidina vem sendo utilizada como tentativa de tratamento e precaucao de
doencas oftalmoldgicas, uma vez que a cura de ulceras na cérnea, estdo desafiando entidades
clinicas por possuirem etiologia multifarias. A ceratite por Acanthamoeba, ¢ uma doenca
fingica que vem aparecendo com maior frequéncia nos tltimos tempos, ndo se sabe ao certo o
que a desencadeia, mas nos primeiros casos a doenga estava relacionada ao trauma ocular. No
entanto ha uma popularizacdo do uso de lentes de contato e este vem sendo o principal fator
predisponente a enfermidade, além disso ela vem sendo observada em grande propor¢do em
paises tropicais iumidos. Em vista deste aumento de casos, vem se estudando cada vez mais a
suas causas e cura. O tratamento especifico efetivo deste parasita foi testado através de uma
série de substancias, mas apenas duas delas se destacaram por sua excelente eficiéncia, baixa
toxicidade e irritabilidade da cornea a polihexametilbiguanida (PHMB), que nao € encontrada

em alguns paises ocidentais como o Japdo, e a clorexidina. Ambas as solugdes sdo o0s
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antiamoeba cisticida mais eficazes, e s@o usados atualmente como tratamento de primeira linha
para a ceratite por Acanthamoeba, principalmente em paises ocidentais. Embora ainda haja
estudos conservadores que expressam que, sendo a PHMB mais observada deve-se utilizar a
clorexidina apenas em casos de ndo resposta ao tratamento inicial. Em 2013 houve o relato de
dois casos clinicos onde foi demonstrada a utiliza¢do de dois tipos diferentes de precipitados,
para tratamento da ulceragcdo da cérnea em dois pacientes com histdria prévia de acanthamoeba
ceratite, comuns oftalmicas, o cloranfenicol com o timolol e a dexametasona com clorexidina.
Foi observado que a utiliza¢do destes compostos como tratamento possuiu um efeito deletério
sobre o potencial de cura, pois formaram precipitado iatrogé€nico ao serem misturados.
Ressaltando desta maneira o potencial desses tratamentos topicos oftdlmicos comuns para
interagir e formar produtos toxicos, chamando a atencdo para a necessidade de mais estudos
sobre estes produtos. Ainda assim, indica-se a clorexidina como precaug¢do a doengas oculares
como uma das solucdes para armazenamento e desinfec¢do de lentes de contato e como solug@o
de eleicao para tratamento de doengas oculares fliingicas em paises em desenvolvimento, por
seu baixo custo e excelente acdo. (Alvarenga et al., 2000; Livingstone et al., 2013; Yamazoe et

al., 2012; Rahman et al., 1998).

Em um artigo publicado sobre Formulagdes Magistrais em Oftalmologia,
Batistuzzo J., Lima Filho A., 2011 afirma que a oftalmologia é uma 4rea muito negligenciada
pelas industrias farmacéuticas pela baixa demanda de algumas solu¢des farmacoldgicas, e a
solucdo € importar os medicamentos necessdrios ou mandar manipuld-los e ele cita como
exemplo, o uso em Portugal de alguns medicamentos magistrais para oftalmologia com o uso
da clorexidina em sua composi¢do: “ Anti-sépticos oculares: argirol 2 a 10% colirio,
digluconato de clorexidina 0,02 a 0,05% colirio, iodopovidona 1 a 5% colirio, nitrato de prata
1% colirio, sulfato de zinco 0,25% colirio. Antiprotozodrios (ceratite por Acanthamoeba):

biguanida (polihexametileno biguanida) 0,02%, digluconato de clorexidina 0,02 a 0,05%.”

Em contrapartida aos registros anteriores, ha um artigo publicado em 2011 que
condena o uso de Clorexidina como produtos para cuidado e manutengdo de lentes de contato,
pois segundo o autor embora ela seja um efetivo antimicrobiano, € téxico e causava,
frequentemente, hipersensibilidade ao paciente, causando-lhe desconforto. Assim o individuo

acaba por abandonar as lentes de contato. (Lipener & Ray, 2011).
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3.3.5. Oncologia

Diante dos crescentes casos de diagndstico de cancer, este artigo agrega uma
importante informacao em relacdo a clorexidina, que surge com possibilidade de melhora na
qualidade de vida destes pacientes durante o tratamento com radioterapia. Pacientes que passam
por este procedimento e sdo portadores de cancer de Cabeca e Pescoco sofrem com as
inevitaveis sequelas, exemplo mais frequente desta tem-se as mucosites que levam a dores
intensas, modificacao do paladar e favorecem o estabelecimento de infec¢cdes secundarias como
a candidiase. Por meio de estudos realizados com o uso multiplo didrio da clorexidina 0,12%
como antisséptico bucal, nestes pacientes, foi apresentado resultados que em que a CHX ndo
eliminou a mucosite. Porém suavizou, consideravelmente, os seus efeitos deletérios e
intensidade sem apresentar um reflexo persistente na qualidade de vida dos pacientes. (Labbate

etal., 2013).

3.3.6. Pediatria

Na drea pedidtrica a clorexidina exerce importantes papéis em diversas situacoes.
Segundo Imdad e colaboradores, 2013, a clorexidina sendo usada topicamente como
antisséptica no cordao umbilical de neonatais, atenua as taxas de mortalidade neonatal e onfalite
em ambientes comunitdrios e de atenc@o primaria nos paises em desenvolvimento. Um total de
69338 bebes foram usados para amostra desta pesquisa e a CHX foi comparada com &lcool,

corante triplo sendo a tinica com resultados significativos e eficazes.

Em relagdo aos cuidados com a pele do recém-nascido, ressalta-se que € necessario
atencdo especifica principalmente a neonatais que ficam internados. A clorexidina é mais
indicada que o iodo para o uso como sabao e antisséptico para a cautela com a cutis do bebé
(inclusive o primeiro banho), pois apresenta maior reducao de risco de colonizagdo bacteriana
periférica, sendo recomendado sua composicao sem dlcool (esta substancia é absorvida mais

facilmente). (Cunha, et al., 2002).
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3.3.7. Pneumologia

Através do levantamento e andlise de dezoito estudos randomizados controlados,
Zhang et al., 2013, destacou a importancia da clorexidina 0,12% na 4rea de pneumologia
comprovando seu mérito na prevencdo e redugdo da incidéncia de pneumonia associada a
ventilacdo mecanica (PVA). Pois esta continua a ser uma das principais causas de morbidade e
mortalidade na unidade de terapia intensiva. Pacientes portadores desta enfermidade usam
drogas, como os antipsicdticos e anticolinérgicos, e sdo mantidos entubados pela boca,
reduzindo assim a produc¢do de saliva e aumentando as chances de colonizacio de bactérias. A
correta e indicada implementagdo de higiene com clorexidina bucal pode evitar o surgimento

do PVA.

3.3.8. Urologia

Desde 1981 ha relatos de que a clorexidina vem sendo utilizada por urologistas no
combate a infeccdes do trato urindrio , segundo Salveson & Bergan exibiram em seu artigo
onde um paciente portador de cateter uretral fazia uso de clorexidina creme para diminuir riscos
de infeccdo urinaria, e ao deixar o tubo do creme sem a tampa de pldstico ou outra protecao
entre os usos, houve contaminacdo da embalagem e seu produto por microrganismos presente
no ambiente e subsequentemente infeccdo do trato urindrio do individuo. Por fim foi

recomendado que os fabricantes embalassem os cremes em tubos pequenos de dose Unica.

3.3.9. Profilaxia e desinfec¢ao

Desde 1976, como descrito por Aly & Maibach, ja se observa a indicagao da
clorexidina como agente profiltico e desinfetante em ambientes que envolvem a drea da saude.
De acordo com o autor, a flora da pele € composta principalmente por cocos de gram -positivos
e difteroides, e pode representar uma barreira seletiva para organismos patégenos. Em alguns
casos, organismos ou leveduras gram — negativo também pode compor esta flora, porem sua
proliferacdo € gerenciada pelo balanco ecoldgico. Foi sugerido que o uso continuo, a longo
prazo, de produtos contendo antimicrobianos em sua composi¢do levavam a diminuicdo da

populagdo gram positiva de protecdo, sequenciando a selecdo de microrganismo bacterianos
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patogénicos a pele. Na Inglaterra e Europa a clorexidina € usada a mais de 20 anos como agente
antimicrobiano, € ativa contra organismos gram positivas mas também atua contra a atividade
de gram negativos e leveduras. Sendo assim foi desenvolvida uma pesquisa onde empregou-se
o uso de digluconato de clorexidina a 4 %, durante seis meses consecutivos, para medir seu
efeito na ecologia microbiana cutinea. A reducao do total de contagens microbianas foi notada
(embora a maioria do organismo ndo tenham sido erradicadas) e ndo houve casos de sele¢ao

especifica das espécies bacterianas, nem efeitos prejudiciais com seu uso prolongado.

Micro-organismos podem ser introduzidos no organismo através da utilizagdo de
cateter venosos em determinados procedimentos, podendo levar a infec¢des, porém ainda ndo
ha um protocolo ideal para a desinfecdo dos cateteres e da pele na drea de introdugdo deste. Em
um trabalho realizado no Centro Médico da Universidade de Regensburg, na Alemanha, no
periodo de maio de 1999 a agosto de 2002, por Langgartner Hans et al., cento e quarenta
cateteres venosos centrais foram avaliados em 119 pacientes agendados para colocagdo CVC
eletivo para participacio no estudo. Foram testadas trés solucdes para a desinfec¢io da pele na
pré colocacdo dos cateteres, sdo elas: solu¢do de povidona- iodo a 10 % (PVP - iodo),
clorexidina a 0,5% + propanol 70 %, ou 0,5% de clorexidina + propanol 70 %, seguido de PVP
- iodo a 10 %. Concluindo-se que a desinfec¢do da pele com propanol + clorexidina seguido de
PVP -iodo foi superior na prevencao da colonizacdo microbiana em comparacdo com qualquer
dos esquemas sozinho. Reafirmando que as infeccdes do cateter pode ter origem a partir de

translocacdo bacteriana no momento da insercdo do cateter.

As infecgOes hospitalares, ou infeccdo de sitio cirdrgico, € uma questdo de risco a
saide dos usudrios dos servigos hospitalares, sendo evidenciada no Brasil e no mundo. A
infeccdo pds operatéria é a segunda mais recorrente, sendo evitada através de métodos
preventivos aderidos por profissionais da saide, como degermacdo das maos e antebraco da
equipe cirtrgica, como preparo pré-operatdrio. Por muito tempo, nesta técnica preconizou-se a
escovacao com dgua morna e sabao neutro, seguida de sua imersdao em solugdo antisséptica de
dlcool iodado e depois em dlcool, porem ha risco de lesdes cutdneas gerando desconforto e
assim o profissional diminui o tempo de escovagdo da pele diminuindo o tempo de contato entre
o antisséptico e a drea a ser degermada, podendo prejudicar a redu¢do da carga microbiana.
Gracas aos estudos e o aparecimento de solucdes degermantes antissépticas, pode-se optar pela
utilizacdo da friccdo de degermantes sobre a pele, de acordo com seu tempo de agdo, para

minimizar os danos que ocorriam do procedimento de escovacdo da pele. Estudos preconizam
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a eficécia do digluconato de clorexidina a 4% como eficaz solu¢do para degermacao da pele.
Porém no Brasil as institui¢cdes de sadde ainda utilizam o procedimento de escovagdo da pele e
em vista que a clorexidina a 2% € umas das solu¢gdes mais utilizadas nestes estabelecimentos,
foi realizado um estudo para comparar a eficacia de trés técnicas para degermacao da pele
usando esta solucdo. As técnicas sdo friccdo com escovas descartdveis, friccdo com esponja e
fric¢do sem artefato. Os resultados mostraram capacidade antimicrobiana é semelhante nas trés
técnicas, entretanto ndo recomenda-se a utilizagdo de artefato para a degermacdo da pele ja que
a solucdo clorexidina 2% isolada alicerca seu efeito além de diminuir custos solidificando seu

custo-beneficio. (Cunha et al., 2011).

As infecgdes bactérias resistentes aos antimicrobianos (AMRB) também aparece
como uma forte ameaga a qualquer ambiente hospitalar, inclusive aos pacientes de UTI’s. Foi
demonstrado uma significativa reducdo desta complicagdo e da propagacdo da infeccao cruzada
a partir da implementacao da lavagem do corpo com clorexidina nestes pacientes. (Derde L. P.

G., Dautzenberg M.J. D. & Bonten, 2012).

No ano anterior, Bailey et al., sugeriu, através de seu estudo, a distribui¢do para
pacientes pré operatdrios ortopédicos, kits de pano de clorexidina para lavagem corporal em
uso domiciliar. Segundo eles, este procedimento reduz a infeccdo de sitio cirtrgico, e

consequentemente custos hospitalares.

A higienizacdo inadequada das maos constitui 0 maior meio de transmissdo de
agentes infecciosos para pacientes em ambiente hospitalar, sendo assim, ao desempenhar
corretamente o processo de lavagem da mao, hd uma reducdo significativa de comorbidades
hospitalares. Em 1980, Ojajarvi acreditava no poder da clorexidina como desinfectante, mas
ndo o assegurava como meio eficaz de métodos de lavagem e de desinfeccdo, preconizando que
apenas a utilizacao de luvas durante procedimentos de enfermagem continha com solidez uma

possivel contaminagdo.

Ap6s um pouco mais de trés décadas Maciel, relatou que apenas nos Estados
Unidos, 300.000 a 500.000 pacientes contrairam algum tipo de infec¢@o local pés-cirtirgica
mesmo com o uso de outros equipamentos de seguranga. Como por exemplo as luvas, estas
podem apresentar micro perfuragdes pré uso, durante ou apds, permitindo passagem de fluidos
contaminados, reafirmando a necessidade de técnica correta de técnica e produtos

antimicrobianos para antissepsia das maos. Para isso é necessdrio a eficicia antimicrobiana do
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agente topico utilizado; o procedimento adequado; e a adesdo regular das equipes de satde. A
ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria) indica tanto o uso de clorexidina quanto
o PVPI na lavagem de maos em procedimentos cirdrgicos. Sobre os iodéforos, a clorexidina se
mostrou mais eficiente quanto a reducdo de colonias de microrganismos, mais hipoalérgica,
menos danosa a pele e de facil manuseio. Entretanto, as substincias a base de dlcool se

mostraram superiores a clorexidina, pois houve redu¢do mais significativa da flora bacteriana.

Através da revisdo de 15 artigos, o trabalho de Figueiredo, 2009, reforca os
resultados obtidos no trabalho acima. Ele conclui que a clorexidina tem maior eficdcia como
antisséptico do que solugdes e iod6foros na pele no sitio cirdrgico, pois em 15 segundos tem
acdo efetiva, seu efeito residual no pré operatério dura de 6 a 8 horas e € mais eficiente contra
infeccOes de feridas de cateter em acesso venoso central, porém o iodoféros ndo tem capacidade

antimicrobiana reduzida na presen¢a de matéria organica.

Cada vez mais € notada a importancia do papel dos fatores endégenos e exdgenos
no estimulo das infec¢des hospitalares e na necessidade do controle destas fazendo com que a
antissepsia se tornasse algo inquestiondvel. A cicatrizacdo tecidual tem como fator
desencadeante a lesdo levando a um mecanismo dindmico de seu reparo completo, envolvendo
fendmenos bioquimicos e fisiologicos que desenvolvem harmoniosamente. A repara¢do de uma
ferida cirdrgica apresenta uma evolugdo de trés fases basicas distintas e sucessivas denominadas
inflamacdo, formacdo de tecido de granulacdo e estruturacdo da matriz e remodelacdo. Foi
analisado por Farias, 2004, o efeito de PVP-I, clorexidina e solucdo salina isotonica frente a
resposta inflamatdria de feridas tratadas com estas substancias acima (foram testes realizados
em ratos). Os resultados do estudo em questdo demonstram que o reparo tecidual, cicatrizagdo,
foi mais rapido no grupo sem tratamento, seguida pelo grupo tratado com PVP-I (elegendo este
grupo, como o de escolha), soro fisioldgico e por ultimo o grupo tratado com clorexidina.
Embora este grupo tratado com clorexidina tenha tido reparo tecidual mais lento, ndo
apresentaram formacao de abscessos, diferente dos outros grupos, indicado uma maior protecao
as bactérias ou teve um processo inflamatério mais lentificado, atrasando, dessa forma, a

organizacao de colecdes.

No ano seguinte, contrariando o resultado deste trabalho, Cavalcante Neto e
colaboradores fizeram testes comparando 6leo-resina de copaiba, gluconato de clorexidina a
0,12% e soro fisiologico em trés periodos predeterminados de 1, 7 e 15 dias, periodos estes que

se referem ao processo de cicatrizacdo de feridas cutaneas em dorso de 15 ratos machos adultos.
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Demonstrou que embora o 6leo de copaiba e o soro fisiolégico tivesse um 6timo resultado final,

a clorexidina a 0,12% ainda apresenta a cicatriza¢do mais rapida.

E observado também o uso da clorexidina como agente desinfectante de maquinas
usadas em exames clinicos nos ambientes laboratoriais e hospitalares. Um exemplo disto € a
desinfeccio de endoscopios, usado principalmente para a investigacdo de doencgas
gastrointestinais. Na década de 70 era crescente o uso deste aparelho e foi desenvolvido o
protocolo de limpeza com dgua e cetrimide / clorexidina, que apesar de reduzir
significativamente a coldnia bacteriana nao os erradica, sendo considerado ineficaz sozinho e
associado a imersdao em glutaraldeido por 2 minutos, resultando em 100% de culturas estéreis

e diminuindo assim o risco de bacteremia e infec¢cdo cruzada. (Carr- Locke & Clayton, 1978).

3.4. APLICACOES NA MEDICINA VETERINARIA

A clorexidina tem se estabelecido fortemente como agente antimicrobiano na area
da saude humana, mas devemos salientar que hoje em dia na medicina veterindria ela vem sendo
alvo de amplo uso e estudo. Ainda em 1998, Bradley R. Coolman e colaboradores relatavam
que a maioria das bases para protocolos de inser¢do, manuseio e desinfeccdo de cateteres
intravenosos no uso da medicina veterindria eram estudos realizados com seres humanos, pois
pouco se explorava deste assunto na veterindria. Embora Cateteres intravenosos periféricos (IV)
fossem usados em farta escala em pacientes animais pois através delas eram aplicados uma série
de medicamentos, e ainda sdo. E importante ressaltar que a pele e os pelos dos animais sio um
depdsito em potencial para acumulo de bactérias e uma evidente fonte de infec¢des e
contaminacao de feridas pds cirdrgicos, e ao penetrar na pele estes cateteres podem gerar estes
problemas. Enfim eles realizaram um estudo explorando os efeitos do gluconato de clorexidina
como um antisséptico para a pele minuto antes de iniciar a cateterizacdo via cefdlica,
desenvolvendo assim uma possivel padronizacdo segura e eficaz para o procedimento animal.
Foram analisados 23 cdes Beagle onde para cada cdo, a perna direita foi raspada e preparada
com 4% gluconato de clorexidina para limpeza de pele antimicrobiana como o desinfetante e a
perna esquerda foi raspada, mas ndo desinfectadas, para servir como um controle. Foi
concluido que pernas tratadas com clorexidina apresentam contagem bacteriana cutanea menor

e auséncia de dermatites do que as pernas de controle antes da insercdo do cateter e antes da
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retirada, reafirmando neste estudo a exceléncia da clorexidina e importancia em utiliza-la como

agente desinfectante para procedimentos veterindrios.

Ainda sobre o efeito antisséptico da clorexidina em ambiente hospitalar, Silva et.
al., 2000, comparou a sua eficiéncia em relagdo ao iodo em sitios operatérios em vinte e quatro
cdes, e constatou que houve reducdo bacteriana significativa, tanto logo apds antissepsia, como
nas duas horas seguintes, demonstrando que os mesmos apresentam adequado efeito residual

até duas horas da sua aplicacdo, sem diferenca significativa entre os dois grupos.

Assim como ja comprovado para qualquer mamifero, as avestruzes recém nascidas
também precisam de cuidados médicos para evitar infec¢des. Principalmente as do coto
umbilical, as onfalites, pois ficam expostos oferecendo as condi¢des ideais para a colonizagdo
de microrganismos. Ressaltando a necessidade da higienizacdo rapida e correta destes cotos,
Silva e colaboradores, em 2010, utilizaram a Clorexidina em seu experimento para a antissepsia
da regido umbilical de avestruzes recém-eclodidos e apresentaram que ela age auxiliando no
combate contra as onfalites e no auxilio das cicatrizagdes umbilicais. A revisao de literatura de

Silva (2009), reafirma os resultados apresentador pelo artigo citado acima.

Além de sua aplicacio no meio clinico animal, foi relatado ainda o uso da
clorexidina como principal agente quimico para desinfeccdo ambiental de avicultura. Atua
notoriamente no combate aos fungos do género Aspergillus, que vivem no ambiente e sdo
relevantes patdgenos as aves de cativeiro, causando uma micose respiratoria geralmente fatal.
Durante dois anos Xavier e colaboradores (2008), realizaram colheitas de amostras de ar de um
cativeiro de pinguins em instalagdes do Centro de Recuperacio de Animais Marinhos (CRAM),
com implantacdo no segundo ano de um programa de desinfec¢do com clorexidina-cetrimida.
Foi escolhida principalmente devido a necessidade de aplica¢do em instalacdes com a presenca
de animais e suas propriedades serem de baixa toxicidade, amplo espectro e suas propriedades
inodoras, incolores e ndo corrosivas, sobressalientes frente a outros produtos de desinfeccdo
ambiental. Obtendo um resultado eficaz no controle de fungos do género Aspergillus, e

evidenciando seu uso seguro como desinfetante em programas de desinfec¢do ambiental.

A clorexidina vem sendo usada inclusive como desinfetante para a higiene de
frigorificos. Colla et al., 2014, diz, “A carne de aves e seus derivados sdo considerados os
principais alimentos envolvidos em surtos de infec¢des por Salmonella em decorréncia do

preparo inadequado e da contaminagdo cruzada. Na preven¢do da ocorréncia ou na interrup¢cao
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da evolucdo de enfermidades infecto-transmissiveis comuns aos animais e aos seres humanos,
o uso de um desinfetante capaz de agir sobre o0 agente causal quando em vida livre, no ambiente,
exerce grande importancia”. E testou a clorexidina como sanitizante 0,5%, no frigorifico de um
abatedouro avicola em 2005 e 2009, contra 20 amostra de Salmonella Heidelberg. Foi
comparada a amonia quaterndria (0,5%) e acido peracético (1%). Pode-se concluir que as
solucdes clorexidina e a amoénia indicam uma progressdo da resisténcia bacteriana e a
necessidade de testes periddicos e rotagdo de principios ativos nos programas de higieniza¢ao

dos frigorificos.

E observado no mercado uma grande variedade de produtos vendidos para cuidados
para com a higiene de animais contendo clorexidina, principalmente caes e gatos. Entretanto
sua eficicia perde forca quando mistura a outros constituintes da preparacdo das solugdes.
Segundo Odore e colabores (1999), em relagdo ao Deroxen® Shampoo, conclui-se que a
clorexidina ndo € absorvida através da pele em decorréncia a outras substancias em comum nos

produtos, assim nao exerce sua atividade na presenca de processos inflamatérios.

3.5. ALERGIA E SENSIBILIDADE

Os relatos de desencadeamento de processos alérgicos a clorexidina tem aparecido
com maior frequéncia nos dltimos anos, as reagdes citadas variam de erupg¢des leve a profundo
choque anafildtico e os pacientes ja tinham uma histéria prévia de hipersensibilidade a

clorexidina, porém ainda em pequena propor¢do. (Garvey et al, 2003).

Estas reagdes adversas com o uso de clorexidina sdo variadas, como dermatite de
contato, fotossensibilidade, a asma ocupacional, a gengivite, a descoloracdo dos dentes e
distorcao de sabor, as reagdes mais graves sdo as relacionadas com o seu uso em membranas
mucosas podendo ser anafildtica ou anafilactéide, que sdo indistinguiveis clinicamente. (Khan
et al, 2011). Um exemplo de rea¢des leves € a relatada por McClure et al. 2007, na obstetricia,
citando Wilson et al. que afirma que hd descamacdo da mucosa vaginal com o uso de
clorexidina na lavagem vaginal, podendo desencadear sensacOes de queimacgao e coceira nesta

regio.
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Sivathasan et al., 2011, cita em seu artigo um alerta emitido pelo EUA Food and
Drug Administration em 1998," o potencial para reacdes de hipersensibilidade graves para
dispositivos médicos impregnados com clorexidina”, evidenciando assim sua preocupagao com
o descaso com o risco da exposicao a clorexidina. Segundo ele, “a estrutura de CHX
(clorexidina) € conhecida por facilitar a reticulacdo de anticorpos imunoglobulina e sobre as
superficies de baséfilos e mastdcitos, conduzindo assim a libertacao de histamina em individuos
sensibilizados”, porém acredita que o indice geral de sensibilizagao por clorexidina ¢ baixa. Ha
a o relato de um caso onde um paciente foi internado para resseccao laparoscdopica anterior em
que a pele foi preparada com uma solu¢do baseada em CHX e durante o procedimento o
paciente apresentou um quadro de choque anafildtico necessitando de ressuscitacdao
cardiopulmonar. Apds realizarem testes cutaneos o resultado se deu positivo para clorexidina,
a apontando como responsdvel pelo quadro apresentado na mesa de cirurgia. Mais tarde ao
conversar com o paciente constatou-se que o paciente tinha episddios de formigamento nos
léabios e inchaco na garganta depois de visitar o dentista e que precisava de anti-histaminico
para o controle de inchagos faciais depois de usar certos dentifricos, ou seja, ja havia histérico
de hipersensibilidade ao produto. Diante da ampla utiliza¢do da clorexidina foi proposto alguns
cuidados como fazer a etiquetacdo com adverténcia de produtos que contenham clorexidina em
sua composicao, pacientes com histéria de dermatite de contato devem utilizar os antissépticos
com cuidado e em episddios alérgicos em ambiente hospitalar fazer testes de sensibilidade a

clorexidina.

O primeiro caso documentado sobre reagdo anafilatica a clorexidina durante
processo peri operatdrio nos estados unidos, foi relatado por Toomey, 2013, em que descreve
o quadro de um paciente programado para a cirurgia de revascularizacdo do miocérdio, que
desenvolveu anafilaxia a clorexidina quando exposto através de multiplas vias de administragdao
desta (limpeza da pele com produtos a base de clorexidina em vadrias regides do corpo).
Inclusive fez o uso de clorexidina como antisséptico bucal pré-operatério € em poucos minutos
apos a lavar a boca, o paciente iniciou um processo de reacdo anafildtica. Apds sua recuperacao
foi realizado um teste de IgE de clorexidina, onde obteve-se o resultado positivo, indicando a
clorexidina como causadora do choque anafildtico. Deve-se respeitar suspeitas de
sensibilizacdo clorexidina, pois esta é encontrada em muitas preparagdes de todo o ambiente de
saude, os pacientes podem ser expostos a clorexidina em vérios lugares a0 mesmo tempo e a
quantidade combinada de absorcao de clorexidina a partir dessas vérias vias de exposi¢do pode
levar a uma reagdo anafildtica, como exemplo para pacientes sensibilizados podemos usar
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alternativas antissépticas, como uma solucdo ioddfora a base de dlcool, esta seria uma
alternativa segura e eficaz . Segundo Bae, et al, 2008, um caso de anafilaxia a clorexidina 0,05%
aconteceu durante um exame digital retal em um homem, a solucdo foi usada como
desinfectante local pré-operatério. Khan et al, 2011, também descreve um caso clinico de um
paciente que passava por um procedimento de exame hospitalar, cistolitotripsia, que apresentou
choque anafilatico devido a clorexidina e quase veio a 6bito. O autor questiona sobre a
continuidade do uso de solu¢des para mucosa que contenham clorexidina em sua composic¢ao,

pois acredita que o paciente foi sensibilizado pela clorexidina através deste desinfetante oral.

Outo artigo que reafirma este dado, refere-se a sensibilizacdo por produtos
comercializados livremente. Nixon, 2013, afirma que cremes de corticosteroides contendo
clorexidina, desinfetantes de pele e produtos de higiene bucal sdo principais fontes de contato
a clorexidina e consequente sensibilizacdo. A exposicao a clorexidina em cosméticos pode levar
ao avanco atrasado de eczema em doentes sensibilizados, em fun¢do disso ele enfatiza a
importancia de identificar as fontes potenciais de sensibilizacdo nestes produtos. Em muitos
dos casos remover a clorexidina do uso constante ndo sanou a dermatite, apenas a amenizou, 0
que leva a crer que as dermatites causadas pela sensibilizac@o a clorexidina tem outros fatores
potencializadores e causadores. O autor referenciado acima, publicou um trabalho realizado no
Departamento de Dermatologia do hospital da Universidade de Turku, no periodo de 1999 a
2009, onde testes de sensibilidade com solu¢do aquosa que continha 0,05% de digluconato de
clorexidina foram realizados em 7610 pacientes que apresentavam algum tipo de alergia de
contato a CHX. A reacdo positiva de sensibilidade a ela foi visto em apenas 36 pacientes (0,47

% da amostra).

Tal qual em inimeros paises, na Dinamarca, utiliza a clorexidina como desinfetante
padrdo na maioria dos hospitais, expondo profissionais de saide frequentemente a clorexidina.
Assim sendo, no Hospital Universitirio em procedimentos pré-cirurgicos a lavagem das maos
com clorexidina para desinfeccao em enfermeiros e médicos cirurgides sao obrigatdrios, assim
como todos os procedimentos invasivos incluindo canulagio venosa e arterial, € o desinfetante
para mdo padrio utilizado em todo o hospital, incluindo a Unidade de Terapia. Em 2003,
Garvey, Roed-Petersen & Husum colocou em pauta a possivel sensibilizacdo e alergia a
clorexidina em profissionais de saide, em vista que estes estdo expostos a clorexidina
diariamente, e entdao convidou a participar do estudo 248 profissionais que pertenciam ao corpo

clinico do hospital citado acima, entre eles, médicos, enfermeiros e funciondrios auxiliares.
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Finalizaram este estudo sem resultados positivos para a contaminagdo pela clorexidina, mas
ressaltam que o estudo é pequeno a ponto de que nao se pode descartar a clorexidina como
alergénico na drea de profissionais da satide, mesmo acreditando que o risco de sensibilizacdo
e alergia a estes profissionais € pequeno e que ndo se justifica mudancgas na rotina e precaucgdes

de higiene didrias de trabalho.

Dez anos mais tarde, em um artigo publicado por Toholka & Nixon, 2013, foi
relatado uma série de casos de dermatite de contato alérgica (DCA) a clorexidina em
trabalhadores da saude e discutido as taxas de alergia a clorexidina, a partir de teste de
sensibilidade realizado em pele na Fundacdo do Cancer, em Melbourne, Austrdlia. No total,
549 profissionais de satde foram testados, dos quais 10 (2%) tiveram reagdes positivas
relevantes para um ou ambos, sendo digluconato de clorexidina e diacetato de clorexidina.
Foram relatados quatro casos neste trabalho em que profissionais da saide, todas enfermeiras,
foram diagnosticadas com dermatite de contato alérgica ocupacional a clorexidina. Conclui-se
que embora a dermatite de contato alérgica seja raramente relatada, mesmo havendo uma alta
exposicao a clorexidina, as taxas mostradas nesta pesquisa parecem ser um pouco superior do
que as registradas em outros lugares em testes de sensibilidade na populacdo em geral,
enfatizando a importancia da clorexidina como um alergénico presente entre uso rotineiro dos
profissionais da saide sendo necessdrio realizar testes nestes profissionais onde h4 histérico de
exposicdo e que ndo deve ser negligenciado quando evidenciados sinais fisicos, como dermatite

nas maos.

Na odontologia, Pemberton & Gibson, 2012, relatam no Reino Unido dois casos de
choque anafilético levando os pacientes a 6bito apds a clorexidina ser usada em procedimentos
odontolégicos, ambos em feridas pos exodontia. Foi sugerido que a utiliza¢do da clorexidina
em feridas cruentas podem aumentar a possibilidade de acontecer reacdes alérgicas nos

pacientes
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4. CONCLUSAO

Com o levantamento de dados conclui-se que a clorexidina € um antimicrobiano
potencialmente eficaz e seguro em meio médico, odontoldgico e veterindrio. Os estudos
relacionados a clorexidina sdo crescentes e comprovam seus efeitos benéficos ao usudrio como
farmaco e substancia desinfectante. A ocorréncia de alergia a Clorexidina é pequena e pode
estar relacionada a sensibilizac¢do anterior, a concentracdo e superficie a ser aplicada. Assim, a
clorexidina deve ser classificada como um possivel alérgeno, e sua utilizacdo ndo deve ser

negligenciada.
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