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RESUMEN: El proceso de esterilizacion de tubos anestésicos se realiza mediante una solucion de glutaraldehido
activado al 2%, pero el émbolo o la membrana de goma del tubo anestésico puede permitir una difusién del compuesto
esterilizante. El objetivo del estudio es detectar la presencia de glutaraldehido dentro de tubos anestésicos después de
aplicar protocolo de esterilizacion en frio (Normas de Desinfeccion MINSAL, 2008) mediante espectroscopia de absorcion
molecular. Al someter los tubos de anestésico al protocolo de esterilizacion podemos observar que existe una interaccién
entre el anestésico y la solucion esterilizadora de glutaraldehido activado al 2%, entre los 220 y 250 nm, ademas se observa
una laxitud en la membrana semipermeable después de la exposicién por 10 horas al agente esterilizante. El glutaraldehido

activado al 2% toma contacto con el anestésico mediante su filtracion por el émbolo o diafragma.
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INTRODUCCION

El glutaraldehido (GA) (OCH(CH2)3CHO) se
usa comunmente como desinfectante y agente
esterilizante en frio para equipos sensibles al calor,
incluyendo instrumentos de cirugia y tubos anestésicos
de uso odontolégico. En clinica frecuentemente se usa
diluido mezclado con agua al 2% v/v (Malamed, 2006).

El GA es muy eficaz como biocida, pero esta
asociado a numerosos problemas de salud. Segun la
American National Standard (ANSI/AAMI, 1996) entre
los sintomas y signos que se desarrollan a la exposi-
cion a GA son: Irritacion y hemorragia de las vias res-
piratorias, dermatitis por sensibilidad quimica, manchas
en las manos, cefalea, nauseas, etc., (Weintraub &
Ponce de Leon, 1998).

Ademas existe una comprobada difusion de GA
y otros agentes desinfectantes dentro de tubos
anestésicos de uso odontoldgico debido a que la mem-
brana semipermeable del tubo anestésico lo permite
(Shannon & Feller, 1972; Shannon & Wescott, 1974).

En los hospitales base de Chile, segun el protocolo de
desinfeccion (MINSAL, 2003) los tubos anestésicos de
uso odontolégico se sumergen en una solucion de GA
al 2% v/v durante 10 horas.

EL objetivo de nuestro trabajo es detectar la pre-
sencia de GA al 2% activado al interior de los tubos
anestésicos después de aplicar el protocolo de esterili-
zacion usando la técnica de Espectroscopia de absor-
cién molecular en el Laboratorio de Polimeros de la Fa-
cultad de Ciencias de la Universidad Austral de Chile.

MATERIAL Y METODO

Estudio descriptivo. Se us6 3 tipos de tubos de
vidrio con 1,8 ml de solucién anestésica:

- Un tubo de Mepivacaina 3% sin vasoconstrictor
(Scandicaina 3%)
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- Un tubo de mepivacaina 2% con epinefrina 1:100.000
(Scandicaina 2%)

- Un tubo de clorhidrato de lidocaina 2% con epinefrina
1:100.000 (Septodont®).

Se us6 glutaraldehido activado al 2% (Johnson
& Johnson Medical) como solucién esterilizadora de
los tubos anestésicos.

Los equipos fueron: Agua destilada desionizada,
controlador de pH UltraBasic Denver Instrument y
espectrofotometro Helios.

Se midio la absorbancia por espectrofotometria
de absorcion molecular de GA-activado al 2% (Fig. 1)
y los anestésicos por separado (Fig. 2) para determi-
nar la longitud de onda a la cual absorbe cada com-
puesto. Luego, se procedié a la inmersion de los tu-
bos anestésicos en GA-activado al 2% por 10 horas
segun las Normas de Esterilizacion en frio (MINSAL,
2008). Posteriormente se realizdé la medicion de
absorbancia en los anestésicos expuestos a la solu-
cion esterilizadora segun protocolos ya mencionados
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Fig. 1. Espectro de absorcién de glutaraldehido.
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Fig. 2. Espectro de absorcién de anestésicos.
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y fueron comparados con los niveles de absorbancia
registrados en un principio (Fig. 3). Todas las medicio-
nes se realizaron generando una linea base de agua
desionizada.
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Fig. 3. Espectro de absorcién de interaccién entre
glutaraldehido y anestésicos.

RESULTADOS

Los anestésicos presentan un peak de
absorbancia a los 277 nm. El GA-activado al 2% pre-
senta un peak de absorbancia a los 280 nm. Al some-
ter los tubos con anestésico al protocolo de esteriliza-
cion podemos observar que existe una interaccién en-
tre el anestésico y la solucién esterilizadora de GA-
activado al 2% observado por la saturacién o “ruido”
detectado por el espectrofotometro entre los 220 y 250
nm, comprobando el ingreso de GA al interior de los
tubos anestésicos.

Ademas se observa una laxitud en la membra-
na donde se inyecta la aguja carpule después de la
exposicion por 10 horas al agente esterilizante, per-
diendo sus propiedades mecénicas y de aislamiento
con el medio (Fig. 4).

Antes

Despues

Fig. 4. Membrana semipermeable del tubo. Se observa un cambio
en la consistencia y textura de superficie
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DISCUSION

la concentracién que alcanza la solucion esterilizadora
al interior del tubo mediante el uso de Cromatografia
Liquida de Alta Eficacia (HPLC).

El GA-activado al 2% toma contacto con la anes-
tesia mediante su filtracion por el émbolo o diafragma.
Ademas altera las propiedades mecanicas de las mem-
branas de goma que protegen el contenido del tubo.
No recomendamos sumergir los tubos anestésicos en

soluciones esterilizadoras de GA-activado al 2% por
10 horas debido a la comprobada difusion de éste al
interior del tubo. Se sugiere investigar para observar
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ABSTRACT: The sterilization process is performed anesthetic tube with a solution of 2% activated gluteraldehyde,
but the piston or diaphragm anesthetic tube allows a diffusion of sterilizing compound. The objective of this study is to detect
the presence of gluteraldehyde into tubes after applying anesthetic cold sterilization protocol (Normas de Desinfeccion
MINSAL) by molecular absorption spectroscopy. By making the pipes of anesthetic to the sterilization protocol we see that
there is an interaction between the anesthetic and sterilizing solution of gluteraldehyde to 2%, between 220 and 250 nm, in
addition there is a laxity in the semipermeable membrane after exposure for 10 hours a sterilizing agent. The activated 2%

gluteraldehyde made contact with the anesthetic through its filtration by the piston or diaphragm.
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