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Introdução 

O propofol, um alquilfenol (2,6-diisopropilfenol), é um anestésico intravenoso 

de ultracurta duração, agindo por cerca de 5 a 10 minutos após a aplicação endovenosa, 

sendo ideal para utilização em procedimentos curtos ou sedação, além de indução para a 

manutenção anestésica por fármacos voláteis (ANDERS et al., 2008). 

É comercializado a 1% ou a 2% contendo óleo de soja 10%, glicerol 2,25% e 

1,2% de fosfato de ovos purificados. A solução tem um pH de cerca de 7.0, é estável à 

temperatura ambiente e não é sensível à luz (BAGATINI et al, 2005). A presença de 

produtos orgânicos torna possível a contaminação da solução, porém a adição de EDTA 

trouxe mais segurança à sua administração (BAGATINI et al, 2005). 

Segundo Langevin (1999) a formula do propofol suporta o crescimento 

microbiano. Houve relatos de surtos no pós operatório cirúrgico, ocorrendo infecções na 

corrente sanguínea e episódios febris agudos após procedimentos cirúrgicos em sete 

hospitais entre 1990 e 1993 (BENNETT et al, 1995). Sendo sugerido como causa a 

preparação de múltiplas seringas de propofol para utilização ao longo do dia, 

reutilização de seringas e/ou bombas de infusão em diferentes pacientes, seringas que 

haviam sido preparadas com até 24 horas de antecedência, transferência de seringas 

preparadas com propofol entre salas de operação ou instalações etc. 
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 Este estudo tem como objetivo avaliar a possível contaminação do propofol 

durante seu período de utilização como fármaco durante o período de indução e 

manutenção da anestesia venosa. 

 

Material e Métodos 

 

Para o experimento foram testados 10 frascos do fármaco propofol, que vinham 

sendo utilizados em rotina com animais, destes foram realizadas coletas de amostras, 

através de swab estéril, estas foram após a coleta colocadas em caldo nutriente e 

incubadas por 24 horas, em estufa bacteriológica a 37ºC, após esta etapa foram 

semeadas alíquotas de 100μL em meio agar sangue ovino a 7% e incubadas por até 72 

horas em temperatura constante de 37ºC.  

 

Resultados e Discussão 

 

Os resultados microbiológicos referentes as 10 amostras do fármaco propofol 

foram negativos no presente estudo embora episódios de contaminação foram relatados 

(BENNETT et al, 1995).  

O propofol é um anestésico geral, lipossolúvel de rápida ação e depuração. 

Conforme Massone (1999), apresenta-se como uma emulsão fluida de óleo em água, 

branca, estéril e pronta para o uso, possui peso molecular de 178 e pH de 6 a 8,5. Possui 

elevado grau de ligação às proteínas plasmáticas, 97-98%. 

Segundo Langevin (1999) a formula do propofol suporta o crescimento 

microbiano. Houve relatos de surtos no pós operatório cirúrgico, ocorrendo infecções na 

corrente sanguínea e episódios febris agudos após procedimentos cirúrgicos em sete 

hospitais entre 1990 e 1993 (BENNETT et al, 1995). Sendo sugerido como causa a 

preparação de múltiplas seringas de propofol para utilização ao longo do dia, 

reutilização de seringas e/ou bombas de infusão em diferentes pacientes, seringas que 

haviam sido preparadas com até 24 horas de antecedência, transferência de seringas 

preparadas com propofol entre salas de operação ou instalações etc.  

É comercializado a 1% ou a 2% contendo óleo de soja 10%, glicerol 2,25% e 

1,2% de fosfato de ovos purificados. A solução tem um pH de cerca de 7.0, é estável à 

temperatura ambiente e não é sensível à luz (BAGATINI et al, 2005). A presença de 



 

produtos orgânicos torna possível a contaminação da solução, porém a adição de EDTA 

trouxe mais segurança à sua administração (BAGATINI et al, 2005). 

 

 

 

Conclusão 

 

Apesar do resultado do estudo ser negativo relatos sugerem a possibilidade de 

desenvolvimento bacteriano o que nos remete a um cuidado maior com ampolas abertas, 

alem da necessidade do produto ser conservado resfriado, diminuindo as chances de 

contaminação. 
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