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RESUMEN

Introduccién: Las artroplastias de cadera y rodilla siguen en aumento debido a sus excelentes resultados en cuanto al alivio
del dolor y la mejoria de la calidad de vida; sin embargo, no estan exentas de complicaciones y una de las mas desafiantes es
la infeccion periprotésica. El objetivo de este estudio fue evaluar la efectividad de la irrigacién de povidona yodada diluida contra
distintos microorganismos como profilaxis de infecciones periprotésicas. Materiales y Métodos: Se realizé un estudio prospectivo
que consistid en la irrigacion de povidona yodada diluida al 0,35% a cultivos bacterianos in vitro. Se estudiaron cocos gramposi-
tivos (Staphylococcus aureus, Staphylococcus coagulasa negativo y Enterococcus faecalis) y bacilos gramnegativos (Pseudo-
monas aeruginosa, Acinetobacter sp., Klebsiella pneumoniae), simulando una contaminacion intraquirdrgica. Usando la escala
de McFarland se cuantificé el in6culo bacteriano infectante, de manera similar a las concentraciones esperadas en infecciones
periprotésicas in vivo. Resultados: Se evidencié inhibicién del crecimiento de Staphylococcus sp. (S. aureus y Staphylococcus
coagulasa negativo) en presencia de povidona yodada diluida. Sin embargo, no se observé un descenso significativo en la can-
tidad de unidades formadoras de colonias de bacilos gramnegativos tratados con povidona yodada. Conclusiones: La povidona
yodada diluida al 0,35% inhibe significativamente el crecimiento de Staphylococcus sp. Sin embargo, los bacilos gramnegativos
y Enterococcus sp. (E. faecalis) muestran un gran crecimiento de colonias, lo que pone de manifiesto la baja efectividad de la
dilucién contra estos patdgenos in vitro.
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Effectiveness of 0.35% Diluted Povidone-lodine Irrigation on Bacterial Cultures. An vitro Study

ABSTRACT

Introduction: Hip and knee arthroplasties are increasingly performed due to their excellent outcomes in pain relief and quality of
life improvement. However, they are not free from complications, with periprosthetic infection being one of the most challenging.
This study aimed to evaluate the effectiveness of 0.35% diluted povidone-iodine irrigation against various microorganisms as a
prophylactic measure against periprosthetic infections. Materials and Methods: A prospective study was conducted using in vitro
irrigation of 0.35% diluted povidone-iodine on bacterial cultures. Gram-positive cocci (Staphylococcus aureus, coagulase-negative
Staphylococcus, and Enterococcus faecalis) and gram-negative bacilli (Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter sp., and Kleb-
siella pneumoniae) were studied to simulate intraoperative contamination. The bacterial inoculum was quantified using the Mc-
Farland scale, reflecting concentrations similar to those expected in in vivo periprosthetic infections. Results: Growth inhibition of
Staphylococcus sp. (S. aureus and coagulase-negative Staphylococcus) was observed in the presence of diluted povidone-iodine.
However, there was no significant reduction in the colony-forming units of gram-negative bacilli treated with povidone-iodine.Con-
clusions: Povidone-iodine diluted to 0.35% significantly inhibits the growth of Staphylococcus sp. However, gram-negative bacilli
and Enterococcus sp. (E. faecalis) exhibited substantial colony growth, highlighting the limited efficacy of this dilution against these
pathogens in vitro.
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.
INTRODUCCION

De la misma forma que las artroplastias de cadera y rodilla evolucionan y siguen en crecimiento constante, se
genera un aumento exponencial de las complicaciones, como las infecciones periprotésicas (IPP).! La reduccién
del riesgo de infeccién se centré en numerosos factores del paciente que incluyen la descolonizacién bacteriana
de la piel, la optimizacion de la desnutricidn, las enfermedades metabdlicas, la obesidad y el tabaquismo, ademads
de factores quirtrgicos, como los antibiéticos profilacticos, el ambiente del quiréfano y la duracién de la cirugia,
entre otros. La irrigacién del sitio quirdrgico es altamente rentable para prevenir la IPP, debido a que minimiza la
contaminacién bacteriana y, a menudo, se hace solo con solucién salina o con concentraciones afiadidas de clor-
hexidina o povidona yodada (PY). Una irrigacién profusa es fundamental para disminuir el riesgo de infecciones
en una artroplastia.” Si bien se describen varios métodos de irrigacion,® las Guias de préctica clinica de la Orga-
nizaciéon Mundial de la Salud recomiendan el uso de PY para la irrigacién de heridas durante los procedimientos
quirdrgicos.**

El segundo Consenso Internacional sobre Infecciones Musculoesqueléticas de Filadelfia, en 2018 recomend? la
irrigacién de PY diluida para la profilaxis de la IPP;’ sin embargo, no existen recomendaciones claras con respecto
al tipo, la cantidad o el protocolo de irrigacion 6ptimos para el manejo de la IPP.

La PY es altamente soluble en agua, por lo que, en un medio acuoso, se produce su liberacién lenta con un gran
espectro de actividad antimicrobiana contra bacterias, protozoos, hongos y virus, a través de la yodinizacién de
sus lipidos y la oxidacién de sus componentes citoplasmaticos y de membrana. Asimismo, inhibe la formacion de
biopeliculas estafilocécicas y no se ha informado resistencia adquirida. No obstante, se ha comprobado que este
agente produce un dafio histolégico, porque, en su concentracion pura, es citotdxico; por lo tanto, se recomienda
una dilucién de 17,5 cc de PY en 500 cc de solucidn fisiolégica como agente antiséptico para la irrigacién de los
tejidos, lo que supone una dilucién al 0,35%.%°

El objetivo de este estudio fue evaluar la efectividad de la irrigacion de PY diluida al 0,35% para reducir el cre-
cimiento bacteriano y disminuir complicaciones relacionadas con la IPP disminuyendo as{ los costos econémicos
que supone la curacién de esta complicacion.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio prospectivo in vitro para evaluar la funcién de la PY diluida al 0,35% como bactericida con-
tra bacterias seleccionadas, en la Unidad de Bacteriologia del Hospital Central de San Isidro “Melchor A. Posse”.
El medio de cultivo utilizado fue agar tripteina de soja.

Los microorganismos estudiados fueron:

- Bacterias grampositivas: Staphylococcus coagulasa negativo, S. aureus, E. faecalis.
- Bacterias gramnegativas: Pseudomonas aeruginosa, Acinetobacter sp., Klebsiella pneumoniae.
- Cultivos bacterianos in vitro a 37 °C de 24 h procedentes de muestras clinicas.

Los gérmenes estudiados fueron seleccionados sobre la base de la epidemiologia local institucional del Hospital
Central de San Isidro “Melchor A. Posse”, por ser las més prevalentes en cuanto a IPP.

Se us6 la escala de McFarland,'® como referencia de la cantidad de unidades formadoras de colonias (UFC)
sembradas y cultivadas, para posteriormente realizar suspensiones de los microorganismos in vitro. Se empleé la
medida de 0,5 McFarland, que es equivalente a una suspensién bacteriana que contiene teéricamente 1 x 103 UFC/
ml. A partir de esa suspension, se realizan diluciones seriadas reduciendo gradualmente el nimero de UFC, ya que
se necesitan concentraciones bacterianas bajas que representan la contaminacién intraoperatoria (1 x 10*y 1 x 10?
UFC/ml).

Cada una de las bacterias se cultivé a concentraciones de 1 x 103, 1 x 10* y 1 x 10> UFC/ml. El cultivo se realizé
en agar triptefna de soja, se incubaron en placas de Petri por 4 h, a 37 °C (tiempo estimativo extendido de la dura-
cién de una cirugia de prétesis articular).

A su vez, de cada concentracién bacteriana, se cultivaron otras tres placas de Petri para poder evaluar la efecti-
vidad de la irrigacién. Se evalué el efecto de la PY diluida al 0,35%, irrigando las placas posincubacion (Figura
1), por un tiempo de 3 min (Figura 2). Posteriormente se lavaron con solucion fisioldgica estéril para eliminar el
excedente en las placas, finalizando la actividad antiséptica, y se las incub6 a 37 °C, durante 24 h, para su posterior
andlisis. En forma paralela, se efectuaron 2 controles: el primero fue el control de crecimiento, sin ningtin agrega-
do de soluciones y el segundo, un control de lavado, en el cual las placas son embebidas con solucién fisioldgica
estéril durante el mismo tiempo que la PY.
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Figura 2. Control cronometrado de la adicién de povidona yodada a las
placas de Petri.
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Tras las 24 h de incubacion, se realizé la lectura de las placas y el recuento de UFC/ml en cada dilucién para
cada germen.

RESULTADOS

Se observé un descenso significativo en la cantidad de UFC/ml presentes en los cultivos de Staphylococcus sp.
tratados con PY diluida al 0,35% en comparacién con los controles de crecimiento y los tratados con solucién
fisioldgica. Sin embargo, es importante destacar que no se observé una disminucién de las UFC/ml en los cultivos
del grupo de los bacilos gramnegativos y Enterococcus sp. en ninguno de los controles de crecimiento (Tablas 1-3).

Tabla 1. Cultivo de Pseudomonas aeruginosa a las 24 horas

Concentracion bacteriologica Povidona yodada diluida Control de lavado Control de crecimiento
de UFC de P. aeruginosa al 0,35% (solucion fisiolégica) (sin irrigacion)

1x108 Desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10* Desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10? Desarrolla Desarrolla Desarrolla

UFC = unidades formadoras de colonias.

Tabla 2. Cultivo de Acinetobacter sp. a las 24 horas

Concentracion bacteriologica Povidona yodada Control de lavado Control de crecimiento
de UFC de Acinetobacter sp. diluida al 0,35 % (solucion fisiolégica) (sin irrigacion)

1x108 Desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10* Desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10? Desarrolla Desarrolla Desarrolla

UFC = unidades formadoras de colonias.

Tabla 3. Cultivo de Klebsiella pneumoniae a las 24 horas

Concentracion bacteriologica Povidona yodada Control de lavado Control de crecimiento
de UFC de K. pneumoniae diluida al 0,35 % (solucion fisiologica) (sin irrigacion)

1x108 Desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10* Desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10? Desarrolla Desarrolla Desarrolla

UFC = unidades formadoras de colonias.

Especificamente, se detectd una inhibicién del crecimiento de cocos grampositivos (Figuras 3 y 4) (Staphylo-
coccus coagulasa negativo y S. aureus) en presencia del antiséptico (Tablas 4 y 5). Por el contrario, las cepas de
bacilos gramnegativos (P. aeruginosa, K. pneumoniae y Acinetobacter sp.) (Figuras 5-7) y un cultivo de E. faecalis
(Figura 8, Tabla 6), desarrollaron crecimiento bacteriano en el 100% de las muestras (Tablas 1-3), tanto en la serie
de cultivos tratados con PY, como en los controles tratados con solucién fisioldgica y el control sin irrigacién. Este
hallazgo indica una susceptibilidad diferencial a la accién de la PY diluida, muestra una mayor sensibilidad para
Staphylococcus sp. respecto de los bacilos gramnegativos y Enteroccoccus sp. probados con el agente antiséptico.
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1x108

1x10*

1 x 102

Figura 3. Cultivos in vitro de S. aureus. Columna A, cultivos de control sin irrigacién. Se observa el gran
crecimiento de las colonias. Columna B, cultivos tratados con povidona yodada. Se evidencia la inhibicién
del crecimiento de unidades formadoras de colonias. Columna C, cultivos expuestos a irrigacién con
solucidn fisioldgica. Se aprecia la disminucion de unidades formadoras de colonias, pero atin mantienen la
capacidad de desarrollar colonias.

1x108

1 x10*

1 x10?

Figura 4. Cultivos in vitro de Staphylococcus coagulasa negativos. Columna A, cultivos de control sin
irrigacién. Columna B, cultivos irrigados con povidona yodada. Se evidencia la inhibicién del crecimiento
de unidades formadoras de colonias. Columna C, cultivos expuestos a irrigacion con solucién fisioldgica.
Se aprecia la disminucién de unidades formadoras de colonias, pero mantienen la capacidad de replicarse.

Povidona yodada al 0,35% en cultivos bacterianos
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Tabla 4. Cultivo de Staphylococcus aureus a las 24 horas

Concentracion bacteriolégica de Povidona yodada Control de lavado Control de crecimiento
UFC de S. aureus diluida al 0,35% (solucion fisiologica) (sin irrigacion)

1x108 NO desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10* NO desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10? NO desarrolla Desarrolla Desarrolla

UFC = unidades formadoras de colonias.

Tabla 5. Cultivo de Staphylococcus coagulasa negativo a las 24 horas

Concentracion bacteriologica de UFC Povidona yodada Control de lavado Control de crecimiento
de Staphylococcus coagulasa negativo diluida al 0,35 % (solucion fisiologica) (sin irrigacion)

1x108 NO desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10* NO desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10° NO desarrolla Desarrolla Desarrolla

UFC = unidades formadoras de colonias.

1 x108

1 x10*

1 x 10?2

Figura 5. Cultivos in vitro de Pseudomonas aeruginosa. Columna A, cultivos de control sin irrigacién.
Columna B, cultivos con exposicién a povidona yodada. Columna C, cultivos con irrigacién de solucién
fisiolégica. Se aprecia la continua capacidad de desarrollo de unidades formadoras de colonias en todos
los cultivos.
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1x108

1 x 104

1 x 102

Figura 6. Cultivos in vitro de Klebsiella pneumoniae. Columna A, cultivos de control sin irrigacién.
Columna B, cultivos con exposicién a povidona yodada. Columna C, cultivos con irrigacién de solucién
fisioldgica. Se aprecia la disminucién de unidades formadoras de colonias; sin embargo, mantienen la
capacidad de replicacién en todos los controles.

1x108

1x10*

1 x 10?2

Figura 7. Cultivos in vitro de Acinetobacter baumanni. Columna A, cultivos de control sin irrigacién.
Columna B, cultivos con exposicién a povidona yodada. Columna C, cultivos con irrigacién de solucién
fisiolégica. Se aprecia la capacidad de las bacterias de formar colonias en todos los controles.
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1x 108

1 x10*

1 x 10?2

Figura 8. Cultivos in vitro de Enterococcus faecalis. Columna A, cultivos de control sin irrigacion.
Columna B, cultivos irrigados con povidona yodada. Se evidencia la inhibicién parcial del crecimiento de
unidades formadoras de colonias. Columna C, cultivos expuestos a irrigacién con solucién fisiolgica. Se
aprecia una escasa disminucién de unidades formadoras de colonias.

Tabla 6. Cultivo de Enterococcus faecalis a las 24 horas

Concentracion bacteriologica Povidona yodada Control de lavado Control de crecimiento
de UFC de E. faecalis diluida al 0,35% (solucién fisiologica) (sin irrigacion)

1x108 Desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10* Desarrolla Desarrolla Desarrolla
1x10% NO desarrolla Desarrolla Desarrolla

UFC = unidades formadoras de colonias.

DISCUSION

Se ha documentado la efectividad de la PY contra la flora polimicrobiana in vitro en varios estudios, donde se
destaco su efectividad contra una gama de bacterias, entre ellas, S. epidermidis, H. influenzae, Burkholderia cepa-
cia 'y Escherichia coli."

Segtin Cichos y cols., se ha demostrado que la irrigaciéon de PY puede erradicar bacterias comunes asociadas
con infecciones de la prétesis articular, como S. aureus resistente a la meticilina, S. aureus sensible a la meticilina,
Staphylococcus epidermidis, H. influenzae, P. aeruginosa y E. coli, en una variedad de materiales ortopédicos,
inclusive tornillos de acero inoxidable, discos de titanio y arandelas de polietileno en estudios in vitro."”

En 2010, Brown y cols. demostraron una disminucién de la tasa de IPP con el uso de PY diluida al 0,35%. Co-
municaron 18 casos (0,97%) de infeccién dentro de los primeros 90 dias antes del uso del antiséptico y solo uno
(0,15%) desde su aplicacion. Asi su uso se comenzé a extender a otras instituciones. '

Sin embargo, a pesar de su eficacia antimicrobiana, la PY también plantea riesgos potenciales para la salud
del paciente. Segtn los estudios de Driesman y cols., y Von Keudell y cols., este antiséptico en su concentracién
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pura puede ser altamente toxico y dafiar el tejido de la herida, lo que puede generar una demora en el proceso de
cicatrizacion. Por lo tanto, es crucial abordar este problema y tomar medidas para mitigar sus efectos adversos. Su
toxicidad potencial plantea preocupaciones importantes para la seguridad del paciente. La dilucién con solucién
fisioldgica al 0,35% emerge como una estrategia clave para mitigar estos riesgos y permitir asi aprovechar los
beneficios antimicrobianos, mientras se minimiza su impacto negativo en el proceso de cicatrizacion de la herida
y la salud del paciente.'*'

En varios estudios, se demostré que la PY diluida con solucidn fisiolégica ayuda a reducir su toxicidad, mientras
se mantiene su efectividad antimicrobiana. Esta prictica de dilucidn es de particular importancia en el contexto de
cirugias de artroplastia primaria, donde se busca minimizar el riesgo de infeccién posoperatoria. Al diluirla, se pue-
de lograr un equilibrio entre la eficacia antimicrobiana y la seguridad del paciente, lo que resulta en una reduccién
significativa del riesgo de complicaciones asociadas con la toxicidad del antiséptico. Ademds, la dilucién también
puede contribuir a preservar el tejido circundante y promover una cicatrizacién mds rapida y efectiva de la herida.'®

En nuestro estudio, se remarca que la PY es un agente antimicrobiano eficaz contra bacterias grampositivas (S.
aureus, Staphylococcus coagulasa negativo) en la prevencion de infecciones relacionadas con la prétesis articular.
Sin embargo, se comprobd que su eficacia se limita a los bacilos gramnegativos y a Enterococcus sp. al observar
el crecimiento de nuevas colonias bacterianas tras la exposicion a la PY.

Como fortaleza de esta investigacion se sefiala que dichos estudios in vitro se realizaron para recrear y simular
los tiempos de una cirugia de proétesis articular y una colonizacién tedrica intraquirtirgica y la posterior irrigacion
con la dilucién de PY.

Este estudio también tiene limitaciones: el escaso nimero de cepas y especies estudiadas y la falta de un andlisis
meticuloso sobre la resistencia del grupo de los bacilos gramnegativos a la dilucién. Se necesitan estudios pros-
pectivos multicéntricos para esclarecer si la falta de susceptibilidad es institucional o generalizada. Una limitacién
adicional es no haber utilizado otras soluciones antisépticas como grupo de control.

CONCLUSIONES

La PY al 0,35%, es una dilucién de irrigacién éptima en el entorno intraoperatorio al inhibir el crecimiento bac-
teriano de Staphylococcus sp. Por otro lado, se demostrd que su eficacia contra patégenos del grupo bacilos gram-
negativos resulta limitada, por lo que no es completamente fiable para disminuir el riesgo de IPP. Esta es un 4rea de
investigacion emergente y se necesitan mds estudios para esclarecer la resistencia de las bacterias gramnegativas a
este agente antiséptico y proporcionar una mejor comprension de la utilidad de la irrigacién intraoperatoria contra
las IPP.
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