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Resumo

O risco de disseminacdo de microorganismos e de infec¢cdo cruzada existente entre os consultérios
odontolégicos e laboratério de prétese, faz com que todos os profissionais devam receber informacdes
sobre as medidas a serem tomadas para minimizar os fatores de risco. A ma manipula¢do das moldagens,
trabalhos e modelos entre consultérios e laboratérios de prdtese dentdria sdao fatores de risco entre
profissionais e pacientes. Medidas praticas devem ser adotadas entre laboratério e consultério, como a
utilizacdo de equipamentos de protecdo individual apropriados, desinfeccdo dos moldes, modelos e
trabalhos protéticos. A divisdao de setores e a construcdo de um protocolo de biosseguranca minimizam o
risco de infeccdo. O objetivo deste estudo é alertar os cirurgiGes-dentistas e auxiliares sobre o protocolo
clinico de biosseguranca, quanto aos trabalhos protéticos, com o propdsito de orientar sobre o perigo de
contaminacgdo cruzada.

Descritores: Desinfeccdo. Protese. Consultério odontolégico. Biosseguranga.

Introdugao

Os cirurgiGes-dentistas, técnicos em
protese e auxiliares atuantes nos procedimentos
clinicos em protese dentdria estdo expostos a
varios riscos de infec¢do cruzada por
microorganismos patogénicos contidos no sangue,
saliva e comumente encontradas nos moldes,
modelos de gesso, registros e trabalhos protéticos’.

Biosseguranca é o conjunto de acgles
voltado para a prevencdo visando minimizar ou
eliminar os riscos inerentes a atividade®.

Atualmente, o controle de transmissdo dos
microorganismos tem despertado um interesse
muito grande nos trabalhos e procedimentos que
envolvem etapas clinicas e laboratoriais, pois, € um
fator de risco ndo s6 para o paciente, como para o
cirurgido-dentista e auxiliares que manipulam esses
materiais. Assim, é imprescindivel que o cirurgido-
dentista, técnicos e auxiliares adotem medidas de
controle para prevenir possivel contaminagdo
cruzada durante todas as etapas clinicas e
laboratoriais do tratamento protético’. Para
Wakeefield®* e Sales et al.®, a transmissio de

microorganismos pode ocorrer do laboratério de
protese para o consultério odontoldgico
confirmando a necessidade da aplicagdo de
métodos de controle de contaminagdo cruzada,
durante o processamento laboratorial das
proteses.

No que diz respeito a biosseguranga, as
diversas dreas da odontologia apresentam
caracteristicas com relagdo ao risco de
contaminacdo das doencas infecciosas. Em protese,
alguns critérios devem ser adotados, como uso dos
equipamentos de protecdo individual e
embalagens de transporte apropriadas para o
trabalho protético®.

O objetivo do presente trabalho consiste
na apresentacdo de um protocolo de
biosseguranca que possibilite cirurgides-dentistas,
técnicos em protese dentaria e auxiliares para
seguirem critérios rigidos recomendados pelo
Ministério da Saude, America Dental Association —
ADA® e orgaos afins, tendo como intuito diminuir
os riscos de contaminagdao que poderdo atingir
pacientes, técnicos, cirurgides e auxiliares.
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A contaminagdo cruzada por meio das
préteses tem sido motivo de grande preocupacao.
Muitos métodos estdo sendo usados, mas ainda é
dificil se chegar a um método eficaz de controle
das doencas infecto-contagiosas. Com base nesses
fatos, as normas da ADA salientaram a importancia
da limpeza e desinfeccdo das préteses, que deveria
ser realizada no laboratério ou no consultdrio.
Desta forma, as proteses recebidas do laboratdrio
devem ser lavadas e desinfetadas no consultério
antes de entrarem em contato com o paciente,
devido a todos os vetores de contaminacdo
presentes no laboratério’. Merchant! estabeleceu
que as proteses deveriam ser desinfetadas ou
esterilizadas pela exposicdo ao Oxido de etileno.
Vale ressaltar que este é um gas esterilizante muito
efetivo em temperaturas inferiores as da autoclave
ou da estufa, todavia, requer um tempo de espera
prolongado, apds o tratamento, para que seus
residuos quimicos sejam eliminados do material
esterilizado, além de alto custo.

Outro método para a esterilizacdo das
proteses é a realizacdo de um aquecimento nas
solugdes desinfetantes” De acordo com Kinyon®, o
hipoclorito de sédio a 5,25% a uma temperatura de
37°C inativa microrganismos, particulas virais de
hepatite B e da imunodeficiéncia humana (HIV),
além de esporos, no tempo de exposicdo de 1
minuto, sendo eficaz, rapido e barato, agindo como
um agente desinfetante.

Portanto, quando houver necessidade de
esterilizacdo das proteses, em casos de pacientes
suspeitos ou portadores de HIV ou HBV, essa
técnica pode ser recomendada’.

Todos os trabalhos de préteses dentdrias,
recebido dos consultdrios odontolégicos devem ser
considerados contaminados, assim sendo o0s
técnicos em prétese devem estar informados pelos
cirurgides dos riscos de contaminacdo, realizando
no ato do recebimento a desinfecgdo propriamente
dita®’.

Materiais de moldagens

As impressoes devem ser lavadas com agua
corrente em abundancia e secas com papel toalha
antes da desinfeccdo para remover depdsitos de
saliva e sangue.

Em seguida, as siliconas, mercaptanas e
poliésteres - deverdo ser imersas durante 10
minutos no glutaraldeido a 2%. Para os alginatos
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recomenda—se aspersdao com hipoclorito de sddio a
1%, por no maximo 10 minutos. Todos os materiais
de moldagem devem ser novamente lavados com
agua corrente para remog¢do dos agentes
desinfetantes e secos com papel toalha, e em
seguida devera ser vazado o molde com gesso
adequado. Apds a presa do gesso, fazer aspersao
no modelo com hipoclorito de sdédio a 1%%, Leite,
Lima e Martins®.

Resinas acrilicas

O glutaraldeido a 2% apresentou o mesmo
efeito que o hipoclorito de sdédio a 1% sob a
reducdo da microbiota, segundo Henderson et al.”,
Hess e Molinare. O maior inconveniente é o
tempo necessdrio para sua realizacdo, pois, ao
realizar a desinfeccdo a resina acrilica (nucleo,
casquete, placa base, protese em acrilico, moldeira
individual), deve ser colocada em recipiente
contendo a solucdo desinfetante para a
descontaminacdo das mesmas. Apds a imersao
esses trabalhos devem ser lavados com agua em
abundancia para ndo surgir reagbes todxicas nos
tecidos da cavidade bucal, também podem causar a
mudanca de cor e superficie das resinas, assim
sendo, produtos clorados preferencialmente
devem ser usados em materiais acrilicos
considerando o tempo de 10 minutos de
exposicio’.

Trabalho em metal

As estruturas metalicas, infra-estruturas,
nucleos fundidos e Préteses Parciais Removiveis,
devem ser imersos nos agentes desinfetantes,
como hipoclorito de sédio a 5,25%, por um tempo
de 5 a 10 minutos. Esse procedimento ndo
prejudica de maneira alguma a estrutura fisica ou
propriedades desses materiais, possibilitando a
disseminagcdo dos microorganismos existentes,
Maranhao, Lopes e Esteves’.

Trabalhos Em Porcelanas

Em estudo realizado por Rudd™? foi
verificado que o hipoclorito de sédio a 5,25%, apds
a imersdo por 15 horas, ndo afetou os trabalhos em
porcelana (Inlay, Onlay, coroas em Metal free,
nucleos fundidos em cerdmica, protese com
porcelana e faceta). Neste mesmo trabalho os
autores observaram que apds 5 minutos houve
eliminacdo dos microorganismos Staphylococcus
aureus, Bacillus subtilis, Candida albicans e
Pseudomonas aeruginosa7.
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Em outro estudo, Merchant' relata que a
porcelana ndo glazeada ndo deveria ser exposta a
qualguer desinfetante, pois sé este glazeamento
seria responsavel pela sua esterilizacdo. Nao
existem estudos que possam comprovar, diante

dos usos das solucdes desinfetantes, alteracdes
ocorridas nas porcelanas, assim sendo o uso da
solucdo de hipoclorito de sddio inativa os
microorganismos presentes nas porcelanas pelo
método da imersdo.

Material Material Desinfetante Técnica Tempo
Siliconas Glutaraldeido 4cido a | Imersdo 10 minutos
2%
Mercaptanas Glutaraldeido 4cido a | Imersdo 10 minutos
2%
Polisulfetos Glutaraldeido 4cido a | Imersdo 10 minutos
2%
Poliéster Hipoclorito de sddio a | Imersdao 10 minutos
1%
Alginatos lodéforos ou Hipoclorito | Aspersao ou | Ndo mais de 10
de sédio a 1% imersdo por tempo | minutos
minimo
Gesso Hipoclorito de sddio a | Aspersao
1%
Hidrocoldide reversivel | Hipoclorito de sédio a | Imersdo Ndo mais que 10
loddéforos 1% ou glutaraldeido minutos
acidoa 2% - 1:4
Protese  Fixa: Metal /| Glutaraldeido a 2% Imersao 10 minutos
Porcelana
Prétese removivel: Metal / | Hipoclorito de sédio a | Imersdo Ndo mais que 10
Acrilico 1:10 minutos
Prétese removivel / Total Hipoclorito de sddio a | Imersdo 10 minutos
1:10
Pasta OZE Hipoclorito de sddio a | Imersdo 10 minutos
1:10 ou Glutaraldeido
2%
Registros em cera lodéforos Lavar — borrifar Deixar por 10 por 10
Lavar - borrifar minutos —
Deixar Umido por 10
minutos apds a 2°
borrifada

Quadro 1. Procedimentos indicados para desinfeccdo de materiais de moldagem, modelos e trabalhos protéticos -
Materiais Desinfetante Técnica Tempo. Fonte: Leite, Lima e Martins °.

Pasta éxido de zinco e eugenol
Recomenda-se a imersdao em glutaraldeido
a 2% por 30 minutos’.

Godiva

Recomenda-se a imersdo em glutaraldeido
a 2% por 30 minutos ou hipoclorito de sédio a 1%
por 10 minutos™”>.

Discussao

Biosseguranca entre Consultdrio Odontoldgico e Laboratério de Protese Dental

Segundo Merchantl, 0S riscos inerentes aos
cirurgides dentistas, auxiliares e técnicos em
protese, no que diz respeito a biosseguranga entre
laboratério e consultdrio, esses profissionais ndo
levam em considerag¢dao os riscos na manipulacao
das moldagens, modelos e trabalhos protéticos.

Contudo, segundo Jugger”, 35% dos
laboratérios ndo realizam qualquer tipo de
desinfeccdo na chegada das moldagens antes do
vazamento, 28% afirmam realizar essa desinfeccdo
ocasionalmente, e 10% revelaram que seus
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materiais eram desinfetados freqlientemente.

Diante do exposto, Souza et al.'* ressaltam
gque o0s Unicos materiais que podem ser
esterilizados sdo as siliconas de adi¢ao, o que deve
ser feito com glutaraldeido a 2%, observando a
necessidade de esterilizagdo frente as pacientes
suspeitos ou portadores do HIV ou HBV.

Existem muitas pesquisas sobre a
desinfeccdo na literatura e os efeitos dos agentes
quimicos sobre os materiais de moldagens, nado
tendo sido bem definidos os seus efeitos sobre a
estabilidade desses materiais. Sabe-se que muitas
variaveis podem afetar os materiais de moldagens,
tais como a md manipulacdo do material, a
proporcdo entre pd e 4gua e a técnica de
vazamento.

De acordo com Tomita et al. >, a n3o
lavagem meticulosa do molde e a completa
remocdo do agente desinfetante também podem
influenciar na alteracdo dimensional desses
materiais. Os materiais devem seguir os tempos
recomendados no quadro 1, assim, as alteracdes
de suas caracteristicas permanecerao clinicamente
insignificantes.

5

Conclusao

Os profissionais envolvidos na confeccdo
das préteses dentdrias e os pacientes que irdo
recebé-las estdo sujeitos a infec¢es devido a ndo
adogdo das praticas de higiene, esterilizagdo e
desinfecgdo.

Conclui-se que sempre que sempre deve
ser realizada a desinfeccao de qualquer tipo de
protese ou de suas partes constituintes, seguindo o
protocolo proposto no quadro 1. Tanto ao receber
no laboratério e ao enviar para o consultério,
obteremos grande eficdcia na prevencdo de
contaminagdo cruzada.

Finalmente, o Cirurgido-dentista tem a
responsabilidade primaria do controle da infec¢do
cruzada.

Os trabalhos protéticos devem ser
desinfetados ao serem enviados e recebidos do
laboratério e o protético deve ser informado deste
fato.

Abstract

BIOSSECURITY BETWEEN DENTAL OFFICE AND

Biosseguranga entre Consultério Odontoldgico e Laboratério de Prétese Dental

DENTAL LABORATORY OF PROSTHESIS.

Due to the concern with the dissemination
of microorganisms and risk of crossed infection
that exists between offices and prosthesis
laboratory, all the professionals would have to
receive information on the measures to be taken to
minimize the risk factors. The bad manipulation of
the moldings, works and models between doctor's
offices and laboratories risk between professionals
and patients. Practical measures must be adopted
between laboratory and doctor's office as: the
appropriate  use of individual protection
equipment, prosthetic disinfection of the molds,
models and works, division of sectors and
construction of a biosecurity protocol minimize the
infection risk. The aim of this study is to alert
dentists and assistant about the importance of
follow a clinical protocol. In the prosthetic works,
intented to guide abaut the danger of crossed
contamination.

Descriptors: Disinfection. Prosthesis. Dental Office.
Biossecurity.
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