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A transmissao de microorganismos através dos materiais de impressao constitui um fator de risco para a
equipe odontoldgica, assim como para pacientes atendidos em uma atividade clinica rotineira. O presente
trabalho consiste em conferir maiores informagées, com o proposito de orientar os profissionais da area
odontoldgica acerca do perigo da contaminagao cruzada no consultério odontolégico.

PALAVRAS-CHAVE: Controle de infeccdo; Contaminagéo cruzada; Desinfecgéo.

INTRODUCAO

A prevencdo e o controle da infeccéo
cruzada no consultério odontolégico é hoje
exigéncia e direito do cliente, sendo de res-
ponsabilidade legal do Cirurgido-dentista e
moral da equipe odontoldgica, regulamentada
por portarias dos Ministérios do Trabalho e da
Saude e pelos Centros de Vigilancia Sanitaria
dos Estados (Teixeira, 1998). Desta forma, é
fundamental que os profissionais, tanto os
Cirurgides-dentistas quanto os Técnicos de
laboratério, estejam conscientes dos perigos da
contaminacdo cruzada para poderem, assim,
portar-se de acordo com a politica adequada
de controle de infeccdo a fim de minimizar os
riscos desta.

E necessario conhecer as técnicas de con-
trole de infecgéo, pois ndo se podem identificar
todos os portadores potenciais de determinadas
patologias. Portanto, devemos considerar todo
paciente como potencialmente infectado, ado-
tando medidas de prevencao contra as doencgas

1 Parte do Trabalho de Conclusao de Curso.

infectocontagiosas, como o uso de protecao
individual, a saber, gorro, luvas, méascara,
Oculos e jaleco, além de procedimentos de
limpeza, desinfeccdo e esterilizacdo de mate-
riais e instrumentais.

Na especialidade de Prétese Dentaria,
pouco menos da metade dos profissionais
desinfetam as moldagens antes do vazamento
do gesso ou de envia-las a um laboratério
protético (Merchant, 1992). Em um recente
relato de pesquisa, foi observado que muitos
trabalhos protéticos sdo mandados para o la-
boratorio sem desinfec¢édo. Dez por cento dos
laboratérios entrevistados revelaram que seus
materiais eram desinfetados freqientemente,
enquanto que 28% afirmaram realizar esta
desinfec¢io ocasionalmente. Apesar da grande
guantidade de material contaminado recebido,
35% dos laboratérios ndo realizava qualquer
desinfeccdo na chegada desses ao laboratério
(Jagger et al., 1995). Desta forma, fica claro
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gue a maioria dos laboratérios e Cirurgides-dentistas nao
adota politicas de controle de infecgédo, fato que aumenta
0 risco de contaminacgdo tanto para o paciente quanto
para a equipe odontoldgica.

Embora a boa comunicacdo seja crucial para o
trabalho odontoldgico ser bem sucedido, a falta de
comunicacéo entre clinicos e membros do laboratério
pode ocorrer em detrimento do que realmente nos sa-
bemos, ou pelo menos suspeitamos, com relacéo a falta
de procedimentos padronizados de desinfec¢do pelos
consultérios odontoldgicos, tais como variagdes na
metodologia, composi¢do dos desinfetantes utilizados,
concentracdes, tempo de exposicéo e tipo de exposicdo
(imersdo ou spray). Assim sendo, hd uma necessidade
de padronizacdo para realizar protocolos que facilitem e
orientem o Cirurgido-dentista e Técnicos de laboratérios
na desinfec¢éo de seus materiais, reduzindo os riscos da
contaminacao cruzada.

Tendo em vista a pesquisa feita e por base na lite-
ratura existente, o objetivo deste trabalho consiste em
transmitir maiores informacgdes aos profissionais, com
0 propdsito de orientar os Cirurgides-dentistas acerca
do perigo da contaminagdo cruzada no consultorio
odontolégico.

REVISAO DE LITERATURA

Esterilizacdo

O processo de esterilizacao, que destroi ou elimina
todas as formas de microorganismos, apresenta incon-
venientes como o tempo de exposi¢cdo prolongado e os
possiveis danos causados as propriedades de certos tipos
de material de moldagem.

Ao analisar os efeitos sobre a textura superficial e
estabilidade dimensional dos moldes de pasta de 6xido
de zinco e eugenol, alginato, silicona de condensacéo e
adicao, polissulfeto, poliéter e godiva, ap6s 16 horas de
imersdo em glutaraldeido a 2% e hipoclorito de sodio a
1%, concluiu-se que: os moldes de silicona poderiam ser
esterilizados em qualquer uma das solucdes testadas; 0s
moldes de alginato sofreram deterioragdo de superficie
e tiveram alteracdo dimensional altamente significan-
te em todas as solugdes, assim como os polissulfetos,
guando da utilizacdo de hipoclorito de sddio; os moldes
de poliéter ndo deveriam ser desinfetados em solucdes
aquosas; a esterilizacdo quimica da pasta de 6xido de
zinco e eugenol e dos moldes de godiva ocasionaram
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deterioragdo de superficie com hipoclorito e alteracéo
dimensional em todas as solucdes, além da godiva sofrer
mudanca de cor com glutaraldeido (Trevelyan, 1974;
Storer, Mccabe, 1981; Johansen, Stackhouse Jr., 1987
Lepe et al., 1995).

Diante do exposto, Souza et al. (2001) ressaltam
gue os Unicos materiais que podem ser esterilizados sao
as siliconas de adicéo e esta esterilizacdo deve ser feita
com glutaraldeido a 2%, observando que uma absoluta
necessidade de esterilizagdo se da frente a pacientes
suspeitos ou portadores de HIV ou HBV.

Desinfeccéo

A desinfeccdo de moldes é um assunto muito pes-
quisado na literatura especializada, entretanto, os efeitos
dos diversos agentes quimicos sobre os materiais de
moldagem ndo tém sido bem definidos.

Sabe-se que muitas varidveis podem afetar os ma-
teriais de moldagem, como a espatulacdo do material,
proporcao entre agua e po, técnica de vazamento, in-
tervalo entre a moldagem e vazamento, entre outros. A
selecdo do desinfetante apropriado, limitar o tempo de
exposicao ao tempo recomendado para desinfec¢éo pelo
fabricante do produto e lavar meticulosamente o molde
depois de remover da solucdo desinfetante também
podem influenciar as alteragBes destes. Assim sendo, o
processo de desinfeccdo nos materiais de impresséo de-
veria ser adequado e ndo afetar adversamente a precisdo
dimensional ou detalhes de superficie dos moldes.

A simples lavagem em agua corrente dos moldes
mostrou-se ineficaz na eliminagdo dos microorganismos
presentes nesses, porém, a lavagem e a secagem cuidado-
sa dos moldes, tanto antes como apos a desinfeccao, séo
fundamentais para evitar possiveis efeitos indesejaveis, tal
como a formacéo de precipitado pela saliva, o que de cer-
ta forma dificultaria a acdo do desinfetante (Tomita et al.,
1990). Lavar antes da desinfecgio remove secrec¢des orais
e microorganismos na superficie do molde, enquanto que
lavar depois remove o desinfetante residual, o qual pode
afetar adversamente a superficie do modelo de gesso. E
importante ressaltar que a secagem antes da desinfeccéo
€ imprescindivel, tendo em vista que o alto contetdo
de 4gua apresentado nas impressées poderia diluir a
concentracdo dos ingredientes ativos dos desinfetantes
(Ray, Fuller, 1963; Drennon, Johnson, 1990; Mcneill et
al., 1992; Teixeira, 1998; Soares, Ueti, 2001).

Por mais que se tenha contradicdo na literatura a
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respeito da desinfecgdo, faz-se necesséario ter uma boa co-
municacao a respeito dos métodos de desinfecgéo entre os
Cirurgides-dentistas e os Técnicos de laboratério para que
ndo se quebre a cadeia de controle de infec¢do cruzada.

De acordo com Kugel et al. (2000), os consultérios
deveriam iniciar um sistema padrao de etiquetagem para
todos os materiais a serem enviadas ao laboratério, com
anotacdes indicando como o material foi desinfetado. Em-
bora a confirmacéao verbal de algum tipo de desinfeccdo
seja mais comumente utilizado, isto pode ser inadequado
para informar todos os Técnicos de laboratdrios que estdo
envolvidos no caso em particular.

a) Pasta de Oxido de Zinco e Eugenol

A influéncia das solucbes desinfetantes, entre as
quais o glutaraldeido a 2%, iodoférmio, clorexidina,
formaldeido e hipoclorito de s6dio a 1%, na estabilidade
dimensional e textura superficial da pasta de 6xido de
zinco e eugenol, tem sido minuciosamente pesquisada.
Segundo alguns estudos, tanto a estabilidade dimensional
como a textura superficial analisadas ficaram inalteradas
apos uma hora de imersdo nestas solugdes. Entretanto,
descobriu-se que a solugao de hipoclorito de sédio pode
ser destrutiva com relacao a textura superficial da pasta,
contra-indicando esta solugcdo para a desinfeccdo de
moldes deste material (Storer, Mccabe, 1981; Olsson et
al., 1982; Fong, Walter, 1990; Merchant, Stone, 1990;
ADA, 1992; Esteves, 2003).

b) Hidrocolbide Reversivel

Embora poucos estudos tenham sido realizados com
esse material hidrofilico, Minagi et al. (1986), Merchant et
al. (1989), Giblin et al. (1990) verificaram que a imersado
de materiais de agar durante 30 minutos, usando solucdes
desinfetantes (iodoférmios, glutaraldeido e hipoclorito de
sédio), foi deletério para a estabilidade dimensional e al-
teracdes visuais na superficie dos moldes, como alteragcdo
de cor causada pelo iodoférmio. Portanto, o emprego de
desinfetantes na forma de spray é a Unica opcao viavel
por curto periodo de tempo.

Além disso, Anusavice (1998) recomenda que hi-
drocoldides reversiveis devem ser vazados, tdo logo
seja removido da boca, sendo que o procedimento de
desinfeccdo deve ser rapido, a fim de prevenir altera-
¢Bes dimensionais. Apés a lavagem e secagem, o autor
recomenda que o molde deve ser embrulhado em papel
toalha umedecido com solucdo desinfetante, entre as
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guais as mais viaveis sdo o hipoclorito de sodio a 1% ou
glutaraldeido a 2%, e selado em um saco plastico por um
tempo maximo de dez minutos. Contudo, tal procedi-
mento ndo assegura que o desinfetante entre em contato
com toda a superficie do molde, sendo a pulverizacéo
deste a conduta mais viavel.

¢) Polissulfetos

Langenwalter et al. (1990) estudaram a influéncia da
imersdo dos moldes de polissulfeto por dez minutos em
alguns desinfetantes (hipoclorito de sddio e glutaraldei-
do) e observaram que ndo houve alteracdo dimensional
linear significante no material de moldagem. O mesmao foi
observado ao se analisar o efeito da imersdo de moldes
de polissulfetos em hipoclorito de sédio a 1% e a 0,5%,
glutaraldeido a 2% e iodo-povidona a 0,1%, por um
periodo de 30 minutos, com excec¢do dos imersos em
hipoclorito de sddio, os quais sofreram expansdo apés
20 minutos de imersdo (Merchant et al., 1984; Herrera,
Merchant, 1986; Tullner et al., 1988; Jennings et al., 1991,
Oda et al., 1995).

Portanto, os polissulfetos ndo devem ser submetidos
a longos periodos de imersédo (60 minutos), pois poderao
sofrer contracdo ao longo do tempo pela perda dos com-
ponentes volateis (Phillips, 1993; Fonseca et al., 1998).
Nesse sentido, propde-se que a desinfec¢do dos moldes
deste material deve ser feita por imersdo, em um intervalo
de tempo de 30 minutos, em solucdo de glutaraldeido a
2% ou por um periodo de dez minutos em solugéo de
hipoclorito de sédio a 1%.

d) Siliconas

Ao comparar os efeitos de algumas solu¢@es virucidas,
a saber, o glutaraldeido a 2%, hipoclorito de sédio a 1%,
formaldeido e iodoférmio, na estabilidade dimensional
dos moldes de silicona de adicdo e de condensacédo, 0s
autores constataram que os moldes de silicona de adicédo
apresentaram excelente estabilidade dimensional apés a
desinfeccéo de seus moldes no periodo de 60 minutos de
imersdo ou pulverizagdo, enquanto que os moldes de si-
licona de condensacao sofreram alteragdes significativas,
guando imersas em solucdes desinfetantes por periodo
de tempo longo (Tomita et al., 1990; Giblin et al., 1990;
Matyas et al., 1990; Minagi et al., 1990; Campanile,
Meyer, 1991; Gerhardt, Sydiskis, 1991; Werner et al.,
1992; Davis, Powers, 1994; Oda et al., 1995; Rios et al.,
1996; Johnson et al., 1998).
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Phillips (1993), Fonseca et al. (1998) relatam que
as siliconas de condensacdo ndo devem ser submeti-
das a longos periodos de imersao, pois poderdo sofrer
contracdo, com o passar do tempo, pela evaporagao de
subprodutos, ja as siliconas de adi¢éo, por sua vez, séo
relativamente estaveis em diferentes periodos de arma-
zenamento e em diversas solugdes desinfetantes, até por
periodos maiores (60 minutos), sem que alguma alteracéo
dimensional significante possa ser identificada.

e) Poliéter

Varias pesquisas sobre a desinfec¢éo dos moldes de
poliéter constataram que a imersdo por um periodo de
30 minutos nas solugdes de hipoclorito de sodio a 1%,
glutaraldeido a 2%, formaldeido e iodoférmio apresen-
taram algum grau de embebicdo do desinfetante, pro-
porcionando expansdo do material. Segundo os autores,
estes resultados comprovam as alteragfes dimensionais
do material hidrofilico quando imerso em desinfetantes
(Campanile, Meyer, 1991; Oda et al., 1995; Lepe et al.,
1995; Lepe, Johnson, 1997; Fonseca et al., 1998).

Portanto, como o poliéter tende a absorver liquidos,
um desinfetante na forma de spray deveria ser selecionado
para que ndo se observe caracteristica distorcida do ma-
terial de moldagem, considerando dez minutos o tempo
ideal de exposicdo (ADA, 1996; Kugel et al., 2000).

f) Godiva

Preocupados com a existéncia de poucos estudos
na literatura sobre as alteracdes dimensionais ocorridas
em materiais de moldagem anelasticos apés tratamento
desinfetante, Fong, Walter (1990) pesquisaram a estabili-
dade dimensional e reproducao de detalhes de superficie
detectadas em moldes de godiva tipo |, em solucédo de
aldeido aménio quaterndrio. Para o experimento, 0s
moldes foram obtidos de um modelo-padrdo metalico e
o tratamento direcionado a trés situacdes distintas, em
controle, deixado exposto a temperatura ambiente, outro
controle, imerso em &gua de torneira e 0 grupo experi-
mental, imerso no desinfetante. Decorrido o tempo de
tratamento, os moldes foram lavados e os modelos con-
feccionados em gesso-pedra melhorado. Posteriormente,
foram feitas as mensuragdes das dimensdes por meio de
um micrdmetro digital. Uma pequena diferenca foi de-
tectada entre o grupo desinfetante e os grupos controle,
porém, considerada estatisticamente insignificante, e de
nenhuma importancia clinica. No que se refere a repro-
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ducéo de detalhes de superficie, ndo houve diferenca
estatistica entre 0s grupos.

Contudo, a solu¢do de aménio quaternario é um desin-
fetante de baixo nivel, o que o torna de Ultima escolha.

Pesquisas realizadas por Stone et al. (1989) e Esteves
(2003) mostram que opcdes consideradas viaveis para a
desinfeccéo dos moldes com godiva de baixa e alta fusao
é aimersdo em glutaraldeido a 2% ou hipoclorito de sédio
a 1% por no minimo dez minutos, pois nenhuma alte-
racdo dimensional foi constatada, quando da utilizagcdo
destes desinfetantes por um periodo de 30 minutos.

A nosso ver, ja que o tempo de desinfeccdo requerido
pela solugdo de glutaraldeido a 2% é de 30 minutos e
ndo houve alteragdo dimensional nos moldes de godiva
guando imersos durante este tempo, este se torna o peri-
odo ideal para utilizacéo de tal substancia, enquanto que
o intervalo de tempo suficiente para desinfeccdo em so-
lucéo de hipoclorito de sédio a 1% é de dez minutos.

g) Hidrocoloide Irreversivel

O alginato é o material de moldagem mais utilizado
na Odontologia e 0 mais suscetivel as alteragdes dimen-
sionais e, por esse motivo, continua sendo estudado sob
0s mais variados aspectos. Dentre os fatores que influem
na precisdo do molde, a sinérese e a embebigdo sdo os
mais criticos e esse dado deve ser considerado, princi-
palmente no caso da desinfeccdo, ja que esse material,
por ser 0 mais instavel dimensionalmente, imp&e maiores
limitagBes na selecdo de um desinfetante, bem como no
tempo de exposicao necessario.

A respeito da estabilidade dimensional dos moldes
de alginato apés uma hora de imersdo em alcool a
70%, Peutzfeldt, Asmussen (1989) notaram que o alcool
apresentou forte efeito desidratante sobre os moldes de
hidrocoléide irreversivel.

Também Ralph et al. (1990) observaram alteracdes
dimensionais dos modelos de gesso obtidos de moldes de
alginato, os quais haviam sido imersos por uma hora em
glutaraldeido a 2% e hipoclorito de sédio a 1%, em rela-
¢80 ao modelo-padréo. Em funcéo dos resultados obtidos,
os autores aconselharam que a desinfeccdo de moldes de
alginato nestas solu¢cdes ndo deveria exceder uma hora,
a fim de que as alteragcfes dimensionais ocorridas fossem
consideradas clinicamente insignificantes.

Por outro lado, Santos, Jorge (2001) avaliaram a es-
tabilidade dimensional na desinfec¢do por imersdo em
hipoclorito de sédio nos moldes de alginato, durante 10 e
30 minutos. Constataram que os moldes, tratados durante
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estes intervalos, sofreram alteracdo dimensional, na qual,
durante dez minutos, teve uma menor expansao de presa
com relagdo aos 30 minutos.

A concentracdo do agente desinfetante é outro fator
gue efetivamente deve afetar a estabilidade dimensional
deste material. Em um estudo desenvolvido, Tomita et
al. (1990) verificaram que moldes de hidrocoloide irre-
versivel, ap6s uma e oito horas de imersédo, diminuiam
significativamente a concentracéo do glutaraldeido. A se-
paracdo da agua do material de moldagem pela diferenca
de pressdo osmética, a absorgcdo do glutaraldeido pelo
material ou outras reacdes do glutaraldeido com o hidro-
coloide irreversivel poderiam ter sido as possiveis causas
dessa diminuicdo na concentracdo desse desinfetante.
Em vista disso, pode-se supor que também o material de
moldagem seja alterado quimicamente.

Além dos fatores como alteracdo dimensional, textura
superficial, concentracdo do agente desinfetante, entre
outros, os métodos de utilizagdo para desinfec¢do devem
ser considerados. Rueggeberg et al. (1992), Westerholm
etal. (1992), Tan et al. (1993), Barbosa et al. (2003) exa-
minaram os efeitos da desinfeccdo do alginato. Os pes-
quisadores observaram que a desinfec¢do dos moldes de
alginato por meio da pulverizacéo e subseqiiente armaze-
namento desses em embalagens plasticas hermeticamente
fechadas, para que a estabilidade permaneca inalterada
durante o periodo de desinfec¢do por dez minutos, foi
igualmente efetiva na eliminacdo de microorganismos,
guando comparada a imersdo em hipoclorito de sédio
a 0,5% por dez minutos. Notou-se, ainda, que a desin-
feccdo com spray ndo causou altera¢des dimensionais,
fato observado com a imerséo. Esta mesma distor¢éo foi
observada quando os moldes foram imersos em agua pelo
mesmo periodo, mostrando que a alteracdo da moldagem,
neste caso, ndo foi a solu¢do em si, mas o procedimento
da imerséo.

Como proposta inicial a outros estudos, Rice et al.
(1992) revelaram que embalagens contendo agentes
antimicrobianos apresentaram microorganismos, mas de
porcentagem inferior aos sem agentes antimicrobianos.
Dessa forma, os autores concluiram que devemos realizar
o procedimento de desinfeccdo ap6s a moldagem, mesmo

com alginato composto por desinfetante.

Outro método também tem sido estudado para
desinfeccdo dos moldes de alginato. Conforme Rosen,
Touyz (1991) e Rammer et al. (1993), as soluc¢des desin-
fetantes poderiam ser usadas em substituicdo a agua, na
espatulacdo do alginato. Apesar deste método ser citado
na literatura como uma opc¢ao viavel devido a sua eficéa-
cia antimicrobiana, a sua avaliacdo torna-se dificil por
causa da escassez de relatos na literatura, a respeito da
alteragcdo dimensional dos modelos. Além disso, confor-
me 0s autores, a incorporacdo de solucdo desinfetante
apresenta efeitos indesejaveis, como o retardamento do
seu tempo de geleificagdo, alteracdo no tempo de presa
final do gesso e a incompatibilidade biolégica com os
tecidos bucais.

CONSIDERACOES FINAIS

As impressdes devem ser lavadas e secas antes da
desinfecgdo para remover depdsitos de saliva e sangue
e, posteriormente a mesma, a fim de eliminar o desinfe-
tante residual.

= Polissulfetos e Silicona de Condensacgéo: Devem ser
imersos em hipoclorito de sddio a 1% por dez minutos
ou em glutaraldeido a 2% por 30 minutos.

= Poliéter: Recomenda-se 0 uso de spray de hipoclo-
rito de s6dio a 1% por dez minutos. Apos a aplicacdo do
spray, o molde deve ser selado dentro de uma embalagem
impermeavel.

< Hidrocoldide Reversivel e Irreversivel: Reco-
menda-se 0 uso de spray de hipoclorito de s6dio a 1%
e subsequentemente armazenamento dos moldes, em
embalagens plasticas hermeticamente fechadas, por dez
minutos.

= Silicona de Adicdo: Devem ser imersos em gluta-
raldeido a 2% por 30 minutos ou hipoclorito de sédio a
1% por dez minutos.

= Pasta Oxido de Zinco e Eugenol: Recomenda-se,
para desinfeccéo, a imersdao em glutaraldeido a 2% por
30 minutos.

= Godiva: Devem ser imersos em hipoclorito de
sddio a 1% por dez minutos ou em glutaraldeido a 2%
por 30 minutos.

Maranh&o K de M, Esteves RA. Clinic dental prosthesis biosecurity: protocol propose. Part I. PCL 2004; 6(34):599-604.

The transmition of microorganisms through impression materials consistis in a risk factor to the odontological staff, as well
as patients in a routin clinical practice. The present study consistis in giving additional information with the purpose of guide
Odontology professionals and students about the danger of cross-contamination at the dental office.
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