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RESUMO

A pesquisa teve como objetivo avaliar a eficacia da esterilizacao de instrumentais odontolégicos empacotados
com o papel grau cirdrgico voltado para cima e para baixo, num universo de 20 kits. A cultura de superficie
para fungos e bactérias foi em agar sabouraud e agar nutriente, respectivamente, em kits esterilizados ha 6
dias, 3, 2, 1 e no mesmo dia dos testes. As amostras foram encubadas em estufa bacteriolégica e analisadas
com 24 e 48 horas. Dos dados encontrados, em 80% apresentaram cultura positiva, ao passo que apenas 4
kits permaneceram estéreis, tanto do grupo controle quanto experimental. Dessa forma, concluiu-se que a
forma de empacotamento e o tempo pos esterilizagdo ndo foram determinantes para os resultados. Outrossim,
gue ha hipoétese de que a contaminacgédo foi proveniente do meio, uma vez que 0s pacotes passaram por um
fluxo real de C.M.E. de consultério odontoldgico. Recomenda-se que um novo estudo seja feito em ambiente
laboratorial totalmente controlado para que essa hipotese seja confirmada ou refutada.
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ABSTRACT

The research aimed to evaluate the effectiveness of sterilization of dental instruments packaged with surgical
grade paper facing up and down, in a universe of 20 kits. The surface culture for fungi and bacteria was on
sabouraud agar and nutrient agar, respectively, in kits sterilized at 6, 3, 2, 1 and on the same day as the tests.
The samples were incubated in a bacteriological oven and analyzed at 24 and 48 hours. Of the data found,
80% showed positive culture, while only 4 kits remained sterile, both in the control and experimental groups.
Thus, it was concluded that the form of packaging and the post-sterilization time were not decisive for the
results. Furthermore, there is a hypothesis that the contamination came from the medium, since the packets
went through a real flow of C.M.E. of dental office. It is recommended that a new study be carried out in a fully
controlled laboratory environment for this hypothesis to be confirmed or refuted.
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1 INTRODUCAO

As praticas em odontologia apresentam uma gama de procedimentos que expdem
profissionais e pacientes a secre¢des da cavidade bucal e sangue, trazendo consigo a
possibilidade de transmissao de microrganismos patogénicos potencialmente causadores
de doencas infecciosas. Cada vez mais existe uma conscientizacdo da importancia do
controle de infecgdes.

Os protocolos de biosseguranca aplicados antes, durante e apds os procedimentos
odontolégicos sdo imprescindiveis para garantir a reducdo de infeccbes por
microrganismos patogénicos, visando a seguranca dos atores envolvidos no atendimento,
principalmente quando se trata de procedimentos extremamente invasivos, COmo Sao as
cirurgias, portanto é de responsabilidade do Cirurgido-dentista adotar medidas de
prevencdo e controle de infeccdo para evitar ou reduzir ao maximo a transmisséo de
microrganismos durante qualquer assisténcia odontoldgica realizada em seu consultério
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(CFO, 2020).

Segundo a ANVISA (2006), a esterilizacdo € o processo que visa eliminar todas as
formas de vida microbiana presentes nos instrumentais odontolégicos por meio de
processos fisicos ou quimicos. Sendo indicados os processos de esterilizacdo por acéo
fisica utilizando-se o vapor saturado sob pressao (autoclave) e quimicos utilizando-se
solucdes de glutaraldeido a 2% e de acido peracético a 0,2%, além do fisico-quimico.

Para um artigo ser esterilizado, este deve estar dentro de uma embalagem, que deve
permitir a penetracdo do agente esterilizante e proteger os artigos de modo a assegurar a
esterilidade até a sua abertura. Para esterilizagdo em autoclave, recomenda-se papel grau
cirdrgico, papel crepado, tecido ndo-tecido, tecido de algodéo cru (campo duplo), vidro e
nylon, cassetes e caixas metélicas perfurada (ANVISA, 2006).

Neste sentido, a presente pesquisa objetivou verificar a eficacia, em funcéo do tempo
pés esterilizacdo, para instrumentais cirargicos odontolégicos empacotados em papel grau
cirdrgico de acordo com a posicao do filme transparente voltado para baixo ou para cima,
em kits que passaram por fluxo real de Central de Materiais e Esterilizacdo de um
consultério odontolégico privado. A validade de 7 dias € preconizada pela Vigilancia
Sanitaria da maioria dos estados brasileiros (SAO PAULO, 1994 apud BRITO et al., 2002).

Foi realizada revisdo da literatura em perioddicos cientificos digitais e ndo se
encontrou nenhuma pesquisa similar, dando-lhe ineditismo no tema, pois pretende se
verificar se a posicao do papel grau cirargico com a pelicula de filme transparente pode
interferir na eficacia em funcdo do tempo na esterilidade dos instrumentais cirdrgicos
contidos em bandeja. Adotou-se a classificagdo C (contaminado) para os achados de
cultura biolégica cujos resultados apresentem col6nias de microrganismos em ambos
grupos controle e experimental e classificacdo E (estéril) onde ndo foram encontrados
bactérias e/ou fungos.

A primeira fase consistiu da esterilizagdo por vapor Uumido de 10 instrumentos
clinicos odontolégicos em autoclave e separacdo dos grupos experimental e controle. A
segunda fase foi a analise de crescimento de microrganismos pelo teste de cultura de
superficie. A analise dos dados foi de forma quantitativa. A pesquisa foi multicéntrica, onde
a esterilizacdo e armazenamento foi desenvolvida no Consultério Odontologia Avancada
onde seguiu o fluxo normal de sua Central de Materiais e Esterilizagéo; o preparo do meio
de cultura no Laboratério de Microbiologia da Faculdade de Medicina da UFPA; a
esterilizacdo do meio de cultura no Laboratério de Analises Clinicas de uma clinica
particular; por fim, o semeio e encubacao no Laboratério Multidisciplinar 5 da Faculdade
Serra Dourada, onde os resultados serdo apresentados publicamente em evento.
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2 MATERIAIS E METODOS

Foram avaliados 20 instrumentos clinicos odontoldgicos dentro de bandeja clinica e
divididos em grupo experimental com 10 pacotes embalados com a pelicula voltada para
baixo e outros 10 pacotes compondo o grupo controle que serdo embalados com a pelicula
voltada para cima. Esterilizados em autoclave de vapor imido, juntamente com indicador
bioldgico Essencedental® para validacdo da eficiéncia do processo, e acondicionados em
ambiente limpo e seco.

O processamento seguiu o protocolo descrito por Aleixo et al. (2016) e se deu pela
imersdo por 10 minutos em solucdo de detergente enzimético Riozyme Eco® e agua
potavel na proporcdo 1:1000ml, seguida de lavagem em agua corrente, inspecéao visual,
secagem com papel toalha, empacotamento em papel grau cirdrgico; Separacdo dos grupo
experimental em papel grau cirdrgico com pelicula de filme transparente voltado para baixo
e em contato com o fundo da bandeja clinica, sendo cada kit foi identificado como E1, E2,
E3, E4, E5, E6, E7, E8 E9, E10; e o grupo controle com o0 mesmo papel grau cirirgico com
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o filme transparente voltado para cima e em contato com a embocadura da bandeja, sendo
identificados como C1, C2, C3, C4, C5, C6, C7, C8, C9 e C10.

Imagem 1 — Formas de empacotamento dos grupos controle e experimental.
A B

Fonte: autoria propria.

Esterilizados os kits C1, C2, E1 e E2 com 6 dias antes do teste (semeio no meio de
cultura); C3, C4, E3 e E4 com 3 dias; C5, C6, E5 e E6 com 2 dias; C7, C8, E7, E8 com 1
dia; C9, C10, E9 e E10 no mesmo dia do semeio. Armazenados dentro de caixa plastica
em ambiente limpo, seco, em armario acima de 50cm do chdo e em temperatura ambiente
de 23°C ~ 26°C; tais procedimentos foram realizados em uma clinica odontolégica privada,
gentilmente cedido pelos proprietarios, e passou pelo processamento real da rotina de sua
Central de Materiais e Esterilizagdo — C.M.E.

O preparo dos meios de cultura foi no Laboratério de Microbiologia da Faculdade de
Medicina da Universidade Federal do Para, gentilmente cedido por aquela coordenacao; a
esterilizacdo a 121°C por 15 minutos em vapor umido foi realizada no Laboratorio de
Andlises Clinicas de uma clinica particular, gentilmente cedida pelo proprietario.

No Laboratorio Multidisciplinar 5 da Faculdade Serra Dourada, todos os elementos
foram abertos dentro da capela de fluxo laminar, coleta de amostra de superficie com swab
estéril umidificado em solucao salina tamponada, semeadura nas Placas de Petri contendo
meios de cultura de Agar Nutriente para cultivo de bactérias e Agar Sabouraud para cultivo
de fungos. Em seguida, as Placas de Petri semeadas ficaram sob incubacdo em estufa
bacteriol6gica por 48h sob temperatura constante de 36°C, sendo registrado o crescimento
de colbnias com 24 e 48 horas.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Durante o processo de desinfec¢ao por detergente enzimatico e empacotamento dos

instrumentais, um kit do grupo experimental apresentou perfuracdo do papel grau cirdrgico,
conforme Imagem 2-A, sendo necessario seu reprocessamento.
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Imagem 2 — Perfuracdo do papel em um kit do grupo experimental no empacotamento.
A B C

Fonte: autoria propria.

Na Imagem 2-B observa-se grande perfuracdo provocada pelo cabo de espelho
clinico no papel grau cirdrgico durante sua remocdo do interior da autoclave apos a
esterilizacdo. Mesmo fato ocorrido com o pacote da Imagem 2-C cuja perfuragéo foi
provocada por um Aplicador de Hidroxido de Calcio na autoclavagem. A Tabela 1 mostra
os trés testes de indicador biologico que foram realizados durante os procedimentos de
esterilizagéao.

Tabela 1 — Testes de Indicador Biologico Essencedental®, lote 01210124H.

1° teste 2° teste 30 teste
Nao autoclavado: amarelo N&o autoclavado: amarelo N&o autoclavado: Nao testado
Autoclavado: lilas Autoclavado: lilas Autoclavado: lilas

Fonte: autoria propria.

Imagem 3 — Ampolas dos indicadores bioldgicos.

Fonte: autoria propria.

Observa-se que todos os testes do indicador biol6gico foram satisfatorios e atestam
gue o processo de esterilizacdo foi eficiente para matar esporos. Na Imagem 3, a ampola
gue contém no fundo o liquido amarelo estd com microrganismos vivos, pois nao foi auto
clavado. As ampolas com o liquido lilas foram auto clavadas e demonstram gue 0S esporos
nao sobreviveram.
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Tabela 2 — Registro de cultura de bactérias do grupo controle

GRUPO CONTROLE

Kit C1 C2 C3 C4 C5 C6 Cc7 C8 C9 C10
Bactérias C** C* E C* E E E C* C* C*
Fungos E E (0 (O E E E E E C**

Fonte: autoria propria.
Legenda: C: contaminado. E: estéril. * apos 24h. ** apés 48h.

Na Tabela 2 para o grupo controle (papel voltado para baixo) observou-se
crescimento de colbnias de bactérias nos meios de culturas com o Agar Nutrient das Placas
de Petri apés 24 e 48 horas da semeadura nos kits C1, C2, C8, C9 e C10 sendo
classificados como contaminados. Houve cultivo de fungos no Agar Sabouraud, sendo
classificados contaminados os kits C3, C4, C10. Nesse grupo, permaneceram estéreis 0s
kits C5, C6 e C7.

Imagem 4 — Placas de Petri com semeaduras dos kits C9 e C10.

Fonte: autoria propria.

Nota-se na placa referente ao kit C9 uma grande coldnia ao centro, enquanto que
em C10 e demais placas sdo pequenas colonias dispersas pelo meio, conforme observa-
se na Imagem 4.

Tabela 3 — Registro de cultura de bactérias e fungos do grupo experimental
GRUPO EXPERIMENTAL

Kit El E2 E3 E4 ES E6 E7 E8 E9 E10
Bactérias C** E C** C** Cc* E c* C** c* c*
Fungos E E E E E C* C** E E C**

Fonte: autoria propria.
Legenda: C: contaminado. E: estéril. * apds 24h. ** apds 48h.
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A Tabela 3 para o grupo experimental (papel voltado para cima), registrou-se
crescimento de colbnias de bactérias nos kits E1, E3, E4, E5, E7, E8, E9 e E10 sendo
classificados como contaminados. Cultivou-se fungos e, portanto, classificados como
contaminados os kits E6, E7 e E10, o que pode ser verificado na Imagem 5 onde se
observam pequenas colénias. Nesse grupo, manteve-se estéril apenas o kit E2.

Dentro do grupo controle, 7 kits apresentaram algum tipo de contaminacdo por
bactérias ou fungos, ao passo que apenas 3 permaneceram estéreis. Enquanto que no
grupo experimental, quase a totalidade dos kits foram contaminados por alguma das formas
de vidas cultivadas, enquanto apenas 1 kit permaneceu totalmente estéril. Do universo total
de 20 kits que foram analisados, 80% (16 kits) apresentaram alguma forma de
contaminacao e apenas 20% (4 kits) permaneceram estéreis nos testes.

Imagem 5 — Placas de Petri com semeaduras dos kits E10 e EB6.

Fonte: autoria propria.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

No grupo experimental houveram trés episddios de perfuracdo do papel, na qual um
foi perfurado ainda na fase de empacotamento e dois no momento da esterilizacéo, sendo
necessario reprocessa-los. Episédio de violagdo do pacote também foi registrado em outro
achado da literatura, como no estudo de Aleixo et al. (2016).

A forma de empacotamento do grupo controle, pelicula transparente voltada para
cima, permitiu a visualizagcdo do instrumental contido no seu interior, além de que, dessa
forma, o que esta em contado direto com o0s instrumentais é a pelicula de
poliéster/polipropileno, na qual apresenta maior resisténcia a perfuracdo pelo atrito com
instrumentais perfurocortantes contido em seu interior.

A razédo entre kits estéreis e contaminados no grupo controle € de 3/7, conforme
demostrado na Tabela 2. No grupo experimental de 1/9, respectivamente, pelo registrado
na Tabela 3. No comparativo do unvierso dos dois grupos, a razéo é de 1/4 para estéreis e
contaminados, respectivamente, revelando alto indice de contaminagdo 80% (16 Kits),
frente a apenas 20% (4 kits) que permaneceram estéreis.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Pela analise dos dados obtidos na pesquisa € possivel afirmar que ndo houve
diferenca na eficacia da esterilidade na comparacdo quanto a forma de empacotamento
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entre 0s grupos controle e experimental, nem quanto ao tempo apdés a esterilizagdo, uma
vez que se observou surgimento de colbnias em kits esterilizados no mesmo dia, com 1, 2,
3 e 6 dias anteriores ao teste.

Porém, conclui-se que a forma de empacotamento do grupo controle, pelicula
transparente voltada para cima, mostrou-se mais conveniente por permitir a visualizacao
do instrumental contido no seu interior. Sua outra grande vantagem € que, dessa forma, o
que esta em contado direto com os instrumentais é a pelicula de poliéster/polipropileno, na
gual apresenta maior resisténcia a perfuracdo pelo atrito com instrumentais
perfurocortantes de seu interior. Fato esse comprovado por trés episédios de perfuracdo do
papel nos kits do grupo experimental, na qual um foi perfurado ainda na fase de
empacotamento e dois no momento da esterilizacdo. Em contraponto com a forma do grupo
experimental pelo inconveniente da falta de vizualizacdo do instrumental, agravada pela
desvantagem do alto risco de perfuracdo do papel provocados pelos instrumentais contidos.
Ressalta-se que, na presente pesquisa, nao foram utilizados instrumentais
perfurocortantes.

Baseando-se no fato de que os pacote passaram por um fluxo real de uma C.M.E.
de consultério odontolégico, também € possivel deduzir pela hipétese de que a
contaminagdo encontrada possa ter sido proveniente do meio externo, haja vista o alto
indice de contaminacdo 80% (16 kits), frente a apenas 20% (4 kits) que permaneceram
estéreis, ao passo que os 3 testes com indicador bioldgico confirmou que o tempo,
temperatura e pressdo do processo de autoclavagem foram suficientes para eliminar
esporos.

Por fim, o presente estudo ndo pretende ser conclusivo na temética biosseguranca
de consultério odontologico e, para que a hipotese da contaminacdo ambiental seja
confirmada ou negada, se faz necessario um novo estudo em laboratério, cujo ambiente
seja totalmente controlado pelos pesquisadores.
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