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INTRODUCAO:

A caneta de alta rotacdo (CAR) é indispenséavel em varios procedimentos clinicos odontolégicos. Este equipamento se
contamina facilmente durante o ato operatério ao entrar em contato com inilmeros micro-organismos, possibilitando a
transmissao desses agentes bioldgicos para o profissional, o pessoal auxiliar, 0 ambiente e aos demais pacientes através
do contato direto (com as secrec¢fes orais do paciente) e também pela produgdo de aerossoéis. Como a formacéo de
respingos e aerossois esta sempre presente na pratica odontolégica, medidas preventivas devem ser adotadas para
diminuir a contaminacgéo dos aerossois e a sua disseminagdo. Este estudo prop6s-se a verificar qual € o método de controle
de infeccao (desinfeccéo e/ou esterilizacéo) das cAR utilizado por académicos de uma instituicdo de ensino odontolégico e
verificar a contaminacéo das cAR antes e apds procedimentos odontolégicos e apo6s diferentes protocolos de desinfeccéo
ou esterilizacao.

METODOLOGIA:

As informagdes sobre os métodos de controle de infeccao utilizados pelos académicos de odontologia, dos niveis VIl ao X,
foram obtidos a partir de um questionario estruturado (questdes fechadas). Para a verificagcdo da contaminacao das cAR,
foram selecionados, por sorteio, 30 canetas, divididas nos grupos 1 (G1) e 2 (G2), esterilizadas antes do atendimento; e,
grupo (G3), ndo esterilizadas antes do atendimento. Imediatamente antes e apds o atendimento, foram coletadas amostras
bacterianas da por¢éo externa e interna da cAR. Depois, 0s grupos receberam os seguintes tratamentos: G1 (n=10):
desinfecgdo externa com alcool 70% e lubrificacéo interna; G2 (n=10): esterilizagdo; e, G3 (n=10): desinfec¢do externa com
alcool 70% (sem lubrificante). Apds os protocolos de desinfec¢é@o ou esterilizacdo, foram coletadas novas amostras
bacterianas das partes externas e internas das cAR. Os resultados foram obtidos a partir da contagem de unidades
formadoras de colbénias (UFC).



RESULTADOS E DISCUSSOES:

Os resultados dos questionarios revelaram que 91% dos académicos realizam o procedimento de desinfec¢do das cAR
com alcool a 70% (figura 1) e apenas 8% afirmaram realizar a esterilizag&o, as vezes. O presente estudo demonstrou que
mesmo o procedimento de esterilizacdo das cARs néo foi eficiente na eliminacgao total dos micro-organismos da parte
interna dos equipamentos (tabela 1). A coleta das amostras da porgéo interna das cAR foi através do acionamento das
mesmas durante 15 segundos. N&o h& como fazer a coleta da porcao interna de outra forma e, portanto, esse crescimento
de bactérias pode ser decorrente do biofilme bacteriano formado na parte interna da cAR e também nas tubulag6es dos
equipos odontoldgicos. O protocolo de esterilizagdo realizado nas cARs, para a parte interna, foi ineficaz, concordando com
0 estudo de Tura et al. (2011). No entanto, a quantidade de coldnias microbianas foi inferior ao grupo que néo sofreu
esterilizacéo (tabela 1). Externamente, a esterilizag&o foi 100% eficaz (tabela 1). A desinfeccdo com o uso do &lcool a 70%,
foi ineficaz na remocao total dos micro-organismos na porgéo externa das cAR, como também mostraram Pereira et al.
(2008) e Pinto (2013) em seus estudos. Internamente, ndo ha acdo deste agente desinfetante, pois 0 mesmo néo pode ser
introduzido no interior do equipamento. O uso do &lcool a 70% tem sido utilizado como método de desinfec¢éo de rotina
(Pereira, 2008), apesar de ser comprovadamente um agente de nivel intermediario de desinfeccdo. No grupo que néao foi
realizada a esterilizacao prévia das cAR antes dos atendimentos, o crescimento bacteriano ocorreu em 100% das amostras
internas e externas com elevados nimeros de UFC (acima de 300). Esse resultado € preocupante, pois sao equipamentos
gue entram em contato direto com os pacientes durante os atendimentos e geram aerossois que se dispersam para o
ambiente e equipe.

CONCLUSAO:

A desinfec¢do externa das canetas de alta rotagcdo com alcool 70% n&o € um método de controle de infecgéo satisfatorio. A
esterilizacdo deve ser o método recomendado, associado a potabilidade da 4gua usada nos reservatoérios e
manutencao/desinfecdo da tubulacdo do equipo.
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INSIRA ARQUIVO.IMAGEM - SE HOUVER:

Tabela 01: Frequéncia de amostras das partes interna (I) e externa (E) das canetas de alta rotagdo com
crescimento bacteriano (=1<10: entre uma e 10 unidades formadoras de colonias (UFC); >10<100: entre 11 e
100 UFC; >100<300: entre 101 e 300 UFC; >300: 301 ou mais UFC) ou sem crescimento bacteriano (0:
nenhum UFC), nos grupos testados (grupo 1 (G1)= esterilizacdo prévia, desinfec¢do externa final com alcool
70% e lubrificacdo interna; grupo 2 (G2)= esterilizagdo prévia e esterilizacdo final; grupo 3 (G3)= desinfecgao
externa inicial e final com alcool 70%), nos trés momentos de coleta (AA: antes do atendimento; DA: depois
do atendimento; AAP: apds aplicagdo do protocolo especifico para cada grupo teste). Passo Fundo, 2014.

Contagem total de micro-organismos (UFC)
Grupos | Locais
0 >1<10 | >10<100 | ~ 10015309
300

AA 0 | 0 2 7
I DA 0 0 2 3 5
Gl AAP 0 0 1 3 6
AA 10 0 0 0 0
E DA 0 5 4 1 0
AAP 8 2 0 0 0
AA 0 0 0 3 7
I DA 0 1 1 2 6
AAP 0 2 4 0 4

G2
AA 9 1 0 0 0
E DA 0 4 3 2 1
AAP 7 3 0 0 0
AA 0 0 0 4 6
I DA 0 0 0 1 9
AAP 0 0 3 1 6

G3
AA 1 7 2 0 0
E DA 0 2 5 3 0
AAP 1 6 2 1 0

1%  Esteriliza¢do da cAR

NAO m AS VEZES

Figura 01. Percentual de académicos do curso de odontologia que realizam ou néo o protocolo de desinfec¢io
das canetas de alta rotagdo (cAR). Passo Fundo, 2014.
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