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Resumo

Introducdo: para se obter um tratamento endodéntico
de sucesso, vdrias etapas devem ser seguidas. Igual-
mente, um rigoroso esquema para maxima redugao dos
microrganismos presentes deve ser seguido bem como
para sua ndo introdugdo. O material obturador de ca-
nais mais utilizado mundialmente, a guta-percha, por
ndo poder ser esterilizada, deve ser desinfetada para
que ndo haja a recontaminagdo do conduto radicular.
Objetivo: avaliar a capacidade biocida de trés solu-
¢oes: hipoclorito de sédio a 5,25%, clorexidina a 2%
e acido peracético a 0,2%, em um periodo de tempo
de um minuto, em cones de guta-percha previamente
contaminados com Enterococcus faecalis. Materiais e
método: foram utilizados oitenta cones, divididos em
quatro grupos igualmente (n = 10). Em cada grupo, foi
utilizada uma solugdo desinfetante, exceto no grupo
um, no qual foi realizada apenas uma lavagem com
dgua destilada estéril. Resultados: os resultados dessa
avaliagcdo indicaram que as solugées de acido peracéti-
co e clorexidina foram 100% eficazes, enquanto que o
hipoclorito alcancou 95% de efetividade. A agua des-
tilada foi completamente ineficaz. Conclusao: todos os
desinfetantes testados nesta pesquisa foram efetivos na
descontaminagdo rapida de cones de guta-percha.

Palavras-chave: Acido peracético. Clorexidina. Desin-
fecgcao. Guta-percha. Hipoclorito de sodio.

Introducao

O tratamento do sistema de canais radiculares
é um recurso de primordial importincia na manu-
tencéo de dentes com comprometimento pulpar afe-
tados!. A manutencdo ou a introducdo de microrga-
nismos pode acarretar o insucesso do tratamento en-
dodontico e a consequente perpetuacdo da doencaZz.
A infeccdo pulpar persistente tem varios motivos,
entre eles, a insuficiéncia de preparo biomecéanico, a
deficiéncia no selamento coronal e a contaminacéo
do canal no decorrer do tratamento ou entre sessdes?.

Para realizar a limpeza e a desinfec¢édo dos ca-
nais radiculares sdo utilizados materiais esteriliza-
dos, exceto cimento e cones obturadores. Por serem
termossensiveis, cones de guta-percha, os mais uti-
lizados mundialmente como obturadores, ndo admi-
tem ser esterilizados por meios tradicionais de calor
umido ou seco?*. Dessa maneira, deve ser realizada a
esterilizacdo por meio quimico (a qual pode ser rea-
lizada de forma gasosa ou liquida) ou a desinfeccio
(pelos meios fisico-liquido ou quimico-liquido)®.

Os requisitos para o desinfetante ideal sio: to-
xicidade reduzida, ser soluvel, ser estavel, possuir
grande atividade de destruicdo de microrganismos,
ser solvente orgénico, ndo apresentar capacidade
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de corrosdo a materiais metalicos, ser efetivo ra-
pidamente, ndo possuir odor desagradavel, entre
outros fatores®.

De acordo com os fabricantes, os cones obtura-
dores dos canais radiculares séo fabricados em con-
dicGes assépticas e possuem superficie suave, o que
desfavorece a colonizagdo bacteriana e apresenta
poucas condig¢des para crescimento de microrganis-
mos, como umidade e oferta de nutrientes, além de
ter em sua composicdo o 6xido de zinco (que apre-
senta atividade antisséptica)’. Todavia, os fabrican-
tes ndo garantem condigdo asséptica do material e,
além disso, a exposi¢do aos aerosséis do ambiente
odontolégico, 0 manuseio durante a obturacido en-
doddntica e as condi¢oes de armazenagem podem
permitir a coloniza¢do por microrganismos nas re-
feridas superficies?®,

Dentre as substéncias utilizadas estdo hipoclo-
rito, utilizado na irrigacdo endodontica, clorexidina,
utilizado da mesma forma que o hipoclorito, e 4cido
peracético, utilizado na desinfeccéio e esterilizacéo
de superficies contaminadas, entre outros euipa-
mentos®.

O presente estudo teve como objetivo avaliar a
eficacia do digluconato de clorexidina em gel 2%,
hipoclorito de sédio 5,25% e acido peracético 0,2%
no combate ao Enterococus faecalis, comparar essas
substincias e propor um protocolo de desinfecg¢ao
rapido e eficiente para desinfecg¢éo de cones de guta-
-percha.

Materiais e método

Os cones incluidos no estudo foram adquiridos
em dentdrias em embalagens lacradas, contendo
120 unidades, de calibre #15, da marca Tanari (Ma-
nacapuru, Amazonas, Brasil). Dos 120 cones da em-
balagem, foram utilizados oitenta.

Assim, foram preparados oitenta tubos de ensaio
com cerca de 3 mL de caldo Brain Heart Infusion
(BHI). O experimento foi realizado em capela de flu-
xo0 laminar. Com o auxilio de pincas esterilizadas,
120 cones foram removidos da embalagem original e
imersos em uma suspenséao de Enterococcus faecalis
(NEWP0012), sendo contaminados durante 5 minu-
tos. Apds o periodo de contaminacio, os cones foram
removidos da suspenséo com o auxilio de nova pinga
estéril e lavados em dgua destilada esterilizada.

As amostras foram divididas, aleatoriamente,
em quatro grupos (n = 10). Grupo controle (G1), clo-
rexidina gel 2% (G2), acido peracético 0,2% (G3) e
hipoclorito de sédio 5,25% (G4). Para todos os gru-
pos, o procedimento foi realizado de maneira simi-
lar. Com o auxilio de pincas esterilizadas, todos os
cones de cada grupo foram imersos nas respectivas
solucgoes pelo periodo de 1 minuto.

Ap6s o tempo de contato com as solugdes, os co-
nes foram removidos dos respectivos agentes desin-
fetantes com pincas estéreis, imersos em recipiente
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novo com agua destilada esterilizada e imersos in-
dividualmente em tubos de ensaio com caldo BHI,
apés foram devidamente rotulados. Os tubos foram
fechados com tampa prépria, e armazenados em es-
tufa bacteriolégica a 36,5°C durante 72 horas, inter-
valo no qual foram realizadas leituras, pelo mesmo
observador, em 24, 48 e 72 horas, com observacio
visual de turvacéo do meio.

Resultados

Os resultados obtidos apés o periodo de incuba-
cdo das amostras estdo apresentados no Quadro 1.

Quadro 1 - Resultados

G1(GC) | G2 G3 Ga
AMOSTRAS 20 20 20 20
CRESCIMENTOBACTERIANOEM 24H | 20 0 0 1
CRESCIMENTOBACTERIANOEM 48H | 20 0 o 1
CRESCIMENTOBACTERIANOEM 72H | 20 [ 0 1
‘
1
PORCENTAGEM DE CRESCIMENTO | 100% [o 0 5%
BACTERIANOTOTAL }

Fonte: elaboragéo dos autores.

As solucoes desinfetantes a base de acido pera-
cético a 2% e o gel de clorexidina 2% demonstraram
efetividade satisfatéria, eliminando todas as bacté-
rias presentes nos cones. Por sua vez, a solucdo de
hipoclorito de sédio a 5,25% demonstrou atividade
antimicrobiana na grande maioria dos cones. Con-
tudo, como houve crescimento bacteriano em um dos
vinte cones desinfetados com essa substéncia, o re-
sultado foi de 95% de eficacia de descontaminacgéo. O
grupo controle ndo apresentou atividade antimicro-
biana, demostrando o desenvolvimento de bactérias
em todas as amostras apés 24 horas de incubacgéo.

Discussao

A endodontia é a especialidade da odontologia
que se atém ao estudo da anatomia, da fisiologia e
de patologias da polpa dentéria bem como do trata-
mento das doengas que acometem esse componente
do 6rgdo dental. Para essa ciéncia, é observada
uma interdependéncia entre doenca e microrganis-
mos, sendo que a permanéncia ou a reintrodugdo
deles é considerada o principal fator de insucesso
endodoéntico, o que é diagnosticado de acordo com o
surgimento ou a progressio de lesdo periapical?1%-13,

Para que néo se comprometa a cadeia asséptica
do tratamento endodontico, todas as fases devem
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ser realizadas com materiais preferencialmente es-
terilizados e, em associag¢do, deve-se realizar uma
adequada desinfec¢do e modelagem dos canais com
solugodes préprias para esse fimé1%15,

Antes do uso dos cones de guta-percha, indica-se
a desinfeccdo desses materiais, uma vez que podem
estar contaminados na embalagem!? ou contami-
nar-se durante manuseio ou por aerosséis da clinica
odontol6gical?4616:24,

Os resultados do 4cido peracético, de maneira
biocida, sdo positivos contra Clostridium perfingens
e Escherichia coli?®; contra Escherichia coli e Sal-
monella?®; contra Staphylococcus aureus meticilina-
-resistente?’; contra colonias de bactérias coletadas
em equipos da clinica-escola do Departamento de
Odontologia da Universidade Estadual da Paraiba;
contra C. albicans?®?°; na desinfec¢do de esgoto sa-
nitario®’; contra Candida albicans e Bacillus subti-
lis®'; contra Streptococcus viridans®?.

O A4cido peracético atua como desinfetante de
superficies fixas e tem a capacidade de desnaturar
as proteinas, o que ocasiona uma permeabilidade
da parede celular e, dessa forma, oxida as ligacoes
sulfidril e sulfuricas das proteinas e enzimas. Age
rapidamente sobre a microbiota, inclusive contra
esporos bacterianos, e pode ser utilizado em concen-
tracoes baixas, de 0,001 a 0,2%, além de apresentar
efetividade em contato com matéria organica®?.

Outro desinfetante muito utilizado na terapia
endodéntica é o digluconato de clorexidina. Estudos
anteriores verificaram que clorexidina a 2% foi bac-
tericida de 1 a 5 minutos e esporicida em 15 minu-
tos34, solucdes aquosas de clorexidina a partir de 1%
foram eficazes contra cepas de Streptococcus mu-
tans, Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeru-
ginosa, Candida albicans e Klebsiella pneumoniae,
em diversas superficies diferentes®; a clorexidina a
4% foi efetiva contra E. faecalis®®; clorexidina a 2%
foi eficaz, em 5 minutos, contra S. aureus, E. fae-
calis e C. albicans, e esporos de Bacillus subtilis'’;
clorexidina 4% foi eficaz contra E. faecalis em 30
segundos?; a clorexidina 0,1% foi eficaz na descon-
taminacgédo do sistema de dgua odontolégica.

A acfo biocida da clorexidina ocorre em um
grande nimero de bactérias Gram positivas e nega-
tivas, aer6bias e anaerébias, agindo como bacterici-
da ou bacteriostatico. A acéo bacteriostatica aconte-
ce quando a sintese de ATP das bactérias é inibida,
o que ocorre quando a solucéo de clorexidina é uti-
lizada em baixas concentracdes. Ja a acdo bacteri-
cida se da pela ruptura da membrana citoplasma-
tica das bactérias, o que ocorre quando a solucéo
encontra-se em concentragoes elevadas®’. Contudo,
outros estudos indicam que a clorexidina 2% néo foi
efetiva para eliminar microrganismos dos cones de
guta-percha, mesmo ap6s 72 horas de contato!®,

O terceiro desinfetante utilizado, o hipoclorito,
que apresentou crescimento bacteriano no presen-
te estudo, obteve 95% de efetividade. Os trabalhos
realizados anteriormente demonstraram que o hi-
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poclorito foi efetivol:2434%6:38.39  Alguns estudos néo
encontraram diferencas na descontaminacio entre
o hipoclorito e a clorexidina*?*%0, Entretanto, pes-
quisas determinaram que o hipoclorito de s6dio oca-
sionou altera¢bes importantes na composi¢do dos
cones descontaminados em qualquer das concen-
tragoes utilizadas, como mudancas na superficie e
presenca de cristais de hipoclorito®!314,

O hipoclorito possui as caracteristicas de bacte-
ricida, virucida, fungicida, tuberculicida e esporici-
da, de acordo com a concentracdo utilizada*’. O exa-
to mecanismo ainda néo esta elucidado. Contudo,
autores defendem que a agdo biocida é dependente
da concentracéo de acido hipocloroso néo dissociado
em solugdo. Esse 4cido apresenta um efeito germi-
cida, oxidando os grupos sulfidril das enzimas bac-
terianas, sem as quais sdo interrompidas as reagoes
do metabolismo, o que resulta em morte celular.

Mais pesquisas devem ser realizadas a fim de
elucidar o tempo e as concentragoes mais indicadas
para cada solugdo desinfetante.

Conclusao

De acordo com os dados obtidos nesta pesquisa,
pode-se concluir que clorexidina gel 2%, acido pera-
cético 0,2% e hipoclorito de sédio 5,25% séo solugoes
efetivas para descontaminacdo de cones de guta-
-percha infectados com Enterococcus faecalis apés o
periodo de 1 minuto de contato.

Abstract

Introduction: For a successful endodontic treatment,
many steps should be followed, and similarly, there
should be a strict scheme for maximum reduction of mi-
croorganisms present, as well as for preventing their rein-
troduction. The canal filler material mostly used worl-
dwide is gutta-percha, and since it may not be sterilized,
it should be disinfected to prevent the recontamination
of root canal. Objective: This study proposed to assess
the biocidal capacity of three solutions: 5.25% sodium
hypochlorite, 2% chlorhexidine, and 2% peracetic acid,
in a period of one minute, against gutta-percha cones
previously contaminated with Enterococcus faecalis.
Method: Eighty cones were used, divided into 4 groups
equally (n=10). A disinfectant solution was used for each
group except for group one, which was washed only
once with sterile distilled water. Results: The results of
this assessment indicated that solutions of peracetic acid
and chlorhexidine were 100% effective, while hypochlo-
rite achieved 95% of effectiveness. Distilled water was
completely ineffective. Conclusion: It was concluded
that all disinfectant solutions tested in this research were
effective on the decontamination of gutta-percha cones.

Keywords: Peracetic acid. Chlorhexidine. Disinfection.
Gutta-percha. Sodium hypochlorite.
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