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RESUMO

RAMOS, Rodrigo Nascimento. Contaminagdo do Ambiente na Radiologia Odontoldgica: uma reviséo
bibliografica.2022. Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagao) — Curso de Odontologia, Centro Universitario
Luterano de Palmas, Palmas/TO, 2022.

O presente trabalho tem como finalidade apresentar as um conjunto de medidas e condutas clinicas visando
reforcar a biosseguranca para minimizar ou extinguir possiveis contaminacdes durante a atividade pratica da
Radiol6gica Odontoldgica.

Portanto as técnicas de assepsia e normas de seguranca devem ser aplicadas adequadamente a fim de evitar
contaminacgdo. Assim podemos evitar a transmissdo de doengas do paciente para o profissional, do profissional
para o paciente e de um paciente a outro paciente, bem como a protecdo do ambiente de trabalho e da equipe
auxiliar.Algumas das doencas que podem atingir os odontélogos dividem-se em: virais — hepatites (A, B, C e D),
infeccBes herpéticas, sindrome da imunodeficiéncia adquirida (SIDA), sarampo e rubéola; bacterianas- infec¢des
estafilocdcicas e estreptocdcicas, tuberculose, sifilis e pneumonia, entre outras.

PALAVRAS-CHAVE: Contaminacdo biologica, Contaminacao de equipamentos, Radiologia odontoldgica,
Controle de Infecgdo.



ABSTRACT

RAMOS, Rodrigo Nascimento. Contamination of the Dental Radiology Environment: a bibliographic
review.2022. Course Completion Work (Graduate) — Dentistry Course, Centro Universitario Luterano de
Palmas, Palmas/TO, 2022.

The present work aims to present a set of measures and clinical procedures aimed at reinforcing biosafety to
minimize or extinguish possible contamination during the practical activity of Dental Radiology.

Therefore, asepsis techniques and safety standards must be applied properly in order to avoid contamination.
This way we can avoid the transmission of diseases from the patient to the professional, from the professional to
the patient and from one patient to another patient, as well as protecting the work environment and the auxiliary
team. in: viral — hepatitis (A, B, C and D), herpetic infections, acquired immunodeficiency syndrome (AIDS),
measles and rubella; bacterial infections - staphylococcal and streptococcal infections, tuberculosis, syphilis and
pneumonia, among others.

KEYWORDS: Biological contamination, Equipment contamination, Dental radiology, Infection Control.
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1 INTRODUCAO

A radiologia odontoldgica reveste-se de crucial relevancia na atualidade, quer em termos
de diagnostico de diferentes patologias, quer em termos de avaliacdo da resposta ao tratamento, como por
exemplo: a carie dentéria, doencas periodontais, entre muitas outras. (SALZEDAS P M L, OLIVA H A,
OLIVEIRA C Q L, SIMAS O C M, COCLETE A G, et al (2014))

O cirurgido-dentista esta sob o risco constante de contrair doencas no exercicio de suas fun¢des diante

da presenca cotidiana de agentes infectocontagiosos. Durante procedimentos radiograficos, os equipamentos e
materiais podem ser contaminados com sangue ou saliva do paciente, se as técnicas de assepsia e normas de
seguranca ndo forem aplicadas adequadamente. (SALZEDAS P M L, OLIVA H A, OLIVEIRA C Q L, SIMAS
OCM, COCLETE AG, etal. (2014).)

O uso do controle de infeccdo na clinica de radiologia odontoldgica visa, em Gltima anélise, a prevencao
da transmissdo de doencas do paciente para o profissional, do profissional para o paciente e de um paciente a
outro paciente, bem como a protecdo do ambiente de trabalho e do pessoal auxiliar. (SALZEDAS P M L,
OLIVAHA,OLIVEIRACQL,SIMASO C M, COCLETE A G, etal. (2014).)

A bioseguranca em odontologia e um assunto que sempre foi muito importante para garantir a saude de
dentistas, auxiliares e pacientes.

O presente trabalho tem como objetivo apresentar a importancia da biosseguranca durante durante a

tomada de exames radiograficos na odontologia.
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2 METODOLOGIA

A pesquisa caracteriza-se como pesquisa bibliografica e o levantamento das fontes se deu por meio da
leitura de artigos bibliograficos, observando analise e discussdo de referenciais tedricos publicados. Para sele¢éo
das fontes de informacéo optou-se por buscas em bases de dados. Assim, foram definidos os descritores
“Radiologia” e “Infeccdo” na pesquisa avancada das bases de dados SCIELO, LILACS, BVS ¢ PUBMED
delimitando-se o periodo entre 2011 a 2022, utilizando critérios de inclusdo de trabalhos publicados nas linguas
portuguesa e inglesa, excluindo, ap6s leitura dos resumos, aqueles que ndo condiziam com o alcance dos
objetivos dessa pesquisa. Na base de dados SCIELO foram encontrados 5 artigos, LILACS 6, BVS 2 e
PUBMED 10. Foram excluidos das mesmas bases de dados SCIELO 3, LILACS 1, BVS 4 e PUBMED 7.

A andlise dos trabalhos selecionados foi feita a partir da construcéo de tabela para facilitar a descri¢do

das informag®es obtidas e suas respectivas conclusdes.
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As pesquisas estudadas apresentaram casos de “contaminacdo do ambiente de radiologia odontoldgica”.

Observa-se também que os estudos realizados apresentam perfis variados, conforme indica a tabela abaixo.

Tabela
Titulo Autor(es) Tipo de pesquisa Concluso do(s) autor(es)
Taxa de Doppalapudi R, Um estudo Nosso estudo mostrou uma
conformidade com Vundavalli S, observacional foi boa adeséao geral aos

as praticas de
controle de infecgéo
ao tirar radiografias
odontoldgicas em
um centro de saude
bucal, Arébia
Saudita.

Salloum MG, Alazmi
G, etal. (2020)

realizado para as
praticas de controle de
infeccdo na ala de
radiologia
odontolégica de um
centro de ensino
universitario na Arabia
Saudita. Os dados
foram coletados de
professores
de odontologia,
assistentes de dentista e
estudantes de
odontologia que
trabalham em clinicas
odontoldgicas.

protocolos de controle de
infeccdo durante a realizagdo
de radiografia odontoldgica
entre estudantes de
odontologia, faculdades de
odontologia e auxiliares de
odontologia no centro de
salde bucal. Existem algumas
lacunas entre as préaticas de
controle de infec¢do
autorrelatadas e adeséo real,
que enfatiza reforco adicional
e motivacao sobre medidas de
controle de infecgéo para
estudantes de odontologia,
professores e auxiliares por
meio de seminérios e
workshops.

Controle de
infeccdo e
desconforto do
paciente com uma
barreira plastica
alternativa na
radiografia digital
intraoral

Charuakkra A,
Prapayasatok S,
Janhom A,
Verochana K,
Mahasantipiya P, et
al. (2016)

60 placas de imagem
tamanho 2 esterilizadas
cobertas com a bainha
higiénica (n530) ou o
saco pléastico (n530)
foram usados para
simular o exame
radiografico digital
periapical em 30
pacientes voluntarios.

Com base no desenho deste
estudo, a barreira alternativa
forneceu resultados
semelhantes aos disponiveis
comercialmente. Em relagdo
ao tipo de envelope barreira, a
bainha higiénica induziu
menos desconforto que a
sacola plastica

Centro de
Radiologia Oral
como Potencial

Fonte de
Transmissdo da
COVID-19; Aponta
para Considerar.

Saki M, DDS, MSO,
Haseli S, MD,

Iranpour P, MD, et al.

(2020)

Procedimentos
odontoldgicos,
especialmente o uso de
dispositivos
ultrassbnicos e pegas
de méo odontoldgicas
de alta velocidade,
causam liberacdo de
aerossol, e a
odontologia de rotina
foi suspensa em varios
paises, incluindo o Irg,
para reduzir a
transmisséo do virus.

Em concluséo, muitos
aspectos da radiologia oral e
maxilofacial, incluindo o tipo

de imagem, a obtengdo da
radiografia e a transferéncia
das informacg6es diagndsticas
para o clinico, devem ser
rigorosamente revisados para
reduzir ainda mais a chance de
transmissdo do COVID-19.

Barreiras plasticas
de controle de

Kuperstein S A, et al.

(2012)

Determinar a eficacia
do controle de infeccdo

Os autores concluiram que o
sensor digital revestido em
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infecgdo defeituosas
e técnica defeituosa
podem causar
contaminacédo da
placa PSP usada em
radiografia digital

pléastica para placas de

de um sistema de
envelope de barreira

PSP.

envelopes de barreira continua
sendo uma fonte potencial de

contaminagéo.

placas de
armazenamento de
fosforo intraoral: o
dilema

Vasconcelos C L,
Pontual A A, Perez R
M M F, Anjos L M P,
et al. (2016)

r

fésforo em servigos de

intraoral
Contaminacéo SouzaAPMT, Os objetivos deste A maioria das placas de
microbiana em Castro D R, estudo foram avaliar a fosforo avaliadas mostrou-se

contaminacdo
microbiana em placas
de armazenamento de

adiologia odontolégica

e discutir a possivel
origem dessa
contaminagao.

contaminada, principalmente

por Estafilococos sp.

Barreiras de
Controle de
Infeccdo Plastica
Defeituosa e
Técnica Defeituosa
pode causar
Contaminacdo de
Placa PSP Usada
em Digital Intra
Oral Radiogréafica.

Donalds M,
Waterffield J D, et al.
(2011)

Duas placas de fésforo
foto estimulavel (PSP)
desinfetadas em
envelopes de barreira
plastica foram
avaliadas quanto a
contaminacao apdés a
colocagéo em 30
participantes do estudo.
Quarenta e quatro
placas foram aceitaveis
para uso no estudo.

envelopes de barreira continua

Os autores concluiram que o
sensor digital revestido em

sendo uma fonte potencial de
contaminagéo.

Contaminacéo
cruzada e controle
de infeccdo em
imagem digital
intraoral: uma
revisdo abrangente

Gumru B- B Tarcin
B- Idman E, et al.
(2020)

O uso de sensores
digitais em radiologia
odontoldgica
introduziu desafios
Unicos de controle de
infecgdo e exigiu a
revisdo e modificagdo
das técnicas de controle
de infeccdo existentes.

Considerando os resultados
dos estudos realizados, fica
claro que os desafios do
controle de infeccéo e os
problemas de contaminagéo
cruzada continuam sendo
problemas importantes na
imagem digital intraoral.

Contaminagédo
Microbiol6gica em
Radiografia Digital:

Avaliacdo na
clinica de
radiologia de uma
Instituicdo de
Ensino.

Malta P C, Naiana
Damasceno N L,
Ribeiro A R, Silva SF
C. Devito L K, etal.
(2016)

Neste estudo foi
avaliado o indice de
contato clinico dos
equipamentos de
objetivos digitais
intrabucais da
educagdo publica
odontolégica de uma
instituicdo.

Pode-se concluir que
protocolos mais rigorosos séo
necessarios para controlar a
infeccéo e evitar que 0s
exames de raios X atuem
como veiculo de
contaminagdo cruzada.

Atrasar radiografias
intraorais durante a
pandemia de
COVID-19: um
enigma.

Kochhar S A,
Mohammad
Khursheed Alam, et
al. (2022)

Este artigo visa
contribuir para o debate
acalorado: o atraso para
radiografias intraorais é

justificado ou um
possivel proxy? Como
uma revisdo narrativa,
fornece uma visdo das
razBes para adiar as

radiografias

odontoldgicas intra-
orais durante a

O atraso para radiografias
intraorais parece ser
justificado na crise do
COVID-19. E inegavel que
protocolos e politicas de fluxo
de trabalho radiolégico
aplicaveis a diversas
condicBes/ investigagdes
clinicas de emergéncia devem
ser reavaliadas.

pandemia e as opcdes




Procedimentos

llhan B, Bayrakdar S

das técnicas

desapareca.

radiograficas nao
tradicionais disponiveis
até que a pandemia

Conformidade com
praticas de controle

Gamoh S, Akiyama

Os profissionais de
radiograficos I, Orhan K, et al. odontologia sempre
odontoldgicos (2020) foram meticulosos

durante o surto de quanto ao controle de
COVID-19 ¢ infeccBes devido ao
periodo de alto risco de
normalizagdo: contaminagdo cruzada
recomendagdes durante os
sobre controle de
infeccdo

procedimentos
odontoldgicos.
O objetivo deste estudo

O presente guia foi premiado
para controle de infeccdo ao
praticar radiografia
odontoldgica durante esta
pandemia. Essas
recomendagdes, baseadas em
relatorios anteriores e dados
atuais sobre a doenca, também
podem ser aplicadas durante
possiveis surtos futuros.

de infeccdo ao tirar
radiografias
odontoldgicas:
pesquisa de uma

Ohshita N,

Matsumoto K,

Medidas Adotadas

H, Maruyama H,
Nakayama M,

Yoshida H, Ohkubo

controle de infecgéo
escola de T, Kishimoto N, Mori entre os dentistas de
odontologia Y, Nakatsuka M, um hospital
japonesa. Shimizutani K, et al. universitario de
(2018)
2019-nCoV:

Bohner L, Maus M,

foi avaliar o
conhecimento, atitude,

comportamento e
adesdo em relagdo ao

odontologia no Japéo.

Baixos PCAs foram
encontrados para trés
procedimentos de controle de

infeccdo relacionados a
higiene das méos antes do uso
de luvas, prote¢éo do porta-
filme e protecédo do
equipamento de radiografia.

nos Departamentos
de Cirurgia Oral e
Radiologia durante
o Periodo de
Aumento
Descontrolado da
Transmissao.

M, et al. (2020)

Criagdo de uma

Yoshida M, Honda E,
unidade de raios X

Kleinheinz J, Hanisch

Este relatorio traz
medidas recomendadas
para a assisténcia
odontoldgica durante a
fase de pandemia.

45 estudantes de

entanto, as medidas devem ser

Medidas preventivas tiveram
que ser tomadas para evitar a
propagacdo da infecgéo por
2019-nCoV. Foi adotado um

protocolo especial para
atender pacientes COVID e
ndo COVID durante a fase de

controle de Doengas. No

modificadas de acordo com
cada situacdo local social e
pandémica.

Notsu M, Maeda N,
odontoldgico com

Hosoki H, et al.
um interruptor de (2014)
controle de
eXposicao sem
contato

odontologia do quarto
ano realizaram
radiografia intraoral
usando ambos 0s tipos
de DXRU. Erros
relativos a falta de dose
de raios-X foram
comparados e um
questionario

Fonte: elaborado pelo autor, 2022.

preenchido.

outros DXRUs para controle

Esses dados sugeriram que
NOssO NOVO Mecanismo sem
contato deve ser usado para

de contaminacdo.

16



17

4 DISCUSSAO

De acordo com Gumru B- B Tarcin B- Idman E, et al.(2020), Embora os procedimentos radiograficos
odontoldgicos ndo sejam invasivos e ndo haja incidentes como les6es causadas por instrumentos odontoldgicos,
eles sdo uma fonte potencial de infeccdo devido a contaminagdo com saliva e sangue, e procedimentos
abrangentes de controle de infeccdo também se aplicam a clinica de radiologia onde os profissionais de salde
bucal estdo sujeitos a diversos agentes de doencas infecciosas que estdo presentes na saliva e no sangue dos
pacientes, o que torna o controle de infeccdes e métodos universais de prevencdo indispensaveis a pratica
odontolégica, uma vez que algumas dessas doengas causam perda de trabalho e tempo para a equipe
odontoldgica e pacientes ; alguns deles causam morbidade grave; e alguns deles atualmente tém um progndstico
ruim e sem tratamentos eficazes.

O dentista é responsavel por garantir o controle de infecgdes cruzadas no ambiente de trabalho clinico,
devendo manter a assepsia durante a realizacdo dos exames radiograficos e certificar-se de que todos os
membros da equipe tenham tomado as medidas necessarias para o controle eficaz das infeccBes. Em todos os
trabalhos de especialidades odontoldgicas, incluindo radiologia, barreiras mecéanicas e equipamentos de protecdo
individual, bem como métodos de esterilizacdo e desinfeccdo, devem ser usados para fornecer um ambiente
favoravel para garantir a satide da equipe e dos pacientes. (Salzedas et al. (2014)).

Tendo em vista que a medida de controle para infeccdo definido como “medidas praticadas pelos
profissionais de saude para reduzir os riscos de transmissdo de agentes infecciosos aos pacientes. Praticar a
higiene das méos é uma medida preventiva primaria eficaz que reduz as infec¢des e a transmissdo cruzada dos
patdgenos. Os equipamentos de protecdo individual como luvas, mascara facial, touca de cabega, 6culos de
protecdo com escudos laterais protegem o pessoal odontolégico nas clinicas odontolégicas. As radiografias
odontoldgicas sdo uma ferramenta diagndstica essencial na préatica clinica odontoldgica de rotina. (Salzedas et

al. (2014)).

Em conciliacdo Yoshida M, Honda E, Notsu M, Maeda N, Hosoki H, et al. (2014), existe um potencial
aprecidvel de contaminacgdo cruzada de equipamentos e superficies com saliva e/ou sangue ao fazer radiografias
odontoldgicas. A saliva e o sangue podem ser facilmente transferidos pela m&o de um operador para uma cabeca
de tubo de raios X, cones de extensdo, painéis de controle e botdes de exposicdo. Embora os sistemas
radiograficos digitais tenham diminuido as chances de contaminacgéo cruzada durante o processamento do filme,
outro problema pode ocorrer. A perfuragdo da bainha pléstica para radiografia digital direta ocorre em alta
frequéncia. Foi relatado que uma bainha de barreira plastica da placa PSP deve ser desinfetada durante uma troca
com um envelope de barreira, e que a esterilizacdo a gas da placa PSP é uma solucdo potencial, embora um
envelope de barreira da placa PSP seja eficaz para reduzir a contaminagdo. Também é relatado que a desinfeccédo

com etanol degrada os PSPs, embora elimine todos os microrganismos.

Sabendo que pacientes e auxiliares odontoldgicos sédo frequentemente expostos a varios microrganismos
em clinicas odontolégicas por aerossdis ou sangue e saliva. As informagdes sobre os protocolos de controle de
infeccdo e seu cumprimento pela equipe odontoldgica possibilitam a prevengdo de infecgfes cruzadas em
radiologia bucal. Segundo Doppalapudi R, Vundavalli S, Salloum MG, Alazmi G, et al. (2020), as estudantes do
sexo feminino sdo mais aderentes as praticas de controle de infecgcdo quando comparadas aos do sexo masculino,

0 que é estatisticamente significativo. Um dos resultados mais positivos do estudo foi que 79,5% das vezes as
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praticas de controle de infeccdo foram seguidas durante a realizacdo de radiografias odontoldgicas. Entre os

participantes, as mulheres aderiram mais as préaticas de controle de infeccdo do que os homens neste estudo.

Segundo Souza AP M T, Castro D R, Vasconcelos C L, Pontual A A, PerezRM M F, Anjos L M P, et
al. (2016), os procedimentos radiograficos sdo considerados ndo invasivos, no entanto a contaminacdo cruzada
pode ocorrer devido ao contato com a saliva e, algumas vezes, com o sangue do paciente durante a realizacéo
dos exames radiograficos. Sistemas digitais sdo classificados em aquisicdo direta onde sdo representados por
sensores de estado sélido e sistemas de aquisi¢do semidireta, que consistem em placas de armazenamento de
fosféro. Na aquisicdo direta, a imagem pode ser visualizada no monitor do computador logo ap6s a exposicéo do
sensor aos raios X. Com a aquisicdo semidireta, é necessario que 0s receptores sejam escaneados para a
visualizacdo da imagem. Sistemas semidiretos sdo mais utilizados em servigos especializados de radiologia
odontoldgica, pela possibilidade de atender mais de um paciente a0 mesmo tempo e em salas diferentes, onde
utilizam somente um scanner. Mesmo as placas de fosféro sendo mais flexiveis e virem em tamanhos e com
faces semelhantes as dos filmes radiograficos, os beneficios destacados da radiografia digital intraoral incluem a
reducdo de radiacdo ionizante e a possibilidade de obtencéo rapida de imagens radiograficas. Ao contrario dos
filmes radiograficos, os receptores digitais sdo reutilizados muitas vezes, mas podem nao ser esterilizados pelos
métodos comumente disponiveis em consultdrios e servigos de radiologia odontoldgica.

Segundo Charuakkra A, Prapayasatok S, Janhom A, Verochana K, Mahasantipiya P, et al. (2016), a
radiografia digital tornou-se mais comumente usada em clinicas odontoldgicas. No entanto, o controle de
infec;do na radiografia digital intraoral usando sensores de semicondutor de O¢xido de metal
complementar/dispositivo acoplado a carga e placas de imagem (ou placas de fosforo) ainda é dificil e continua
sendo um problema porque esses dois sistemas devem ser reutilizados a cada novo paciente, mas ndo podem ser
esterilizados por calor, pois como resultado pode ocorrer a contaminacdo cruzada. Os métodos para evitar a
contaminagdo cruzada incluem o uso de barreiras de prote¢cdo acompanhadas de limpeza antisséptica antes de
remover a placa da barreira de protecdo, ou esterilizar a placa com géas 6xido de etileno.

Para Donalds M, Waterffield J D, et al. (2011), o sensor digital revestido em envelopes de barreira
continua sendo uma fonte potencial de contaminacdo. As placas PSP devem ser desinfetadas entre a remocéo de
um envelope de barreira contaminado (usado em um paciente) e a colocacdo em um novo envelope de barreira.
Além disso, a colocacdo no envelope de barreira deve ser idealmente realizada em condic¢des assépticas. Onde

finalmente, a integridade de cada envelope de barreira selado deve ser verificada visualmente.

Souza AP M T, Castro D R, Vasconcelos C L, Pontual A A, Perez R M M F, Anjos L M P, et al.
(2016), também diz que o uso de swabs umedecidos com soluges desinfetantes tem sido sugerido para
desinfeccdo de placas de armazenamento de fosforo. No entanto, isso causa danos as placas, com consequente
formacao de artefatos na imagem radiografica; isso inviabiliza seu uso. Portanto, a maneira mais viavel de evitar
a transferéncia de microrganismos para as placas de fosforo é usar envelopes de barreira (coberturas plasticas
selaveis) fornecidas pelos fabricantes das placas. Portanto, tendo em vista a ineficiéncia das barreiras fornecidas
pelos fabricantes para evitar a contaminacdo das placas de fdsforo e a inviabilidade do uso do etanol como

desinfetante, torna-se necessario o desenvolvimento de placas resistentes aos métodos de esteriliza¢do por calor.
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Por fim, com a onda do COVID-19, uma infeccdo por pneumonia vem surgindo e se espalhando
amplamente pelo mundo. Sabemos que medidas preventivas, como o uso de equipamentos de protecdo, higiene
pessoal e salas ventiladas, sdo essenciais para evitar a contaminacdo. A transmissao da doenca ocorre por contato
direto ou indireto com pessoas infectadas, independentemente da presenca de sintomas clinicos. Um dos
protocolos adotados pelos Departamentos de Cirurgia Oral e Radiologia do Hospital University Miinster, para
evitar a infecgdo cruzada de profissionais e pacientes durante a fase de aumento descontrolado da transmisséo.

Medidas preventivas tiveram que ser tomadas para evitar a propagacdo da infeccdo por 2019-nCoV. Foi
adotado um protocolo especial para atender pacientes COVID e ndo COVID durante a fase de controle de
Doencas. No entanto, as medidas devem ser modificadas de acordo com cada situagdo local social e pandémica.
Em resumo, as melhores préaticas devem ser melhoradas durante o aumento descontrolado da doenca. Todos 0s
pacientes devem ser considerados infectados, e alguns aspectos devem ser levados em consideracdo durante o
tratamento odontolégico: A triagem de pacientes, como evitar o contato entre pacientes com COVID e nédo
COVID, sdo medidas importantes para evitar a propaga¢do da doenca; O uso correto dos EPIs deve ser
refor¢ado. Quando possivel, uma mascara FFP (minimo FFP2) deve ser usada; Atencdo especial deve ser dada
ao uso de EPIs e protocolos de desinfec¢do. A higienizacdo das méos e a desinfec¢do do quarto devem ser
realizadas entre os tratamentos odontolégicos; A geracdo de aerossdis deve ser evitada e os tratamentos

conservadores devem ser preferidos. Bohner L, Maus M, Kleinheinz J, Hanisch M, et al. (2020).
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CONCLUSAO

Os estudos indicam que Ac¢oes de biosseguranca para a Clinica de Radiologia Odontoldgica é
de suma importancia para controle de possiveis disseminagdo de microrganismos multirresistentes por

meio de solucdes ou pelo contato com aparelho de raio X.
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