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RESUMO

O objetivo deste estudo foi avaliar possiveis alteragbes dimensionais na resina
acrilica ativada quimicamente (RAAQ), que é utilizada para a confeccdo de guia
cirurgico para implante dentario, apdés a esterilizacdo por autoclave. Foram
produzidas dez amostras (N=10) de RAAQ e realizadas duas medigdes em cada
amostra (diametro e espessura) utilizando um paquimetro digital. As medigdes foram
feitas antes e apds o processo de esterilizacdo. As amostras foram esterilizadas em
autoclave a 128°C por 1 hora e 30 minutos. Os resultados foram tabulados e
analisados estatisticamente por meio de ANOVA um-fator e teste de Tukey (5%).
Observou-se que nado houve diferenga estatisticamente significativa nos valores de
didmetro (p=0,787) e espessura (p=0,606), indicando a auséncia de alteragdes
significativas nas dimensdes dos modelos apds a esterilizagdo. Pode-se concluir que
a esterilizacdo por autoclave € um métodoviavel para guias cirargicos
confeccionados em resina acrilica ativada quimicamente, uma vez que nao

compromete suas caracteristicas dimensionais.

Palavras-chave: guia cirurgico, implante dentario, esterilizagdo por autoclave



ABSTRACT

The aim of this study was to assess potential dimensional changes in
chemically activated acrylic resin (CAAR), used in the fabrication of surgical guides
for dental implants, after autoclave sterilization. Ten samples (N=10) of CAAR were
produced, and two measurements (diameter and thickness) were taken using a
digital caliper on each sample. Measurements were conducted before and after the
sterilization process. The samples were sterilized in an autoclave at 128°C for 1 hour
and 30 minutes. The results were tabulated and statistically analyzed using one-way
ANOVA and Tukey's test (5%). It was observed that there were no statistically
significant differences in diameter values (p=0.787) or thickness values (p=0.606),
indicating no significant alterations in the dimensions of the models following
sterilization. It can be concluded that autoclave sterilization is a viable method for
CAAR-based surgical guides as it does not compromise their dimensional

characteristics.

Keywords: surgical guide, dental implant, autoclave sterilization
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1 INTRODUGAO

A esterilizagdo de guias cirurgicos para o procedimento de implante dentario € uma
pratica necessaria na odontolégica moderna, cuja importancia ndo pode ser
subestimada. Os guias cirurgicos desempenham um papel fundamental na precisao
e no sucesso dos procedimentos de implante dentario, permitindo que o cirurgido-
dentista planeje e execute a cirurgia com uma abordagem altamente controlada e
previsivel.

O uso de guias cirurgicos na implantodontia revolucionou a maneira como 0s
implantes dentarios séo realizados. Esses dispositivos, muitas vezes fabricados com
precisdo a partir de dados de imagens tridimensionais do paciente, oferecem um
mapa visual altamente detalhado para o posicionamento dos implantes. Isso nao
apenas melhora a precisdo e a previsibilidade do procedimento, mas também
permite abordagens minimamente invasivas, resultando em menor estimulo de dor e
reducéo do tempo cirurgico com melhor recuperagéo para os pacientes.

O processo de esterilizagdo desempenha um papel crucial ao tornar os guias
cirurgicos seguros para uso durante o procedimento cirurgico. Os guiasentram em
contato direto com o campo cirurgico, e caso nao estejam estéreis podem-se tornar
potenciais veiculos de contaminagdo microbiana. A esterilizagdo busca eliminar
todos os microrganismos patogénicos e agentes infecciosos presentes em materiais
que atuarao no ambito clinico-cirurgico, protegendo assim a saude dos pacientes e
evitando possiveis complicagcbes pds-operatorias, como infecgoes.

Sendo assim, o objetivo da esterilizagdo de guias cirurgicos primeiramente
égarantir a seguranga do paciente, minimizando o risco de infec¢gdo durante o
procedimento cirurgico,e em ultima analise € uma pratica essencial para manter os
mais altos padroes de qualidade, ética e seguranca na implantodontia, contribuindo
para o sucesso dos tratamentos e para a confianga continua dos pacientes nos

profissionais de odontologia.
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2. PROPOSICAO

O objetivo deste estudo foi avaliar possiveis alteracbes dimensionais na
resina acrilica ativada quimicamente (RAAQ), que é utilizada para a confecgéo de
guia cirurgico para implante dentario, apos a esterilizagdo por autoclave. A Hipdtese
nula deste estudo foi de que a esterilizacdo da RAAQ nao influenciaria na alteracao

dimensional da amostra.
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3. REVISAO DE LITERATURA

3.1Planejamento em implantodontia e a importancia do Guia
cirargico

Carvalho et al. (2006) pesquisaram os implantes osseointegraveis, que
oferecem a possibilidade de reabilitagdo protética do sistema estomatognatico,
permitindo o restabelecimento da fungado, estética e fonética adequadas, além de
devolver ao paciente sua autoestima. Observaram que a idade avancada foi
considerada um fator de risco importante, assim como o tabagismo, diabetes,
exposi¢cao a radiagdo na regido da cabega e pescogo e pacientes submetidos a
terapias baseadas em estrégeno poés-menopausa. Verificaram que, nesse grupo de
pacientes, a taxa de falha de implantes foi baixa, ndo havendo contraindicacao
absoluta para a colocagdo de implantes, exceto para jovens em crescimento, para
0S quais é necessaria uma avaliacdo criteriosa da saude. Afirmaram que um bom
planejamento deve ser realizado, priorizando requisitos estéticos e funcionais na
confecgdo de guias cirurgicos, 0s quais servirdo como orientagdo para as etapas
subsequentes. E concluiram que o guia cirurgico € fundamental para alcangar o
planejamento protético visando a obtengdo de uma biomecanica satisfatoria.

Cremonini ET AL. (2015) investigaram a importancia do uso de guias
cirurgicos na implantodontia e as dificuldades associadas a sua colocagao precisa.
Os estudos revisados demonstraram consistentemente que o uso de guias cirurgicos
resulta em maior precisdo na posi¢ao e angulagao dos implantes, além de reduzir o
tempo cirurgico e minimizar complicagdes. Além disso, o artigo aborda
consideragdes importantes relacionadas a confeccdo das guias cirurgicas, como a
obtencao de exames radiograficos e tomograficos de alta qualidade, o planejamento
virtual e a tecnologia de impressdo 3D. Concluiram sobre a importancia dessas
ferramentas na obtencao de resultados previsiveis e de alta qualidade na colocacgao
de implantes dentarios, assim como os beneficios dos guias cirurgicos, fornecendo
uma base solida para a adogao dessa pratica na rotina clinica.

Mascarenhas et al., (2012), realizaram um artigo de revisao que fornece uma
visdo abrangente dos beneficios do planejamento virtual para implantes dentarios.
Os autores destacaram o uso da tomografia computadorizada de feixe conico para

produzir imagens de alta resolugdo que permitem um planejamento pré-operatério
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mais preciso. E a utilizagdo da cirurgia guiada por computador, que envolve o
planejamento da cirurgia com base em um modelo anatémico 3D do paciente e a
transferéncia desse plano para o procedimento cirurgico por meio de guias
construidos especificamente para esse fim. Assim, demonstraram os beneficios do
planejamento virtual e da cirurgia guiada por computador para procedimentos de
implantes dentarios.

Pereira, Siqueira e Romeiro (2019) realizaram um relato de caso sobre a
utilizagdo da cirurgia guiada em implantodontia, uma técnica que utiliza a tecnologia
computadorizada para planejar e executar a colocagdo de implantes dentarios de
forma mais precisa e previsivel. Descreveram a utilizagdo da cirurgia guiada em um
paciente que precisava de implantes dentarios na regido posterior da mandibula. O
planejamento foi realizado com o auxilio de um software de planejamento virtual e a
cirurgia foi executada com o uso de um guia cirurgico, permitindo a colocagao dos
implantes de forma precisa e minimamente invasiva. Os resultados obtidos com a
cirurgia guiada foram satisfatorios, com boa estabilidade dos implantes e rapida
recuperagcdo do paciente. Além disso, a utilizagdo da cirurgia guiada permitiu a
reducédo no tempo cirurgico e maior previsibilidade de sucesso do procedimento. Os
autores concluiram que a cirurgia guiada em implantodontia traz beneficios
significativos para os pacientes e profissionais da area. No entanto, é importante
ressaltar que a utilizagdo da cirurgia guiada requer um planejamento cuidadoso e
uma equipe especializada para garantir o sucesso do procedimento.

Arisan, Karabuda e Ozdemir (2010) apresentam um artigo que analisa
comparativamente a precisdo de dois sistemas de guias cirurgicos
estereolitograficos para a colocagado de implantes dentarios. O estudo foi conduzido
em 54 pacientes, totalizando 294 implantes planejados a partir de imagens
derivadas de tomografia computadorizada de feixe cbnico. Os guias foram
produzidos por dois sistemas comerciais e fixados com parafusos de osteossintese.
Os resultados indicaram que a precisao dos guias variou conforme o tipo de suporte
(osso, dente ou mucosa) e que a acuracia dos sistemas de guias feitos por
estereolitografia(polimerizacdo por laser) pode ser afetada por fatores como a
qualidade da imagem tomografica e a habilidade do cirurgido. Os autores concluiram
que, embora os guias estereolitograficos possam oferecer beneficios significativos

na colocagao de multiplos implantes, € crucial avaliar a precisdo de cada sistema em
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condig¢des clinicas consistentes. Em geral, o estudo fornece informag¢des valiosas
para a pratica clinica de implantes dentarios guiados por computador.

Lima et al. (2022) compararam as técnicas tradicional e guiada na instalagéo
de implantes dentarios em um mesmo paciente. O relato de caso apresentou um
paciente de 43 anos que perdeu os elementos 14, 16 e 26. A técnica guiada foi
utilizada na regidao do 14, enquanto a técnica tradicional foi aplicada nas regides do
16 e 26, seguindo as instrugdes dos fabricantes. O relato de caso apresentou os
resultados obtidos com ambas as técnicas usadas no paciente, comparando a
estabilidade dos implantes, a qualidade da osseointegracdo e a satisfagdo do
paciente. Os autores concluiram que a técnica guiada oferece diversas vantagens,
mas deve ser empregada com cautela, levando em consideragao as indicagdes e
contraindicagbes de cada caso e enfatizaram a importancia da sele¢cao adequada da
técnica a ser empregada em cada caso clinico.

D’'Souza e Aras (2012) pesquisaram os diferentes tipos de guias cirurgicos
utilizados na colocagao de implantes dentarios. Na pesquisa, forneceram uma visao
geral dos avangos recentes nessa area, baseados nos conceitos de design, desde
guias que permitem flexibilidade de angulagdo do implante até guias que sao
limitados e permitem apenas uma posi¢cao e angulacéo. Apresentaram a importancia
dos guias cirurgicos na colocacdo de implantes dentarios e como eles podem
melhorar a previsibilidade e o sucesso dos procedimentos, além de reduzir as
complicagdes. O estudo também destaca a importancia do uso de imagens de
tomografia computadorizada durante a avaliagao pré-implante dos locais cirurgicos.
Por fim, o artigo discute como a colocagao de implantes dentarios guiada pelo guia
cirurgico pode reduzir as complicagdes clinicas e laboratoriais.

El Kholy et al. (2019) investigaram o efeito do suporte do guia cirurgico e da
localizagdo da regido do implante na precisdo da cirurgia estatica de implante
assistida por computador (sCAIS). O estudo foi realizado em 85 modelos de estudo,
nos quais foram inseridas 375 réplicas de implantes. A colocagao cirurgica do
implante foi feita usando guias cirurgicos impressos em 3D, projetados para serem
suportados por todos os dentes presentes no modelo (arco completo) ou por 4
dentes, 3 dentes ou 2 dentes. Cada modelo de estudo incluiu trés situacdes, de
espaco de dente unico intercalado; um local de alvéolo fresco, e dois implantes
colocados em uma situacdo de extensao distal. As posicbes de implante pré-
planejadas e pods-operatorias foram comparadas utilizando a ferramenta de
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tratamento-avaliagdo em software digital. Foram medidos desvios tridimensionais e
angulares. Os resultados mostraram que o suporte do guia cirurgico e a localizagao
da regidao do implante afetam significativamente a precisdo da cirurgia de implante
assistida por computador estatica. Concluiram que a otimizagdo da producédo de
guias pode tornar essa tecnologia mais eficiente e acessivel para dentistas e
pacientes, e que o estudo oferece informagdes valiosas sobre como a precisdo da
cirurgia de implante assistida por computador estatica pode ser afetada pelo suporte
do guia cirurgico e pela localizagdo da regido do implante.

Kernen et al. (2020) examinaram as possibilidades e limitagdes de cinco
sistemas de software de planejamento de implantes disponiveis comercialmente.
Descreveram as limitacbes desses sistemas em relagao a importacao de dados de
imagem e ao projeto e fabricagdo de um guia cirurgico. Incluiram a revisdo de cinco
sistemas de planejamento diferentes: coDiagnostiX, SimplantPro,,Smop,
NobelClinician e ImplantStudio. Dados de dois pacientes com diferentes indicacbes
de tratamento com implantes dentarios foram utilizados para avaliar a importacéo e
processamento de dados de imagem para o planejamento de implantes e a
producédo de guias de perfuragao utilizando tecnologia CAD/CAM. Forneceram uma
analise detalhada de cada sistema, incluindo seus formatos e gerenciamento de
dados, bem como o fluxo de trabalho para o projeto e produgao de guias cirurgicos.
Os autores concluiram que, embora esses sistemas oferecam muitos beneficios,
ainda existem limitagbes em sua utilizagao, particularmente em termos de precisao e
facilidade de utilizagao.

Martins e Lederman (2013) apresentaram um estudo sobre a eficacia do uso
de guias cirurgicos prototipados para o planejamento e posicionamento de implantes
dentarios em maxilas totalmente desdentadas, reabilitadas apos seis meses.
Avaliaram a associagao de técnicas de enxerto 6sseo no seio maxilar com o uso de
guias cirurgicos prototipados. Os resultados demonstraram que o uso de guias
cirurgicos prototipados € uma técnica eficaz para o planejamento e posicionamento
de implantes. Além disso, a técnica de enxerto 6sseo no seio maxilar também se
mostrou eficaz na reabilitacdo desses pacientes. O estudo utilizou software de
planejamento de instalacdo de implantes e construiu os guias cirurgicos prototipados
por meio de impressao 3D. Concluiram que a técnica de guias cirdrgicos
prototipados pode ser uma opgao viavel e precisa para o planejamento e

posicionamento de implantes dentarios em maxilas totalmente desdentadas.
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Ahmed, Maroulakos e Garaicoa (2016) descreveram uma técnica para a
fabricagdo de um guia transparente de PMMA que identifica com precis&o o canal de
acesso ao parafuso do pilar em uma coroa de implante cimentada com pilar solto
parafuso. O guia € confeccionado com uma broca fina que pode se encaixar na
conexao analogica do implante e, posteriormente, transferir a localizagédo e a
angulacéo do canal do parafuso para o guia de resina acrilica. A técnica & simples,
barata e resulta em um guia preciso e duravel. Discutram as vantagens e
desvantagens das préteses sobre implantes cimentadas, bem como a complicagéo
técnica comum do afrouxamento do parafuso do pilar. Concluiram que € uma técnica
util para recuperacdo de proteses sobre implantes cimentadas em caso de
afrouxamento do parafuso, o que pode ajudar a reduzir o desconforto do paciente e

0s custos do tratamento.

3.2Manutencgao do processo de esterilizagao por autoclave

odontolégica

A esterilizacdo de materiais odontolégicos, ocorre em sua maioria por
autoclave, que € um processo ja bem estabelecido, simples, eficiente e consolidado
na odontologia. Sendo, portanto, a autoclave um equipamento primordial e presente
em consultorios e clinicas odontologicas.

Vier-Pelisser et al., (2008) apresentaram um estudo com o objetivo de avaliar
a ocorréncia da esterilizagdo em autoclaves de consultérios odontolégicos, com a
finalidade de verificar se o monitoramento biolégico € capaz de assegurar a
efetividade desse processo. Foram utilizadas nessa pesquisa 40 autoclaves. Os
resultados indicam que, dentre essas autoclaves, 14 nao esterilizaram corretamente
os materiais. Os autores mencionam a preocupacao em relagao a esse dado, pois
constataram que 35% das autoclaves nao esterilizaram, e grande parte dos
dentistas alegam nao realizar nenhum tipo de monitoramento. Concluiram que,
apesar da maioria das autoclaves funcionarem, ha uma consideravel taxa de falha, e
a maioria dos cirurgides-dentistas ndo adota regularmente o monitoramento

biolégico em seus consultérios
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3.3Confeccao e processo de esterilizagao de guia cirargico

Gabriel et al. (2010) avaliaram a alteragdo dimensional dos guias cirurgicos
prototipados apos a esterilizagdo. Os guias cirurgicos foram confeccionados a partir
de resina acrilica fotocuravel (polimerizada por laser ultravioleta — estereolitografia),
embalados em papel grau cirurgico auto selante para esterilizacdo a vapor e
autoclavados por 55 minutos, a uma temperatura entre 128 a 130°C, com
despressurizagdo automatica e secagem realizada com a porta entreaberta por 30
minutos. Os autores realizaram medigdes diretas com um paquimetro digital
calibrado e, por meio de subtragéo digital utilizando escaneamento, conduziram o
teste estatistico t-Student com um nivel de significancia de 95%, para comparar as
dimensdes antes e apods a esterilizagdo em autoclave. Os resultados indicaram que,
tanto pela medigdo direta quanto pela subtragdo digital, ndo houve diferencga
dimensional significativa nos guias apds a esterilizagao.

Shigeokaet al., (2013) conduziram uma pesquisa sobre a esterilizagdo de
guias em resina acrilica por plasma de peréxido de hidrogénio. A precisao das guias
€ fundamental para o sucesso de procedimentos como cirurgias de implantes
dentarios. Os autores do estudo realizaram uma investigacdo detalhada sobre os
efeitos da esterilizagdo por plasma de peroxido de hidrogénio nas dimensodes
lineares das guias de resina acrilica. O uso de plasma de peroxido de hidrogénio é
uma alternativa promissora aos meétodos tradicionais de esterilizacdo, como a
autoclavagem, e é conhecido por sua eficacia na eliminagdo de microrganismos
patogénicos. Os resultados do estudo foram consistentes e bem documentados,
demonstrando que a esterilizagdo por plasma de perdéxido de hidrogénio nao
ocasionou alteragdes significativas nas dimensdes lineares dos guias de resina
acrilica.

Torok et al., (2020) investigaram os efeitos da desinfeccéo e esterilizacdo em
guias cirurgicos impressos em impressora 3D para cirurgias de implantes. O estudo
utilizou 15 guias cirurgicos idénticos produzidos por uma impressora 3D, os quais
foram divididos em cinco grupos: controle, desinfetado, esterilizado por plasma e
esterilizado em autoclave. Realizaram testes de material para avaliar as mudancas
dimensionais e as propriedades mecanicas dos guias apos os procedimentos de
desinfeccao e esterilizagao. Os resultados demonstraram que nenhum dos métodos
de esterilizacdo causou deformacdes significativas nos guias cirargicos. Além disso,
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nao foram observadas alteragbes significativas nas propriedades mecanicas dos
guias apods a esterilizacdo. Testes de dureza, resisténcia a flexdo e resisténcia a
compressdo nao indicaram diferengas significativas entre os grupos. Os
pesquisadores concluiram que a desinfeccao e esterilizacdo n&do afetam as
propriedades dimensionais e mecanicas dos guias cirurgicos impressos em 3D. Isso
sugere que esses métodos de esterilizacdo podem ser seguros para uso em

cirurgias de implantes.

3.4Desinfeccao de Resina acrilica

Echeverria et al., (2021) conduziram um estudo que investigou a presenga de
paracloroanilina (PCA) apds a desinfecgao de discos de resina acrilica com solugdes
de clorexidina (CHX) em diferentes concentragbes. Os autores destacaram a
importancia da desinfeccdo de superficies de proteses de resina acrilica para
prevenir infecgdes fungicas e bacterianas em pacientes. No entanto, a degradacgéao
da CHX pode resultar na formacado de PCA, uma substancia potencialmente toxica e
carcinogénica. O estudo foi realizado in vitro e os resultados mostraram que a
presenca de PCA aumentou significativamente apds a desinfecgdo com CHX em
todas as concentracdes testadas. Os autores concluiram que a desinfecgdo com
CHX da resina acrilica, pode levar a formagdo do subproduto PCA, sendo
necessario avaliar a seguranga desses produtos antes de sua utilizagado clinica e
sugeriram a necessidade de mais pesquisas para avaliar a seguranga desses

produtos e desenvolver protocolos de desinfec¢gdo mais seguros para os pacientes.
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4. METODOLOGIA DA PESQUISA

Nesta pesquisa, foram examinadas as possiveis modificagdes nas dimensdes
da resina acrilica ativada quimicamente, geralmente utilizada para a confec¢ado de
guias de implantes dentarios, apds o processo de esterilizagdo. A esterilizagao foi
realizada meio da autoclave, que € um método de esterilizagcdo por vapor saturado
sob presséo.

Para a realizagao deste estudo, foram confeccionadas, por meio de uma
matriz de silicone de condensagao (Optosil Comfort Putty, Kulzer®) (figura 1), dez
amostras em resina acrilica quimicamente ativada Blue Dent em formato de discos
(figura 2).

Apo6s a confecgcao das amostras, foram realizadas marcagdes a lapis nos
didmetros das amostras (figura 3) e foi utilizado um paquimetro (Digimess®) para
medir as dimensdes em diametro e espessura (figuras 4, 5 e 6).

Cada amostra foi embalada em papel grau cirurgico proprio para esterilizagao,
numerada para individualizagdo e controle das dimensdes (figura 7). Em seguida,
foram autoclavadas (Baumer® 300L) a uma temperatura de 128°C por 1h30 (figuras
8e9).

Logo apoés a esterilizagcado, foram realizadas as mensuragées das amostras
com uso do paquimetro, e entdo as medidas foram tabuladas e analisadas

estatisticamente (tabela 1).
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5. RESULTADOS

ApOs a obtencgdo dos resultados, estes foram tabulados (tabela 1).

ANTES DEPOIS
AMOSTRA 1 11,20 X 2,50 11,15 X 2,45
AMOSTRA 2 11,22 X 2,26 11,17 X 2,31
AMOSTRA 3 11,13 X 2,65 11,06 X 2,74
AMOSTRA 4 11,13 X 2,60 11,13 X 2,70
AMOSTRA 5 10,94 X 2,72 11,03 X 2,79
AMOSTRA 6 11,42 X 2,51 11,50 X 2,58
AMOSTRA 7 11,27 X 2,41 11,48 X 2,56
AMOSTRA 8 11,52 X 2,72 11,46 X 2,71
AMOSTRA 9 11,20 X 2,86 11,26 X 2,80
AMOSTRA 10 10,96 X 2,79 10,98 X 2,79

Tabela 1 —Dimensdes das amostras antes e apds o processo de esterilizacao

23

E analisados por estatistica descritiva e inferencial ANOVA um-fator e teste

de Tukey (5%) (Tabela 2).

As mensuragoes antes e depois da esterilizagdo em autoclave para os valores

de Diametro (p=0,787) e Espessura (p=0,606) nado foram significativamente

diferentes entre si.

ESPESSURA DIAMETRO
PROCESSAMENTO ) .
(MEDIA * DP) (MEDIA * DP)
SEM ESTERILIZAGAO 2,60+0,18 A 11,19+ 0,18 A
COM ESTERILIZACAO 2,64+0,16 A 11,22+ 0,19~

*Letras diferentes significa diferenga estatistica na coluna (p<0,05)

Tabela 2 — Analise estatistica dos resultados com média * desvio padrao (DP)
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6. DISCUSSAO

A importancia da utilizagdo do guia cirurgico € amplamente divulgada no
ambito académico e clinico, assim ficou evidenciada a sua importancia descrita em
diversos estudos (Cremonini et al., 2015; Carvalho et al., 2006; Mascarenhas et al.,
2012; Pereira, Siqueira e Romeiro, 2019; Arisan, Karabuda e Ozdemir, 2010; Lima et
al., 2022; D'Souza e Aras, 2012; El Kholy et al., 2019; Kernen et al., 2020; Martins e
Lederman, 2013) comprovando a maior precisdo na posi¢do e angulagdo dos
implantes, com a redugéo do tempo cirurgico e na recuperagao do paciente no pos-
operatdrio, maior previsdo com melhores resultados.

Os guias cirurgicos normalmente s&o confeccionados por materiais a base de
resina acrilica (Shigeoka et al., 2013, Gabriel et al. 2010, Toérok et al., 2020; EI Kholy
et al., 2019) e acetato (Cremoni et al., 2015).

Uma pratica relativamente comum encontrada nas cirurgias de implantes
dentarios € a desinfeccdo dos guias cirurgicos por meio de clorexidina, os
autoresEcheverria et al., (2021) pesquisaram sobre a desinfecgdo de resina acrilica
de proteses com clorexidina, e encontraram a paracloroanilina uma substancia
toxica e carcinogénica, o que comprovou entao os riscos da utilizagao de clorexidina
para desinfecgdo de resina acrilica. Sendo assim, além de ndao ser um método
eficiente para contengcdo de micro-organismos, por se tratar apenas de desinfecgao
e nao esterilizagao, pode ainda gerar substancias toxicas.

O método de esterilizacdo é de extrema importancia dentro do consultério
Odontolégico, os autores Vier-Pelisser et al., (2008) afirmam que o processo de
esterilizagdo dos materiais em consultério Odontolégico € um dos requisitos
fundamentais para um efetivo controle de infecgao.

Segundo Gabriel et al., (2010) a esterilizacdo de guias em resina
acrilicafotocuravel (confeccionada por estereolitografia) nao sofre alteragao
dimensional significativa apds autoclavagem. E Shigeoka et al., (2013) constataram
que a resina acrilica ndo sofreu distorcdo apds a esterilizagcdo por plasma de
peroxido de hidrogénio.Torok et al., (2020) avaliaram guias impressos em
impressora 3D esterilizados por plasma e por autoclave, e ndo encontraram
diferencas dimensionais, na resisténcia mecanica dos guias apos os dois diferentes

processos de esterilizagao.
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Neste estudo, procedeu-se a simulagdo de um guia confeccionado em resina
acrilica ativada quimicamente, e a autoclave foi escolhida como método de
esterilizacdo, dada sua simplicidade na confecgcdo e custo relativamente baixo.
Sendo assimfoi possivelinvestigar as alteragbes dimensionais em resina acrilica
apos a esterilizagdo,e pode fornecer uma analise detalhada do processo e de suas
implicagbes no contexto odontoldgico. A pesquisa foi conduzida com o objetivo de
determinar se a esterilizacdo afeta as dimensdes dos guias cirurgicos, utilizando
uma autoclave a 128°C por 1h30. A metodologia envolveu a fabricagdo de moldes
com matriz de silicone e a producdo de amostras em resina acrilica, moldadas em
discos. Antes da esterilizacao, foram realizadas medidas (Espessura e Diametro) em
dez amostras usando um paquimetro digital. Apdés a autoclavagem, uma nova
medi¢ao foi feita para avaliar possiveis altera¢cdes dimensionais. Os resultados,
detalhados e analisados estatisticamente nas tabelas 1 e 2, indicaram que nao
houve mudangas significativas nas dimensdes das amostras apés a autoclavagem.
A analise conclusiva do estudo indica que a esterilizagdo do guia cirurgico por
autoclave € viavel, sem impactos significativos nas dimensdes do dispositivo,
corroborando os estudos de Gabriel et al., 2010 e T6rok et al., 2020.

O presente estudo ressalta a eficacia desse método especifico na garantia da
esterilizagdo no ambito odontolégico, um aspecto crucial na pratica dessa area. A
pesquisa reforca a importancia da esterilizagdo dentro do contexto odontoldgico,
visto que a autoclavagem é amplamente reconhecida como um método eficaz para
eliminar microrganismos patogénicos. A confirmagdo de que nao houve alteragdes
significativas nas dimensbes do guia cirurgico apés a autoclavagem reforgca a
confiabilidade desse método, essencial para prevenir a transmissao de infecgbes e
assegurar a seguranga do paciente.

Essa precisdo é fundamental em procedimentos cirurgicos odontolégicos, nos
quais a integridade dos instrumentos é crucial para o éxito do tratamento. Os
resultados detalhados nas tabelas 1 e 2 evidenciam a estabilidade dimensional pos-
autoclavagem, proporcionando uma base sdélida para a conclusdo de que a
esterilizacdo por autoclave ndo compromete a qualidade e o desempenho do guia
cirurgico. Essa informacao é de grande valor para os profissionais da odontologia,
uma vez que dependem de instrumentos estéreis para garantir a seguranca e a

saude de seus pacientes.
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7. CONCLUSAO

Pode-se concluir que, por meio da esterilizacdo em autoclave, a resina
acrilica ndo apresentou alteragbes dimensionais significativas. Isso sugere que,
apesar das limitacbes deste estudo, a esterilizagdo de guias cirurgicos para implante
dentario € uma pratica viavel e relevante, oferecendo diversos beneficios, tais como
otimizacdo do tempo durante a cirurgia, garantia da seguranga tanto do paciente

quanto do profissional, e prevengao da contaminacéo.
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