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RESUMO

A importéncia de um banco de dentes humanos em uma instituicdo de se justifica e se mostra
vantajosa, uma vez que permite a maxima aproximacao da realidade ao se trabalhar com o 6rgao
extraido. Este estudo teve o propoésito de avaliar métodos de manutencdo da esterilidade do 6rgéo
dental humano extraido armazenado. Foram utilizados 72 dentes incisivos humanos extraidos,
obtidos em clinicas de graduacdo e de p6s-graduacdo da Universidade Positivo, Curitiba, PR, Brasil.
Os elementos dentarios foram cedidos pelos pacientes, por meio de termo de doacdo devidamente
assinado. Apds os procedimentos de limpeza e de desinfeccdo, 36 dentes foram esterilizados em
autoclave e 36 foram somente limpos. Os dentes foram, entdo, armazenados em recipientes contendo
0 método (autoclavagem ou limpeza) ou a solucdo de escolha, por um periodo de 15 e 120 dias. Testes
microbiologicos foram realizados a fim de determinar qual método ou solucdo de armazenamento
promove a manutencdo da esterilidade no tempo determinado. Melhores desempenhos foram
observados quando as amostras foram armazenadas em Incidin Extra N®, formol e alcool, mesmo
para os dentes ndo autoclavados. As substancias em analise nos periodos propostos se mostraram
capazes de impedir o crescimento microbiano. Este experimento podera auxiliar o desenvolvimento
de um protocolo de processamento e de administracdo do 6rgdo dental humano extraido em um banco
de dentes.

Descritores: Odontologia. Biosseguranca. Esterilizacdo. Dente. Técnicas microbioldgicas.

1 INTRODUCAO 6rgdo dental humano extraido (ODHE),

Um Banco de Dentes Humanos (BDH) éde  comumente  utilizado em  procedimentos
suma importancia para a instituicdo de ensino laboratoriais pré-clinicos e em pesquisas em
superior (IES), enquanto capaz de gerenciar o Varias areas da Odontologia®?. Nesse cenario, é
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relevante a necessidade de se obter dentes de
qualidade estrutural, evitando-se a ilegalidade e
promovendo-se a manipulagdo segura do
ODHE?. Para que este esteja em plenas
condicbes de uso € importante que sua
integridade seja preservada e se aproxime ao
maximo das condicdes estruturais in vivo*®,

Todo o processo de manipulacdo deve
garantir que sejam mantidas as propriedades
fisicas, quimicas e tambem mecénicas dos
dentes, garantindo a manutengdo da forma e
composicdo teciduais, ndo influenciando de
forma negativa estudos e pesquisas*®. Para tanto,
0 meio de armazenamento, solucdo utilizada ou
método de escolha, deve assegurar ndo somente
a preservacdo da esterilidade durante
determinado tempo, mas também a ndo alteracao
das propriedades estruturais do ODHE.

O manuseio indiscriminado dos dentes
pode gerar riscos ao operador ou exposicao
ocupacional, além de infeccdo cruzada®. A
presenca de patdgenos radiculares,
perirradiculares e periodontais remanescentes,
restos celulares e sujidades ndo deve ser
ignorada’®.

Com a intengdo de padronizar o0s
procedimentos de manipulacdo e utilizacdo dos
ODHE em um BDH, a IES deve seguir um
Protocolo Operacional Padrdo (POP), o qual
deve orientar desde a doacdo, realizada por
escrito pelo paciente em um termo especifico®,
até o manuseio, armazenamento e distribuicdo
desses dentes. A doacdo dos ODHE deve ser livre
e consentida pelo paciente, respeitando 0s
principios éticos'®. Deve-se também, padronizar
0 transporte, preparo prévio, desinfeccdo e/ou
esterilizacdo, melhor forma de armazenamento,
empréstimo e também a devolugdo ou descarte
dos dentes ja utilizados' 3712,

Para a elaboracdo de um POP, faz-se
necessaria a determinacdo clara de cada etapa,
baseada em questdes legais e cientificas?. A etapa

de armazenamento tem sido bastante estudada,
porém, ndo hé registros na literatura a respeito da
manutencgéo da esterilidade do ODHE durante o
periodo de armazenamento das amostras. As
pesquisas existentes, em geral, avaliam a
desinfeccdo e esterilizacdo em autoclave dos
dentes previamente ao armazenamento’!3,
Quanto ao armazenamento, Campregher et al.*
observaram que ndo ha consenso quanto ao
melhor método ou meio de armazenamento. Os
mais utilizados sdo a agua destilada®’, o soro
fisiologico™!*, saliva artificial®*, timol®?®,
formalina®?>, hipoclorito de sddio'®, alcool,
solucdo de cloramina e o método de
congelamento ou criopreservacio®!’, além das
possiveis alteracdes estruturais dos tecidos
dentéarios, provocadas pelas solu¢bes ou métodos
utilizados®>>Y’,

Uma vez estabelecido um POP, a IES
certificara que o ODHE esta limpo, estéril e em
boas condicdes para o estudo e praticas em
laboratorio. O estudante, dessa forma, ndo
enfrentara dificuldades e evitara possiveis
préticas ilegais®*1°,

Frente ao exposto, a presente pesquisa teve
por objetivo avaliar métodos de manutengdo da
esterilidade do 6rgdo dental humano extraido,
durante o armazenamento.

2 MATERIAL E METODOS

Esse estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Positivo, sob
registro n. 58075516.4.0000.0093. Foram
utilizados 72 dentes incisivos humanos extraidos,
cedidos pelos pacientes das clinicas de graduagéo
e de pos-graduacdo da Universidade Positivo,
Curitiba, PR, Brasil, os quais assinaram de termo
de doacdo do ODHE.

Os dentes foram submetidos a limpeza
prévia realizada conforme as diretrizes do
Centers for Disease Control and Prevention’ e da
American Dental Association!. Para tanto,
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foram utilizados escova e sabdo detergente
enzimético (ASPER, Sdo Caetano do Sul,
Brasil), seguidos de enxague em agua potavel
corrente durante um minuto. Depois foi feita a
remocdo de sujidades, tecido cariado e
restauracdes defeituosas ou em amalgama com
broca esférica diamantada em alta e em baixa
rotacdo (KG Sorensen®, Cotia, Brasil), sob
refrigeracdo com agua. Em adic&o, foi realizada
uma raspagem radicular com  curetas
periodontais (Golgran®, S&o Caetano do Sul,
Brasil) para a remocdo de célculo ou residuos
perirradiculares, a fim de promover uma
superficie limpa e lisa, sem possiveis fatores de
retencdo ou nichos.

O fluxo do método adotado se encontra na
figura 1. Para avaliar os métodos e solucdes de
armazenamento dos dentes, ap6s 0 preparo
prévio, os mesmos foram divididos aleato-
reamente em dois grupos experimentais: Grupo 1
- dentes autoclavados a 121°C por 40 minutos
(n=36) e Grupo 2 - dentes somente limpos e ndo
autoclavados (n=36). Os grupos foram
devidamente identificados e subdivididos em
oito subgrupos, contendo cada, quatro dentes
(n=4). Foram armazenados oito dentes a mais,
quatro autoclavados e quatro ndo autoclavados,
pois para os testes do subgrupo de dentes
congelados as amostras foram inseridas
diretamente sobre a placa de Petri. Desta forma,
para a nova andlise em 120 dias, foram
necessarios mais dentes de cada grupo e
subgrupo, respectivamente.

Os subgrupos foram divididos como segue:
subgrupo A - Peresal® (Profilatica, Araucaria,
Brasil); subgrupo B - Incidin Extra N® (Ecolab
Deutschland GmbH, Disseldorf, Alemanha);
subgrupo C - Cloramina T (Merck Millipore,
Darmstadt, Alemanha); subgrupo D - &gua
destilada; subgrupo E - soro fisioldgico;
subgrupo F - formol; subgrupo G - alcool 70%;
subgrupo H - dentes congelados. O subgrupo H

foi armazenado em congelador a
temperatura média de -6 °C.

As solugdes de Peresal®, Incidin Extra N®
e Cloramina T foram preparadas seguindo as
instrucdes dos fabricantes.

Cada dente foi armazenado em tubo de
ensaio esterilizado submerso em 5 mL da solugéo
de escolha, quantidade necessaria para a imerséo
completa da amostra. No subgrupo de dentes
congelados foi inserido um dente em cada tubo,
sem a presencga de solucao.

As amostras foram armazenadas por um
periodo inicial de 15 dias e avaliadas
posteriormente por inspecdo visual. Os tubos de
ensaio contendo os dentes foram cuidadosamente
agitados e os tubos que apresentaram turvamento
visivel da solucdo no qual o dente estava
submerso, foram registrados como resultado
positivo, ou seja, apresentaram crescimento de
microrganismos. J& as amostras que nao
apresentaram turvamento foram registradas
como resultado negativo, ou seja, sem
crescimento bacteriano. O grupo de dentes
congelados (subgrupo H) ndo foi avaliado nesta
primeira andlise, devido a auséncia de meio
liquido de armazenamento.

Na sequéncia foi retirada uma aliquota de
0,1 mL de cada tudo de ensaio e transferida para
placas de Petri identificadas e divididas em
quatro partes. As placas continham meio de
cultura estéril (agar sangue). Essa amostra foi
semeada em um quarto da superficie da placa
com o auxilio de uma alca bacterioldgica. Esse
teste foi realizado para confirmar o crescimento
bacteriano nos tubos em que houve turvagédo da
solucéo no qual os dentes estavam armazenados
e também para verificar se ndo havia crescimento
bacteriano nos tubos sem turvamento.

O subgrupo H foi inserido diretamente
sobre a placa no espago determinado. As
amostras foram armazenadas em estufa a 37 °C
por 48 horas. Nova analise foi realizada por

uma
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inspecdo visual. As placas que apresentaram resultado negativo (figura 2B).

crescimento de coldnias de microrganismos Os testes e analises foram repetidos no
foram registradas como resultado positivo (figura periodo de 120 dias de armazenamento,
2A), enquanto as sem crescimento, como respeitando os mesmos procedimentos.

Figura 1. Fluxograma do método laboratorial.

Figura 2. (A) Crescimento microbiano sobre &gar sangue, resultado positivo. (B) Auséncia de
crescimento microbiano sobre agar sangue, resultado negativo.
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3 RESULTADOS

Os resultados da andlise realizada em 15 dias
de armazenamento estdo expressos nas tabelas 1
e 2.

A inspecdo visual dos tubos de ensaio
mostrou resultado positivo para o grupo 1 (dentes
autoclavados), com os subgrupos: Cloramina T
em trés amostras e agua destilada em uma
amostra. Os demais subgrupos foram negativos
para todas as amostras.

No grupo 2 (dentes ndo autoclavados) os
resultados positivos foram para os subgrupos:
Peresal® em trés amostras, Cloramina T, agua
destilada e soro fisioldgico, em todas as
amostras. Os demais subgrupos, Incidin Extra
N®, formol e alcool, foram negativos em todas
as amostras. O subgrupo de dentes congelados
ndo foi analisado neste momento, pois néo foi
inserido em meio liquido de armazenamento.

A segunda andlise, em placas de Petri,
apresentou resultado positivo para o grupo 1
(dentes autoclavados), nos subgrupos Cloramina
T e agua destilada, em uma amostra e em quatro
amostras  respectivamente. Ja& 0Ss  outros
subgrupos, Peresal®, Incidin Extra N®, soro
fisiolégico, formol, &lcool e dentes congelados,

apresentaram resultado negativo em todas as
amostras. O grupo 2 (dentes ndo autoclavados)
apresentou resultado positivo para os seguintes
grupos: Peresal® em trés amostras e nos
subgrupos Cloramina T, agua destilada, soro
fisioldgico e dentes congelados respectivamente,
em todas as amostras. Obtiveram resultado
negativo, os subgrupos Incidin Extra N®, formol
e alcool, respectivamente, em todas as amostras.
Os resultados da analise em 120 dias de
armazenamento estdo expressos nas tabelas 3 e 4.
Na primeira analise mantiveram 0s
mesmos resultados para o grupo 1, subgrupos
Peresal®, Incidin Extra N®, formol e alcool,
para 15 e 120 dias. Entretanto, para os subgrupos
Cloramina T e agua destilada, resultados
positivos em todas as amostras, enquanto no
subgrupo soro fisioldgico uma amostra foi
positiva em 120 dias. No grupo 2 (dentes ndo
autoclavados),  mantiveram 0SS  mesmos
resultados para o armazenamento em 120 dias, 0s
subgrupos Incidin Extra N®, Cloramina T, 4gua
destilada, soro fisiologico, formol e alcool.
Apresentou resultado diferente somente o
subgrupo Peresal®, com todas as amostras
positivas.

Tabela 1. Eficdcia das solugdes utilizadas para armazenamento dos dentes autoclavados na
manutencdo da auséncia de crescimento microbiano, em anélise de 15 dias.

Grupo Dentes autoclavados

Subgrupos Visual*/ Total Cultura**/ Total
Peresal® 0/4 0/4
Incidin Extra N® 0/4 0/4
Cloramina T 3/4 4/4
Agua destilada 1/4 1/4
Soro fisioldgico 0/4 0/4
Formol 0/4 0/4
Alcool 70% 0/4 0/4
Congelados X 0/4

* Inspecdo visual do crescimento microbiano em tubos de ensaio. ** Confirmacdo do crescimento microbiano

em placa de cultura de &gar sangue.
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Tabela 2. Eficécia das solucgdes utilizadas para armazenamento dos dentes ndo autoclavados na
manutencdo da auséncia de crescimento microbiano, em anélise de 15 dias.

Grupo Dentes ndo autoclavados

Subgrupos Visual*/ Total Cultura**/ Total
Peresal® 3/4 3/4
Incidin Extra N® 0/4 0/4
Cloramina T 4/4 4/4
Agua destilada 4/4 4al4
Soro fisiolégico 4/4 4/4
Formol 0/4 0/4
Alcool 70% 0/4 0/4
Congelados X 4/4

*Inspecéo visual do crescimento microbiano em tubos de ensaio. ** Confirmagdo do crescimento microbiano em placa
de cultura de &gar sangue.

Tabela 3. Eficacia das solucGes utilizadas para armazenamento dos dentes autoclavados na
manutencdo da auséncia de crescimento microbiano, em analises de 120 dias.

Grupo Dentes autoclavados

Subgrupos Visual*/ Total Cultura**/ Total
Peresa® 0/4 0/4
Incidin Extra N® 0/4 0/4
Cloramina T 4/4 4/4
Agua destilada 4/4 4/4
Soro fisioldgico 1/4 4/4
Formol 0/4 0/4
Alcool 70% 0/4 0/4
Congelados X 0/4

* Inspecéo visual do crescimento microbiano em tubos de ensaio. ** Confirmagéo do crescimento
microbiano em placa de cultura de &gar sangue

Tabela 4. Eficécia das solucdes utilizadas para armazenamento dos dentes ndo autoclavados na
manutencdo da auséncia de crescimento microbiano, analise em 120 dias.

Grupo Dentes ndo autoclavados

Subgrupos Visual*/ Total Cultura**/ Total
Peresal® 4/4 4/4
Incidin Extra N® 0/4 0/4
Cloramina T 4/4 4/4
Agua destilada 414 4/4
Soro fisioldgico 4/4 4/4
Formol 0/4 0/4
Alcool 70% 0/4 0/4
Congelados X 4/4

* Inspecdo visual do crescimento microbiano em tubos de ensaio. ** Confirmacdo do crescimento microbiano em placa
de cultura de &gar sangue

Revista da ABENO -« 17(3):55-65, 2017
60



Avaliacdo de métodos de manutencao da esterilidade do érgdo dental humano extraido para armazenamento em banco de dentes

Na segunda andlise, no grupo de dentes
autoclavados, os resultados se mantiveram,
exceto para o subgrupo agua destilada e soro
fisiologico, que apresentaram crescimento em
todas as amostras. Para o grupo de dentes ndo
autoclavados, 0 subgrupo Peresal® foi 0 unico
que obteve resultado diferente ao analisado no
primeiro periodo (15 dias), apresentando todas as
amostras com crescimento em 120 dias.

4 DISCUSSAO

Diversos estudos tém sido realizados com
0 intuito de determinar a eficécia das solucdes,
métodos de limpeza, desinfeccdo e/ou
esterilizacdo dos dentes extraidos, bem como
para encontrar o método ideal de armazenamento
dos mesmos em um BDH*®21420 Contudo, a
capacidade de se manter a esterilidade do ODHE
durante o armazenamento tem sido ignorada.

A fim de eliminar, ou ao menos reduzir o
risco de contaminacdo durante o manuseio dos
dentes nos procedimentos laboratoriais e de
pesquisa, € importante que se estabeleca uma
rotina ou um protocolo de limpeza, desinfeccdo
elou esterilizacdo®. Para tanto, é necessario que
se estabeleca a eficadcia dos métodos e das
solugdes a serem utilizados para se obter limpeza
e esterilizagdo ideais®, de modo a nédo
comprometer a estrutura dos tecidos
dentarios>?,

Os métodos ou as solucdes utilizadas para
a desinfeccdo e/ou esterilizacdo do ODHE devem
garantir uma acdo biocida, ou seja, com
capacidade de eliminar microrganismos, de alto
nivel*220,

No presente estudo foi realizada a
limpeza/desinfeccdo e esterilizagdo, conforme
revisdo de literatura pesquisada’t. Optou-se por
esterilizar os dentes em autoclave, previamente
ao armazenamento, em virtude da Resolucdo da
Diretoria Colegiada (RDC) da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria, n.° 35, de 16 de agosto de

2010, que impede a utilizacdo de soluges
desinfetantes para a esterilizagdo de artigos
criticos e semicriticos?.

Além da limpeza e desinfeccdo manuais,
outra possibilidade é a utilizacdo da limpeza
automatizada, por meio de lavadora ultrassonica.
Segundo DeWald?® o uso do ultrassom favorece
a remocao de residuos em camadas mais
profundas, promovendo uma limpeza mais eficaz

em regides de dificil acesso. Devido a
necessidade de tornar o protocolo de
processamento do BDH  passivel de

implementacdo, optou-se pela praticidade da
técnica e reducdo de etapas. Sendo assim, foi
realizada somente a limpeza e a desinfeccdo
manual das amostras.

O élcool 70% apresentou bons resultados,
com auséncia de crescimento microbiano nas
amostras nos tempos analisados, mesmo em
dentes ndo autoclavados. Porém, por ser volatil,
observa-se a evaporacdo da solucdo com o passar
do tempo de armazenamento, especialmente em
120 dias. A reposicdo da solucdo ao longo do
periodo de armazenamento torna-se necessaria,
requerendo assim, a nova intervencdo de um
operador e novo risco de contaminagdo?t.
Ademais, o alcool pode desidratar os tecidos
dentarios e 0s meios de armazenagem devem ser
utilizados para prevenir a desidratacdo dos
espéecimes, além de controlar alteracdes no pH e
gvitar o crescimento microbiano®.

Com o formol foram revelados resultados
satisfatorios, também em amostras néo
autoclavadas. Entretanto, essa substancia traz
riscos a quem a manipula®?. Estudos
longitudinais de exposi¢do ao formaldeido tém
mostrado evidéncias de um aumento na
incidéncia de cancer de nasofaringe?® e uma
associagdo causal com leucemia mielGide e
adenocarcinoma nasossinusal?’. Para haver
seguranga, as solucdes de formol s6 devem ser
manuseadas dentro de um fluxo laminar, que
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pode ndo estar disponivel, expondo o operador a
risco de contaminacao.

O congelamento é um método bastante
estudado para armazenamento do ODHE!®Y’
Apesar de ser considerado facil, pratico e de
baixo custo, os resultados do presente estudo
foram  positivos somente em  dentes
autoclavados. Nas amostras ndo autoclavadas o
crescimento de colonias foi observado em todos
0s casos, O que torna indispensavel a
esterilizacdo prévia. A vantagem deste método se
refere a0 menor risco de exposi¢cdo da amostra,
uma vez que ndo € necessaria a troca ou a
reposicdo como no caso das solucBes. Além
disso, pode ocupar menos espaco durante o
armazenamento, no que diz respeito a
organizagédo e ao processamento dos dentes que
serdo futuramente emprestados®’.

Com relagdo & esterilizagdo em autoclave,
estudos tém sido realizados para determinar a
influéncia sobre os tecidos dentarios. Segundo
Pashley et al.?l, a esterilizacdo de dentes em
autoclave, quando analisada a permeabilidade
dentinaria, ndo promove alteracGes significantes.
Em contrapartida, Parsell et al.?®, analisaram os
efeitos da autoclavagem em dentes extraidos por
meio de teste de microdureza e percepgdo de
corte. Os autores observaram alteragdes nas
amostras submetidas a autoclave nos testes de
microdureza do esmalte. Achados de Salem-
Milani et al.?® corroboram estes resultados,
entretanto com referéncia & andlise de
microdureza dentinaria. Para 0s autores, que
seguiram o protocolo do CDC, a imersdo em
formalina a 10% foi recomendada.

Quanto a éagua destilada, no presente
estudo, a mesma foi utilizada como grupo
controle. Optou-se também pela esterilizagéo
apenas da metade das amostras, com a intencao
de se obter um controle positivo e outro negativo.
Isto se justifica pelo fato de a esterilizagdo em
autoclave ter o poder, ou ndo, de alterar

significativamente as propriedades dos tecidos
dentarios, segundo consta na literatura,
considerada controversa'®28,

Além de manter os dentes estéreis, pelo
tempo determinado de armazenamento, as
solugdes ou métodos de escolha, devem garantir
a manutencdo das propriedades fisico-quimicas
do ODHE. A permeabilidade dos tecidos, a
dureza do esmalte e a adeséo dentinéria devem
ser consideradas. De acordo com Silva et al.5, as
pesquisas ou situacOGes laboratoriais, devem
simular as condi¢fes do meio bucal, a exemplo
dos testes de propriedades mecanicas dos
materiais restauradores adesivos. Se o método de
esterilizacdo, ou ainda de armazenamento do
ODHE, alterar tais propriedades, a pesquisa
torna-se inviavel.

Em 1985, Williams e Svare® realizaram
pesquisa com dentes armazenados em A&gua
destilada e timol a 4° C por 24 horas, em trés
meses e cinco anos. Apds esses periodos 0s
dentes foram armazenados por uma semana em
agua destilada e submetidos ao teste de
cisalhnamento. Os resultados ndo demonstraram
diferencas estatisticamente significativas entre 0s
valores de resisténcia. Da mesma forma, Oh et
al.'” ao realizarem testes de dureza em dentes
congelados ndo  encontraram  diferencas
significativas entre o grupo controle e o grupo de
dentes congelados.

Os resultados obtidos por Goodis et al.*>3!
revelaram  diferencas  significativas  na
permeabilidade dentinaria e resisténcia adesiva
dos dentes armazenados. ApGs armazenagem em
alcool 70%, formalina 10%, agua destilada com
timol e soro fisiologico com timol, nos periodos
de um, dois, quatro, oito, 15 e 22 dias, observou-
se que a permeabilidade foi menor para os dentes
armazenados em etanol ou formalina. Com
relagdo ao tempo, todas as amostras tiveram
aumento da permeabilidade®. Em um segundo
estudo, foi avaliada a influéncia de cinco
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solucdes: é&lcool 70%, formalina 10%, agua
destilada com timol 0,02%, agua destilada e soro
fisiologico com timol a 0,02%. Foram realizados
testes de resisténcia adesiva com oito e 15 dias e
seis meses. Os valores de resisténcia adesiva
indicaram alteracdo significativa nas amostras
armazenadas em soro fisiologico®.

Testes laboratoriais para avaliar as
propriedades  fisico-quimicas dos ODHE
armazenados para esse estudo devem ser
realizados apds o periodo de tempo determinado,
para os diferentes métodos de armazenamento.
Assim, pode-se determinar o meétodo que
apresenta 0 melhor desempenho, tanto na
manutencdo da esterilidade quanto na integridade
dos tecidos dentarios. Nao se deve esquecer que
a praticidade, o baixo custo e a facilidade de
obtencdo e utilizacdo dos produtos, devem ser
considerados.

Neste estudo optou-se pela ndo utilizagéo
do timol, solucédo utilizada para armazenamento
do ODHE j4 relatada na literatura®®. Normas

vigentes para a compra do timol em
estabelecimentos comerciais especificos
(farméacias de manipulacdo), impedem a

aquisicdo em grande escala sem a autorizacao e
solicitacdo prévia por escrito de um responsavel
técnico de laboratério de pesquisa®. Tal fato
dificulta a utilizacdo do produto e torna inviavel
um protocolo de processamento de BDH pratico
e funcional, somado ao alto custo do produto
quando empregado em larga escala.

Vale ressaltar que o armazenamento do
ODHE em um BDH pode ser uma etapa simples
e segura no que diz respeito a facilidade de
manuseio, manutencdo da esterilidade das
amostras e integridade dos tecidos dentarios,
garantindo a futura utilizacdo dos dentes em
estudos e pesquisas. A estruturacdo de um BDH
em uma IES de modo organizado e que cumpra
suas principais funcdes é fundamental. Além da
facilidade de o aluno em adquirir o modelo ideal

de estudo para praticas laboratoriais, ha um
aumento notorio da qualidade do aprendizado,
visto que algumas atividades praticas com o
ODHE simulam a realidade®*8°,

Apesar da grande importancia e beneficios,
muitas IES ainda ndo possuem um BDH, ou
ainda, se possuem, ndo consolidaram um POP
apropriado. Somado a isso, mais informacdes a
comunidade a respeito da doacéo e acOes efetivas
na propria IES devem ser tomadas por parte de
alunos, professores e coordenadores dos cursos
em prol do avan¢o da Odontologia.

5 CONCLUSAO

O Incidin Extra N®, assim como o formol
e o alcool, ap6s armazenamento em 15 e 120
dias, apresentou 0s melhores resultados,
impedindo o crescimento microbiano, mesmo em
dentes n&o autoclavados.

ABSTRACT

Evaluation of methods for maintaining
sterility of the extracted human dental organ
during storage in a tooth bank

The importance of a human teeth bank in an
institution is justified and it is advantageous,
since it allows the maximum approximation of
reality when working with the extracted organ.
This study aimed to evaluate methods for
maintaining the sterility of extracted human teeth
during storage. A total of 72 human incisors
extracted in the undergraduate and graduate
clinics of Universidade Positivo (Curitiba, PR,
Brazil) were used in this study. The teeth were
provided by patients, who signed a donation
form. After all teeth were subjected to cleaning
and disinfection procedures, 36 teeth were
autoclaved as well. Teeth were then stored in
various solutions for periods of 15 and 120 days.
Microbiological tests were conducted to
determine which method or storage promoted
maintenance of sterility. Better results were
obtained for teeth - including autoclaved teeth -
stored in Incidin Extra N®, formaldehyde, and
alcohol. The solutions analyzed over the
proposed time periods have been shown to
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prevent microbial growth. Results of this study
will aid in developing a protocol of processing
for extracted human dental teeth to be stored in a
tooth bank.

Descriptors: Dentistry. Biosecurity. Sterilization.
Tooth. Microbiological Techniques.
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