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RESUMO

O objetivo deste estudo é a avaliacdo da eficacia da ultravioleta C de diodo emissor
de luz (UV-C LED) na desinfecc¢éo e estabilidade de cor do silicone (A-588-1; Fator II)
usado em préteses faciais. Cento e vinte amostras foram confeccionadas,
contaminadas por biofilme multiespécies durante 24 horas e divididas em 5 grupos (n
= 24): controle, 4gua destilada, clorexidina 0,12%, UV-C LED e dimetilsulféxido
(DMSO) como leitura em branco. A viabilidade celular foi medida pelo método do sal
de metil tetrazolio (MTT). A analise estatistica foi realizada por modelos lineares
generalizados. Andlise descritiva adicional foi realizada para andlise de cor usando 16
amostras de silicone com coloracao intrinseca clara e escura, divididas em 4 grupos
(controles e tratamentos n = 4) submetidos a UV-C LED. O AE das amostras foi obtido
pela férmula CIEDE2000. Os resultados de viabilidade celular demonstraram
diferenca estatisticamente significativa entre os grupos (P <0,001), com reducao
microbiana apds exposicdo ao UVC-LED em comparacdo ao grupo controle. Os
grupos apresentaram AE médio compativel com alteracbes visualmente
imperceptiveis. Conclui-se que a irradiacdo com UV-C LED diminui a viabilidade
celular microbiana in vitro do silicone médico usado em proteses faciais,

demonstrando estabilidade inicial da cor.

Palavras-chave: Ultravioleta C. Desinfeccdo. Prétese facial.



ABSTRACT

The aim of the study is to evaluate the effectiveness of ultraviolet C light-emitting diode
(UV-C LED) in the disinfection and color stability of silicone (A-588-1; Factor Il) used
in facial prostheses. One hundred and twenty were made, contaminated with
multispecies biofilm for 24 hours, and divided into 5 groups (n = 24): control, distilled
water, 0.12% chlorhexidine, LED UV-C and dimethylsulfoxide (DMSO) as a blank
reading. Cell viability was measured by the methyl tetrazolium salt (MTT) method.
Statistical analysis was performed using generalized linear models. Additional
descriptive analysis was performed for color analysis using 16 silicones with intrinsic
light and dark coloring divided into 4 groups (controls and treatments n = 4) developing
at UV-C LED. The AE as calculated by the formula CIEDE2000. Cell viability results
showed a statistically difference between groups (P < 0.001), with microbial reduction
after exposure to UVC-LED compared to the control group. The groups presented an
average AE compatible with visually imperceptible changes. It is concluded that UV-
C LED irradiation decreased the in vitro microbial cell viability of medical silicone used

in facial prostheses, demonstrating initial color stability.

Key-words: Ultraviolet C. Disinfection. Facial prosthesis.
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1 INTRODUCAO

A protese maxilofacial € utilizada para reconstrucdo anatdbmica, funcional e
estética de defeitos na regido de cabeca e pescoco decorrentes de traumas, distlrbios
congeénitos e resseccodes cirdrgicas oncoldgicas (1-17), quando a cirurgia plastica néo
€ aconselhada ou ndo é possivel de ser realizada (2,7,8,11,13,15,18), visando
reinserir o paciente na sociedade e no convivio familiar, mantendo-o ativo e confiante
(5,11,16). O silicone é o material de escolha para sua confeccao por apresentar boa
adaptacao, flexibilidade, translucidez, facilidade de caracterizacdo por meio de
pigmentos e pelos (9,17), tornando a protese mais natural.

Mesmo sendo considerado o padréo ouro na confec¢éo de préteses faciais, o
silicone possui desvantagens, tais como sua rapida degradacao e instabilidade de cor
(1,2,6-10,12-16,19-24), reduzindo a vida util da protese para um periodo de 3 meses
a2 anos (1,2,6,7,12-15,19,24,25), gerando altos custos e sobrecarregando o sistema
de reabilitagao (2,5,12-14).

Vérios séo os fatores que levam a degradacdo da protese maxilofacial, como
poluicdo ambiental, exposicdo ao sol, temperatura, umidade, uso de adesivos,
deposicao de residuos e micro-organismos (1,6—12,14-16,22—-24,26—29), e secre¢des
na pele (1,6,8,14,30,31), sendo necessaria e importante uma higienizacdo correta e
minuciosa destas préteses, pois 0 uso e manuseio incorretos de materiais para esse
fim também podem levar a uma degradacéao precoce.

A higienizacao e a desinfeccdo sdo cruciais para a manutencao das proteses
maxilofacias e do tecido no local em que elas estéo fixadas (1,10,11,14,16,22,32),
uma vez que a falta de ventilacdo, a umidade, o comprometimento da pele e o acimulo
de biofilme na superficie das proteses podem desencadear irritacoes e infeccbes
cutaneas (1,2,10,13,14,16,25,28,33), constituindo um ciclo de recontaminacéo. Muitos
estudos mostram a dificuldade em se higienizar materiais protéticos macios, pois eles
Sado mais permeaveis e irregulares e, consequentemente, mais susceptiveis a
colonizagao microbiana (1,14,34,35).

Existem diversas técnicas disponiveis para sua higienizacdo diaria (1,2,5-7,9—
12,14-16,22,23,28,34,36,37), principalmente utilizando métodos mecanicos e
guimicos, como escovacao e solucdes desinfetantes de largo espectro. Entretanto,
nenhuma técnica é totalmente eficaz, que ndo acelere sua degradacdo, cause

alteracdo de cor ou irritagao cutanea.



A maioria dos estudos de higienizacdo das préoteses maxilofaciais focam nos
biofilmes e na limpeza dos implantes de fixacdo, ndo avaliando a eficacia da limpeza
da protese propriamente dita (28) e n&o considerando a recontaminacao
pele/implante/protese.

O presente estudo busca encontrar uma alternativa ndo degradante, de facil
utilizacdo e acesso, para promover a reducdo microbiana nas proéteses faciais,
sabendo que a recontaminacdo pele/implante/protese € um fator importante para o
sucesso da reabilitacdo a longo prazo (13).

A Luz UV-C é utilizada para reduzir a contaminacado microbiana em diversos
ambientes (38—45) e superficies, por meio da interacéo direta com o material genético
dos micro-organismos, inativando-os e interrompendo seu ciclo de contagio (46),
sendo considerada como um método viavel e de baixo custo. Deste modo, iremos
avaliar a eficacia da irradiacdo com Luz UV-C LED na desinfeccéo e na estabilidade
da cor inicial em amostras de silicone medicinal (A-588-1; Fator Il) utilizado para a
confeccao de préteses faciais. A hipétese do estudo é que a irradiacdo com Luz UV-
C LED causa desinfeccdo de amostras de silicone e ndo promove alteragéo da cor.



2 CONCLUSAO GERAL

Os resultados obtidos permitiram concluir que a irradiagcdo com UV-C LED foi
eficaz (p<0,0001) na redugéo microbiana in vitro de silicone medicinal utilizado para a
confecgdo de préteses faciais, demonstrando também estabilidade inicial da cor,
sendo uma alternativa no processo de higienizagao das referidas préteses.

Novos estudos devem ser realizados com préteses em tamanho real

analisando a estabilidade de cor e degradagéo da superficie em longo prazo.
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