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Introdução 
 
O risco de infeção cruzada nos consultórios 
dentários e nos laboratórios de prótese é indis-
cutível pois envolve a exposição a sangue e sali-
va e, portanto, requer um nível elevado de prá-
ticas de controlo de infeção cruzada de forma a 
prevenir a transmissão de doenças infeciosas.  
 
 
 

Objetivos 
 
Este estudo pretende avaliar o conhecimento 
de práticas de controlo de infeção, abordando 
questões como vacinação, desinfeção das 
impressões, comunicação entre consultório e 
laboratório e conhecimento da importância/
risco da infeção cruzada.  
 
 

Materiais e métodos 
 
Um inquérito nacional sobre a prática de desin-
feção de materiais de impressão foi enviado por 
e-mail a mais de 1000 médicos dentistas (MD) e 
320 técnicos de prótese (TP), com a colabora-
ção da SPEMD, da AIPD e da FMDUP, tendo-se 
obtido 95 respostas de MD e 25 de TP.  
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Infeção vs Vacinação 

Conclusão 

O presente estudo demonstra que existe alguma falta de conhecimento,  
tanto do risco de contaminação, quanto dos protocolos recomendados  
para a desinfeção de impressões e controlo de infeção. Logo, medidas  
de controlo de infeção deverão ser transmitidas de forma mais  
rigorosa, para garantir a segurança e saúde, quer dos profissionais de  
saúde, quer dos pacientes. 

Gostaríamos de agradecer a colaboração da SPEMD e da AIPD que tornaram 
esta investigação possível.  

Fig. 3—Representação gráfica comparando os hábitos de desinfeção dos médicos dentistas e dos técnicos de prótese 

Fig. 4—Conhecimento sobre o estado de desinfeção 
das impressões, quer dos MD quer dos TP 

Fig. 5— Representação gráfica acerca do processo 
de desinfeção para as impressões em alginato, 
poliéter, silicone de adição ou condensação 

Fig. 6—Representação gráfica relativamente à vacina-
ção dos MD e dos TP 

Fig. 7—  Verificação da imunização contra  o HBV 

Apesar dos diferentes graus de importância de 
contágio dos microrganismos inquiridos (HIV, HBV, 
Candida albicans, E. coli, entre outros), 22% dos 
MD e 36% dos TP consideram todos os microrga-
nismos muito suscetíveis de contágio.  

Fig. 1 e 2 — Representação gráfica ilustrando a taxa de resposta 
dos médicos dentistas e técnicos de prótese, respetivamente. 
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