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RESUMO
Para o tratamento endodôntico ser realizado corretamente
toda substância, instrumental e medicação inseridos no
interior dos canais radiculares devem estar isentos de mi-
croorganismos. A umidade no sistema de canais radiculares
pode interferir na última etapa do tratamento odontológico.
Para realização da etapa de obturação dos canais radicula-
res é necessário a secagem destes com a utilização de cones
de papel absorvente. No objetivo de verificar se cones de
papel absorventes vendidos no mercado estavam livres de
contaminação, foi realizado um estudo com duas marcas:
Endopoints® cell pack, Endopoints® convencional e Den-
tsply® convencional totalizando 180 amostras. Que foram
levadas ao laboratório de Microbiologia da Universidade
Severino Sombra e realizadas a análise. Com o resultado da
pesquisa constatou-se ser indispensável um melhor manu-
seio dos cones de papel absorvente a fim de se evitar a con-
taminação garantindo o sucesso do tratamento endodônti-
co.

PALAVRAS-CHAVE: Cone de papel absorvente, contami-
nação, endodontia, materiais dentários.

ABSTRACT
For endodontic treatment is performed correctly every sub-
stance, instrumental and medication inserted into the root ca-
nals should be free from microorganisms. The moisture in the
root canal system can interfere with the last step of the dental
treatment. To perform the step of root canal filling is necessary
drying with the use of these absorbent paper cones. In order to
verify whether absorbent paper cones sold in the market were
free of contamination or not, a study was conducted with two
brands: Endopoints® cell pack, Dentsply®, Endopoints® con-
ventional and conventional totaling 180 samples, which were

taken to the laboratory of Microbiology at the Universidade
Severino Sombra and performed the analysis. With the result
of the research it was found to be indispensable better handling
of absorbent paper cones and packaging cell type pack may be
the best choice in controlling contamination and successful
endodontic treatment.

KEYWORDS: Absorbent paper cones, contamination, endo-
dontics, dental materials.

1. INTRODUÇÃO
O tratamento endodôntico tem como objetivo a sani-

ficação, preparo dos condutos dos canais e eliminação da
infecção microbiana. O sucesso no tratamento da pato-
logia endodôntica depende do controle de microorga-
nismos no sistema de canais radiculares. Atualmente, os
cones de papel absorvente, constituem-se o método mais
utilizado para a secagem do sistema de canais radicula-
res e por isso devem estar e permanecer livres de conta-
minação1.

Diversos estudos realizados em marcas consideradas
esterilizadas demonstraram que cones de papel absor-
vente podem sofrer contaminação devido ao manuseio
dos mesmos em suas embalagens originais, após abertos,
uma vez que estas mesmas embalagens e o contato
constante com o meio externo favorecem a contamina-
ção do produto2.

A manutenção da cadeia asséptica durante o trata-
mento endodôntico representa uma das medidas mais
importantes para a prevenção da infecção. Sendo assim,
pontas de papel absorvente e cones de guta-percha deve-
riam estar livres de microorganismos no momento de sua
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utilização na terapia endodôntica, evitando assim o rom-
pimento da cadeia asséptica e insucesso do tratamento3.

De acordo com Leonardo et al. (1997) citado por
Nacif (2010)1, instrumentos endodônticos contaminados
podem carrear microorganismos para o interior dos ca-
nais que, juntamente com seus produtos metabólicos,
podem ser responsáveis pelo desenvolvimento e/ou per-
sistência de patologias endodônticas. Pontas de papel
absorvente e cones de guta-percha ficam muito próximos
do contato com os tecidos perirradiculares. Devendo
durante o tratamento endodôntico todos os instrumentais
inseridos no interior dos canais radiculares estarem li-
vres de qualquer tipo de contaminação.

A prevenção da contaminação endodôntica exige um
rígido controle da assepsia. O intuito é impedir o acesso
de patógenos durante o tratamento endodôntico e seu
estabelecimento no sistema de canais radiculares, que
pode ocorrer durante a intervenção clínica entre as con-
sultas, após o término do tratamento ou mesmo oriundo
de um selamento coronário deficiente. A falha no con-
trole e na diminuição da carga microbiana, ou na elimi-
nação da infecção são fatores que concorrem para o in-
sucesso da terapia endodôntica4.

Os casos de insucessos nos tratamentos endodônticos
estão relacionados com a persistência das bactérias e
seus subprodutos, que exercem um papel fundamental na
introdução e perpetuação das doenças pulpares e perirra-
diculares. Por isso é de extrema necessidade que exista
um detalhado entendimento sobre a microbiota odonto-
lógica para lograr êxito na terapia. A maior preocupação
no tratamento endodôntico radica no combate as bacté-
rias pertencentes na microbiota endodôntica, pois tão
importante quanto eliminar os microorganismos existen-
tes nos canais é prevenir a introdução de novos agentes
patogênicos para seu interior5.

Diferentes métodos de esterilização vêm sendo tes-
tados para garantir a esterilidade dos cones de papel, mas
alguns desses métodos como o método de calor a seco
(estufa) podem alterar o poder de absorção dos cones de
papel, uma vez que sucessivas esterilizações afetam o
processo de absorção, onde o método, mas indicado é o
da autoclavação por calor úmido6.

A fim de garantir o sucesso do tratamento endodôn-
tico, o cone de papel absorvente usado para a secagem
do conduto, é o último material a ser levado ao canal
antes da obturação e, portanto deve estar devidamente
estéril para não haver proliferação secundária de micro-
organismos e/ou risco da necessidade de um retratamen-
to do canal. A obturação do canal radicular é o último
estágio do tratamento endodôntico e é importante que
neste momento não haja microorganismos no canal, seja
aqueles oriundos de uma infecção existente ou microor-
ganismos que por iatrogenias são levados para o canal
dentário. A esterilização e/ou desinfecção dos instru-
mentais e materiais levados aos sistemas de canais radi-

culares e as etapas de todas as técnicas realizadas ade-
quadamente garantem, um maior sucesso no tratamento
possibilitando a finalização através da obturação do
dente sem possíveis reinfecções futuras1.

Este trabalho teve por objetivo avaliar a presença de
microorganismos nos cones de papel absorvente de di-
ferentes marcas e em diferentes formas de armazenagem.

2. MATERIAL E MÉTODOS
Para este estudo foram utilizados 180 cones de papel

absorvente, de embalagens lacradas, das marcas Endo-
points® cell pack (n=60) e convencional (n=60) e Den-
tsply® convencional (n=60). Os cones foram coletados
com material estéril e acondicionados em pacotes com
gaze estéreis (Figura 1).

Figura 1. Cones de papel absorventes das marcas Dentsply®, Endo
Points® e Endo Points® cell pack respectivamente. Pacote de gaze
estéril onde cada grupo de 5 cones foram armazenados.

Os pacotes foram lacrados e encaminhados ao labo-
ratório de Microbiologia da Universidade Severino
Sombra. Para análise microbiológica cada cone foi
imerso, individualmente em 5mL de caldo de Infusão de
Cérebro e Coração (BHI) e incubados em estufa a 37⁰C
por 48horas (Figuras 2 e 3).

Figura 2. Depositando atraves de um pipetador  o caldo de Infusão de
Cérebro e Coração (BHI, Merck), estéril, nos eppendorfs onde os
cones serão imersos e incubados para verificação de turbidez.
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Figura 3. Depositando os cones de papel absorvente nas ponteiras. Um
cone para cada meio de cultura. Em cada vez a pinça era flambada.

Após a incubação, as amostras foram isoladas em
Ágar BHI, Ágar Manitol Vermelho de Fenol e Ágar Eo-
sina Azul de Metileno. As placas foram incubadas a
37⁰C por 48horas e após crescimento microbiano todos
os isolados foram identificados segundo metodologia
estabelecida por Koneman et al. (2008)7. Como controle
positivo foi utilizado cone impregnado em saliva fresca e
como controle negativo o cone foi imerso em solução de
hipoclorito de sódio a 5,25% por 1 minuto. Os dados
foram registrados e analisados por meio de histogramas
e tabela.

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO
O tratamento endodôntico visa à eliminação dos mi-

croorganismos do sistema de canais radiculares, e tem
por objetivo impedir que novos agentes patogênicos ve-
nham nele se estabelecer. O sucesso do tratamento ocor-
re somente com a manutenção da cadeia asséptica que
possui diversas etapas e entre elas está à obturação, mas,
para realizá-la é necessário que o conduto esteja limpo,
seco e modelado.

Figura 4. Placas de Petri com crescimento microbiano: 30 e 31
crescimento de Bacillus e 32 com crescimento de Bacillus + Fungo.

No presente estudo foi realizado a análise microbio-
lógica dos cones de papel absorvente, lacrados e ainda
não utilizados, das marcas Dentsply®, Endo Points® e

Endo Points® cell pack. Foi observado que das 180
amostras, 73 estavam contaminadas o que equivale a
41% dos cones utilizados na pesquisa. Foi observado
crescimento de Bacillus spp. (n=50) e Staphylococcus
coagulase negativa (n=10) nos 3 grupos de cones de pa-
pel absorvente (Figura 4). O crescimento fúngico foi
observado em uma amostra da marca Dentsply® (Figura
5).

Figura 5. Dentsply® – 48% de infecção.

Não foi observado crescimento de Staphylococcus
spp. nos cones Endo Points® cell Pack (n=6) e Micro-
coccus só não cresceram nas amostras da marca Endo
Points® (n=3) (Figura 6).

Figura 6. Endo Points® convencional – 52% de infecção.

Os cones cell pack foram os que apresentaram me-
lhor resultado pois obtiveram 22% de contaminação
comparado aos outros dois grupos (Figuras 7 e 8). Con-
siderando que Bacillus spp (Figura 9) é um microorga-
nismo encontrado em todo o ambiente, sua presença
pode ser justificada pelo fato de serem contaminantes de
superfície. A presença de Staphylococcus spp. pode ser
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proveniente do processo de manipulação, uma vez que
estes microorganismos são habitantes normais da pele
humana. Resultados semelhantes foram demonstrados na
literatura1,3,5,8,9,10,11,12,13.

Figura 7. Endo Points® cell pack – 22% de infecção.

Figura 8. As três marcas comparadas quanto à contaminação.

A permanência de umidade no interior dos canais,
depois de realizados os procedimentos de desinfecção e
preparo químico e mecânico poderá impedir o selamento
adequado proporcionado pela obturação dos canais. Os
cones de papel absorvente são utilizados diretamente de
suas embalagens e introduzidos nos canais radiculares
para promoverem a secagem. Por esta razão, estes de-
vem estar livres de microorganismos no momento de sua
utilização para que a cadeia asséptica seja respeitada
como confirmam os autores, Nacif (2010)1, Andrade
(2011)11, Silva (2011)14. Além disso, para um bom de-
sempenho é necessário que os cones de papel tenham
propriedades essenciais como, boa capacidade e veloci-
dade de absorção15,16,17.

Embora as embalagens de cones de papel absorvente
sejam apresentadas no mercado em caixas divididas em
séries onde estes são distribuídos, a contaminação dos
cones pode ocorrer devido a manipulação rotineira em
diferentes situações destas caixas como relatado por Al-
bergaria et al. (1992) citado por Nunes et al. (2005)2;
Leonardo et al. (1997) citado por Nacif (2010)1. Outra
forma de apresentação é a cell pack onde os cones de
papel são acondicionados em grupos menores dimi-
nuindo o índice de contaminação. Porém estudos na li-
teratura sugerem a esterilização dos cones mesmo que
estejam nesta apresentação, pois pode existir contami-
nação1,12,18.

Figura 9. Placas de Petri com crescimento de Bacillus.

Após estudo ficou evidente a necessidade de esterili-
zação dos cones de papel absorvente e cones de gu-
ta-percha. A literatura aponta vários métodos de esterili-
zação na tentativa de descontaminação dos cones como
por meio de paraformaldeído, hipoclorito de sódio a
5,25%, formaldeído, estufa, hipoclorito de sódio 1%,
clorexidina, fermentado acético de maça e autoclave.
Contudo alguns métodos de esterilização podem, se-
gundo a literatura, danificar as propriedades físicas e
mecânicas dos cones diminuindo assim sua efetividade.
A esterilização em autoclave parece ser o método que
traz menos dano a trama de fibras dos cones de papel2,

6,9,16,19,20,21,22,23,24,25.

E em outros estudos, pode ser observado que a este-
rilização em autoclave dos cones pode melhorar signifi-
cativamente o poder de absorção desses materiais20,21,26.

Os cones de papel absorvente como observado na li-
teratura são passíveis de esterilização, mas também são
sensíveis a tal procedimento cabendo ao cirurgião den-
tista analisar cuidadosamente os cones que são utilizados.
Como foi observado no resultado da pesquisa, os cones
disponíveis em cell pack mostraram menor contamina-
ção, talvez sendo então a melhor escolha para utilização.

4. CONCLUSÃO
Os cones absorventes Endo Points® tipo cell pack

foram os que apresentaram menor contaminação, o que
aponta a necessidade de esterilização dos cones previa-
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mente a sua utilização.
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