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APRESENTACAO

A  Odontologia para Pacientes com
Necessidades Especiais (OPNE) é uma
especialidade que tem como pilares a empatia,
o acolhimento, o compromisso para com o
outro e a evidéncia cientifica.

Diante do momento de pandemia que enfrentamos atualmente, nossa
especialidade tem o desafio de continuar solidificando estes pilares. Mas,
agora respeitando as novas praticas relacionadas a biosseguranga, ao
cuidado com a saude geral dos pacientes, familiares e das equipes de
saude.

O presente documento refere-se a um conjunto de orientacdes, seguindo as
recomendagdes da Organizagao Mundial da Saude (OMS) e Ministério da
Saude do Brasil. O texto foi baseado nas evidéncias cientificas mais atuais.
Objetiva contribuir com cirurgioes dentistas, técnicos e auxiliares de saude
bucal, professores e académicos para que possam atuar com seguranga no
atendimento de pacientes especiais em tempos de pandemia da COVID-19.

Formamos um grupo de professoras, profissionais e estudantes de pos-
graduacao de diferentes partes do Brasil que possuem ampla experiéncia
na area de PNE, somando esforcos para a criacao dessas
diretrizes. Esperamos, que as informacodes disponibilizadas possam ajudar a
nossa especialidade, servindo de apoio para um atendimento seguro e
eficaz, beneficiando profissionais de saude, pacientes e
cuidadores. Apreciem e fagcam bom uso do documento!

Ana Cristina Borges-Oliveira
Lais David Amaral
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RESUMO

O surgimento da pandemia da COVID-19 impds uma série de desafios aos
profissionais da area da saude para reorganizar seus fluxos de trabalho. A
Odontologia é considerada um importante meio de propagacao deste virus,
em decorréncia da presencga de procedimentos que envolvem proximidade
face-a-face com os pacientes e a exposicao frequente a saliva e sangue. Os
cuidados com a biosseguranca e o manejo dos pacientes a fim de minimizar
a producao de aerossois devem ser reforcados. A expectativa diante do
novo e do inesperado pode gerar um desafio ainda maior aos profissionais
da Odontologia responsaveis pelo cuidado de pessoas com necessidades
especiais (PNE). Essa parcela da populacao pode apresentar maior
susceptibilidade a doenca, visto que muitos apresentam alteracoes
sistémicas e de imunossupressao. Os atendimentos e o manejo de PNE
dependerao de uma série de adaptagcoes conforme o tipo de
deficiéncia/condicao com a qual estaremos lidando, idade e necessidade
odontologica. Sendo assim, foi desenvolvido um documento que objetivou
apresentar algumas diretrizes, baseadas em evidéncias cientificas, para o
tratamento odontologico de PNE em tempos de pandemia da COVID-19.

Palavras-chave: Assisténcia Odontologica para Pessoas com Deficiéncias.
COVID-19. Coronavirus. Biosseguranca.
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1INTRODUGCAO

Tatiane Marega

O novo coronavirus pertence a uma familia de virus
chamada Coronaviridae. Essa familia € muito conhecida por
constituir uma gama de virus com material genético RNA
(acido ribonucleico - responsavel pela sintese de proteinas
nas células) e por causar doengas comuns em seres
humanos, como resfriados e diarreias (Tu et al., 2020).

Em 2003, um coronavirus (SARS-CoV) foi identificado e associado a
Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG / Severe Acute Respiratory
Syndrome-SARS). No final de 2019, surgiu um novo coronavirus na regiao de
Wuhan, na China, o SARS-CoV-2. Os principais sintomas desse virus sao:
febre, tosse e dificuldade para respirar (Ge et al., 2020).

A infeccao pelo SARS-CoV-2 provoca principalmente doencas respiratorias,
que variam de quadros leves a graves e morte. Algumas pessoas infectadas
pelo virus nunca desenvolvem sintomas (World Health Organization-WHO,
2020b; 2020c).

Ainda em 2019, os casos de pacientes com pheumonia de origem
desconhecida foram associados a circulacéao de pessoas no mercado de
peixes e frutos do mar de Wuhan. Muitos dos contaminados declararam ter
visitado o mercado no més de novembro daquele ano. Apesar do mercado
ser de peixes e frutos do mar, o local foi indicado como responsavel pela
transmissao do virus de animais silvestres (morcegos) para humanos. O
mercado foi responsabilizado, portanto, pela origem da pandemia da COVID-
19 (Benvenuto et al., 2020; Ge et al., 2020).

O genoma de 2019-nCoV parece ser proximo do genoma do coronavirus
tipo SARS de morcegos, descoberto e isolado por cientistas em 2015.
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A literatura mostrou que as andlises estruturais indicaram mutagoes em
duas importantes estruturas do genoma do virus: uma glicoproteina
chamada spike e outra denominada nucleocapsideo (Benvenuto et al., 2020;
Ge et al., 2020; Tu et al., 2020). A proteina spike possui a forma de esporao,
sendo encontrada na superficie do virus. E responsavel pela infeccdo da
célula por permitir que o virus se ligue aos receptores da célula que esta
atacando e, assim, conseguir invadi-la (encaixes moleculares tipo chave-
fechadura). Os nucleocapsideos, junto com outras proteinas, formam o
“envelope” viral. Essa € a embalagem que da ao virus o seu tipico formato
de coroa (dai o nome "corona"). As duas proteinas sao estudadas como
estruturas chaves para a producao de vacinas contra esse hovo
coronavirus (Chen et al., 2020b).

Os profissionais de Odontologia podem desempenhar um importante papel
ha prevencdo da transmissdo do coronavirus. E que aerossdis e goticulas
gerados durante uma consulta odontoldgica sao os principais meios de
propagacgao do virus.

Os profissionais de Odontologia e os pacientes sao expostos a patégenos,
Incluindo virus e bactérias que podem infectar a cavidade oral e o trato
respiratorio. Sendo assim, o tratamento odontologico pode favorecer o risco
de infeccao viral em decorréncia dos procedimentos que envolvem
proximidade face-a-face com pacientes e da exposi¢ao frequente a saliva,
sangue e manuseio de instrumentos perfuro cortantes (Peng et al., 2020).

No ambiente odontologico os microorganismos podem ser transmitidos por
inalacao (podem permanecer suspensos no ar por longos periodos) e por
contato direto com sangue, fluidos orais, mucosa conjuntiva, nasal,
goticulas e aerossois a partir de um individuo infectado. A transmissao do
virus pode ser impulsionada, a uma curta distancia, por tosse ou
conversacao dos envolvidos sem uso de mascara e/ou por contato indireto
com instrumentos contaminados e/ou superficies do ambiente (WHO,
2020b; 2020c).

12
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2 EDUCACAO EM SAUDE

Cerise de Castro Campos, Francine do Couto Lima Moreira

A Educacao em Saude fornece instrumentos para fortalecer a autonomia
dos individuos no controle do processo saude-doenca e de seus habitos,
com a finalidade de melhoria da qualidade de vida (Brasil, 2018). A¢des de
educagao em saude devem ser recomendadas aos responsaveis ou
cuidadores desde o hascimento da crianca.

Desse modo, ela podera ser um
adulto com uma melhor condi¢ao de
saude bucal. Essas a¢oes podem ser
executadas por meio de metodologias
adequadas para cada deficiéncia ou
condicao especial e faixa etaria (Brasil,
2019).

Em tempos de pandemia, a educacao em saude bucal € ainda mais
importante. Afinal, pode agir com medidas preventivas e de manutencao da
saude bucal, evitando o desenvolvimento de problemas bucais como lesoes
de cérie e doenca periodontal e diminuindo a demanda de necessidades de
idas ao dentista, inclusive atendimentos de urgéncia (Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria-Anvisa, 2020a; 2020c; Brasil, 2020b).

Para ajudar os pacientes com agoes de educagcao em
saude bucal, seja em tempos de pandemia da COVID-19 ou
por toda a vida, € essencial que os cirurgides dentistas
tenham ciéncia que esse processo € educativo. Por isso, as
acoes devem ser planejada e continuas.

13
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Para isso podem lancar mao de desenvolverem

atividades por meio de tecnologias assistivas e

metodologias & distancia. E importante ressaltar que os

habitos de higiene bucal andam de maos dadas com ! !\
C

outros principios basicos de higiene para criangas e

adultos, como lavar as maos com frequéncia e cobrir a

boca ao tossir (FDI World Dental Federation-FDI, 2020;

United Nations Educational, Scientific and Cultural ‘l/
Organization-UNESCO, 2020).

As orientacOes realizadas via telefone celular podem ser eficazes para
melhorar a adesao aos habitos de higiene bucal (Sharif et al., 2019; Brasil,
2020a; 2020b). Segundo a Resolugao 226/2020, do Conselho Federal de
Odontologia (CFO), essa medida pode ser realizada pelo cirurgiao dentista
com o objetivo de acompanhamento de pacientes em tratamento a
distancia, tipo telemonitoramento. Essa acao também pode ser utilizada
para orientacdo de pacientes analisados previamente por meio de
questionario preé-clinico (teleorientacao). E vetada a realizacao de consulta,
diagnostico, prescricao e elaboragao de plano de tratamento odontologico a
distancia, por meio de tecnologias (CFO, 2020).

COM BASE NESSAS INFORMACOES, SAO SUGERIDOS OS SEGUINTES
PROCEDIMENTOS A SEREM DIRECIONADOS AOS PACIENTES COM NECESSIDADES
ESPECIAIS E PAIS/CUIDADORES:

Encaminhar, por e-mail ou aplicativos de °
mensagem para celular, orientagoes por escrito

e/ou videos ludicos e curtos sobre cuidados de
higiene e distanciamento social. .

Encaminhar imagens ou videos ludicos apresentando a nova forma
de paramentacao do cirurgidao dentista, de forma a promover o
processo de familiarizagao dos pacientes para a nova realidade do
ambiente do consultorio (Figura 1).

14
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Figura 1- Uso de imagens em video para promover a ambientacao do paciente ao uso do EPI pelo

profissional.
Fonte: imagens cedidas por Lais David Amaral.

Utilizar a televisao da sala de espera para reproducao de videos
informativos sobre cuidados de higiene e distanciamento social,
paramentacao do cirurgiao dentista, orientacdes de higiene bucal e
orienta¢des sobre habitos de alimentacao saudavel.

Fornecer uma cartilha em braile e em tinta
ampliada com todas as informagdes de
higiene bucal e dieta para pacientes com
deficiéncia visual.

Fornecer manuais impressos, pranchas estruturadas ou e-books
(cartilhas digitais) para serem manuseados em dispositivos moveis,
com a sequéncia de todas as etapas da higiene bucal e
informacoes sobre habitos de alimentagao saudavel.

15
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a a

=]
ESCOVA DE
CREME
FIO DENTAL DENTAL DENTES ESCOVAR OS DENTES
P ° P » - ° E
o -
@ @ <
IR AO DENTISTA IR AO DENTISTA DENTISTA IR AO DENTISTA

Figuras estruturadas com etapas de higiene bucal
e visita ao cirurgiao-dentista.

Orientar sobre o uso de aplicativos ludicos para
dispositivos moveis. Podem auxiliar o paciente a
se familiarizar com instrumentos e procedimentos
a serem utilizados durante a profilaxia dental /
higiene bucal.

\‘ O
(Il‘

Proporcionar
confeccao/adaptacao de escova de dentes, fio dental e abridores
de boca alternativos, indicados para cada caso (Figura 2).

para os

pais/cuidadores,

oficinas

online de

Para reforcar as orientacoes de higiene bucal e dieta, realizar o
telemonitoramento dos pacientes no intervalo entre as consultas. O
intervalo sera determinado conforme o risco identificado pelo
profissional para cada paciente.
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i

Flgura 2- Exemplo de fio dental com haste adaptado para paaente

com paralisia cerebral.
Fonte: imagem cedida por Lais David Amaral.

Registrar em prontuario toda, e qualquer
atuacao realizada, seja ela uma atividade

presencial ou a distancia.

y 4

Todo contato mediado por tecnologia movel deve
ser realizado pelo cirurgigio dentista ou pelo aluno
de groduagdo, sob supervisdo do prokessor. O

contato nunca deve ser feito por centrais de
atendimento (CFO, 2020).

n
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3 LIMITE DE ESPACO FiSICO NO
AMBIENTE ODONTOLOGICO

Natalia Cristina Ruy Carneiro, Tahyna Duda Deps,
Ana Cristina Borges-Oliveira

E importante que o ambiente odontolégico seja dividido por &reas. Os
funcionarios que atuam em uma determinada area nao devem ultrapassar
os limites fisicos onde atuam.

Definir areas para armazenamento dos pertences de funcionarios,
pacientes e acompanhantes (CFO, 2020).

Equipe da secretaria/triagem/acolhimento: importancia do espaco
ser delimitado com barreiras fisicas nas areas de recepgao para
limitar o contato proximo entre o pessoal da triagem e os pacientes
(por exemplo, uso de janelas de vidro ou plastico). No caso de filas,
providenciar a marcac¢ao do piso para que haja distancia minima de
1,8 metro entre um paciente e outro (Centers for Disease Control and
Prevention-CDC, 2020; CFO, 2020).

Na sala de espera, para que haja uma distancia minima de 1 metro
entre um paciente e outro, os assentos devem ser delimitados com
fitas e intercalados (Nota Técnica 04/2020 emitida pela Anvisa
2020c).

As centrais de esterilizacdao e manipulacdo de materiais devem ser
delimitadas em dois ambientes (sujo e limpo). Os funcionarios
também devem ser divididos para as areas em questao (CFO, 2020):
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Ambiente sujo: delimitar um ambiente préprio e exclusivo para
lavagem e descontaminacao de materiais. Deve ter bancada, pia
e guiché para a area limpa.

Ambiente limpo: local proprio para preparo, esterilizacao, e
estocagem de material, com guiché para distribuicao de material.

Os profissionais envolvidos diretamente com o
atendimento clinico deverao permanecer no local
utiizando EPI completo, que precisa ser trocado
apds cada atendimento clinico. Havendo
necessidade de deixar o local, para se evitar risco
de contaminacao, a desparamentacao devera ser
realizada seguindo os protocolos.

L_eia mais sobre a

reutiizacdo da mascara N 95
ou PFFZ no caPi+u|o G.

Delimitar uma area separada para a paramentacao e
desparamentacao dos profissionais/funcionarios envolvidos no
atendimento odontolégico. O local deve ter condigcdes adequadas
para higienizacao e descarte de EPIs.
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4 SALA DE ESPERA

Tahyna Duda Deps, Natalia Cristina Ruy Carneiro,
Ana Cristina Borges-Oliveira

4.1 RECOMENDA§6ES PARA O PACIENTE E
ACOMPANHANTE

Uso de mascaras: 0s pacientes acima de 2 anos de
idade e acompanhantes devem utilizar mascaras de
tecido/caseiras ou cirurgicas. Caso nhao estejam
utiizando, recomenda-se fornecer mascara para
ambos (Franco et al., 2020Db).

Apesar do uso obrigatorio da mascara, € fundamental que o profissional
avalie se o paciente apresenta alguma alteragao fisica ou sistémica que
iInviabilize o0 uso da mascara. Nesse caso, o protetor facial pode ser uma
alternativa para o paciente. Caso também nao seja possivel sua utilizagao, o
profissional deve se esforcar para manter este paciente o menor tempo
possivel na area comum.

Ao agendar a consulta via telefone, o paciente, ou o ‘
cuidador, deve ser orientado a chegar somente no
horario agendado. Assim, nao acontecem esperas
longas na recepcao (Brasil, 2020a; Franco et al,

2020D).
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Em a\ﬂur\s casos
as Familias dependem de transporte

Pulalico, ambuldncia ou carona

o 4

para se deslocarem até a clinica

odon’roléaica. O ideal & que o tempo

de espera seja o menor possivel. No
.~— ehtanto, diante de situacdes__
e«speciais, é necessario gque os

Proﬁi%ionai; de saude orientem os

Fomiliares sobre manter-se sequros

.--- e distantes de outras pessoas,

s

enquanto aauarclam atendimento.

~ —
< Y,
T

—~——

Se o paciente estiver com acompanhante, este deve ser orientado a
nao entrar no ambiente clinico (apenas em caso de necessidade).
Para evitar aglomeracdes na sala de espera, recomenda-se um
acompanhante por paciente. Se 0 acompanhante precisar
permanecer na sala de atendimento clinico recomenda-se, quando
possivel, que ele permaneca a uma distadncia minima de 2 metros do
equipo odontolégico, fazendo uso do EPI recomendado para o
acompanhante (Brasil, 2020a; CDC, 2020; CFO, 2020; Franco et al.,
2020b).
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Ao chegar a clinica/consultorio, o paciente, cuidador e
acompanhante devem ser orientados quanto a etiqueta respiratoria:
higienizagdo das maos com agua/sabao ou alcool gel. Ao tossir, fazer
uso de lencos descartaveis. Espirrar no cotovelo ou regiao do brago
(Brasil, 2020a; CFO, 2020; Franco et al., 2020b).

4.2 DELIMITANDO LOCAIS DE ESPERA PARA PACIENTES E
ACOMPANHANTES

Dispor cadeiras na sala de espera com pelo menos 1 metro de
distancia entre si e, quando aplicavel (em grandes espacos), colocar
avisos sobre o distanciamento nas cadeiras, de forma intervalada
(Nota Técnica 04/2020 emitida pela Anvisa 2020c).
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O balcao ou mesa de recepcao da sala de espera |
devera ser delimitado com barreiras fisicas (janelas .. f?\
de vidro ou plastico) para limitar o contato préoximo
entre o pessoal da triagem e os
pacientes/acompanhantes (CDC, 2020; CFO, 2020).

-

«

—_ BRSNS

© Sugestdo: Atudmente supermercados tém adotado
medidos de protecdo instalando painéis de acrilico
que protegem seus Funcionarios.

4.3 EQUIPANDO A SALA DE ESPERA

Instalar  tapete bactericida ou fornecer sapatilha
descartavel/propés na entrada da sala espera. Disponibilizar
material necesséario para desinfeccao de cadeira de rodas,
orteses, muletas, bengalas, andadores, entre outros (alcool
70%, toalha de papel/algodao) (Brasil, 2020b; CFO, 2020).

' "In Fornecer dispensadores com alcool 70% para desinfec¢ao
(é‘ das maos dos pacientes e acompanhantes (CFO, 2020).

Equipar a sala de espera com alertas visuais contendo
instrucdes (cartazes, placas e pdsteres) sobre a forma

correta de como proceder ao tossir/espirrar,
higienizar as maos. Colocar lembretes sobre a
necessidade de evitar tocar olhos, nariz, boca e ’ \

uso/manuseio/armazenamento de mascaras (Brasil,
2020b; CDC, 2020; CFO 2020).
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Remover revistas, bringuedos ou demais artefatos de manuseio
(CFO, 2020; Franco et al., 2020b).

Muitas sdlas de espera de clinicas odon+o|c’>aicas
preparodas para receber pacientes com necessidades
especiais, gerdmente destinam um espaco para
brinquedos, bonecas, carrinhos, pelucios e outros
objetos. Fozer uso desses recursos pode contribuir
bastante para o manejo comportamental dos pacientes,

principaimente aqueles de dificil comportamento.
Apesar do sucesso desses artificios, no momento atual
deve-se adbrir médo deles e buscar novas alternativas

para manejo do comPor‘JramerH-o dos Pacien+e<;.

Manter a sala de espera ventilada, l’&u’
preferencialmente com as janelas (A ]
abertas (Brasil, 2020b; CDC, 2020).

Prover, se possivel, ambiente separado com lavatério que contenha
dispensador de sabao liquido, suporte para papel toalha, papel
toalha, lixeira com tampa e abertura sem contato manual. Instruir o
paciente/acompanhante a nao remover a mascara nesse local (CDC,

2020; CFO, 2020; Franco et al., 2020Db).
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5 RECEPCAO / SECRETARIA

Mirna Rodrigues Costa Guimaraes, Tahyna Duda Deps

5.1 COMPORTAMENTO DA EQUIPE

Os itens compartilhados por pacientes e recepcionistas (canetas,
pranchetas e telefones) devem ser retirados ou restringidos (Anvisa,
2020a; 2020c). A desinfeccao das canetas deve ser realizada com
frequéncia.

Orienta-se 0 uso de mascara de tecido ou protetor facial pela equipe
da recepgao (CDC, 2020).

Recomenda-se que seja mantida uma distancia de seguranca (1,80
metro) ou que seja instalada barreira fisica entre os recepcionistas
(Anvisa, 2020c; CDC, 2020).

E recomendado n3o tocar em documentos pessoais dos pacientes e
acompanhantes, quando possivel.

Orienta-se aferir a temperatura do paciente e do acompanhante
antes de adentrarem no ambiente clinico. Fazer uso de termbémetro
digital.
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5.2 AGENDAMENTO DE PACIENTES

Agendar um paciente por periodo. No momento do
agendamento e importante orientar 0
paciente/cuidador sobre chegar no consultorio no
horario marcado (Franco et al., 2020a).

Recomenda-se que o atendimento presencial seja precedido de um
contato remoto prévio. Isso deve ser feito para que o profissional
obtenha informacdes sobre o estado de saude do paciente e do
acompanhante, bem como orienta-los sobre o atendimento
(American Dental Association-ADA, 2020).

O paciente/acompanhante também devera responder um formulario
de investigacao de aspectos relacionados aos sintomas/sinais clinicos
da COVID-19 (ADA, 2020; CDC, 2020; Peng et al, 2020). Sao
abordados os seguintes pontos:

@) Vpac_,ien+'é apresen _  , T i
alaum éin’roma:de Lfeb b @) Pacien+e apreeenJr'a _f,;

B fosse ou outras e "~ dlteracédo no paladar
: 2 » e/ou olfato?

O paciente tem historico . TR
de contato com uma O paciente e;’reve: em -
* pessoa infectada com -.regibes endémicas nos *

- COVIDH9 hos ultimos 14 5 b altimos 14 d‘las?r

dias?
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Orienta-se que o profissional retome o contato
com o paciente/responsavel um dia antes da
consulta para refazer as perguntas sobre o estado
de saude geral e os aspectos clinicos relevantes
para COVID-19 (CDC, 2020).

A mesa de triagem e o termdmetro digital de testa
devem ser mantidos limpos (CDC, 2020).

Ao ligar para o paciente/responsavel, orienta-lo
quanto ao limite do numero de acompanhantes
durante a consulta. O acompanhante deve estar
presente apenas quando realmente necessario
(CFO, 2020).

Solicitar ao paciente/responsavel que informe a clinica odontologica
se desenvolver sintomas ou se for diagnosticado com COVID-19
dentro de até 14 dias apds a consulta (CDC, 2020; Chen et al., 2020a).

Os cuidados ligados a biosseguranca devem ser rigorosamente
observados em todos os atendimentos odontologicos, conforme a
Nota Técnica n°® 16/2020 emitida pela Coordenacao Geral de Saude
Bucal do Ministério da Saude (Brasil, 2020b).

e
=
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~ & £

P O enfrentamento de

uma Par\demia deve ser Pau+ao|o em
cuidados relacionados

— =
- = T

P a transmissdio da doenca. No

& entanto, compreer\dendo a Pr'aﬁilidade
de muitos dos nossos pacientes
D especiais, é

P
~ = 4

»|fnpor+an+e encontrarmos maneiras
de expressormos aofeto e empatia,

sempre tdo Presen+es e

incliepenc;a'\veis em hossa especlalialad

; ( Fiaur'a 3).

Figura 3- Profissional e paciente fazendo cumprimento sem toque.
Fonte: imagem cedida por Bruna Lavinas S. Picciani.
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6 ATENDIMENTO ODONTOLOGICO

Bruna Lavinas Sayed Picciani, Karem Lopez Ortega,
Janaina Braga Medina

6.1 ORGANIZACAO DO CONSULTORIO

O consultério odontologico deve ser reorganizado de modo que as
superficies fiquem o mais livres possivel de quaisquer objetos. Essa
reorganizagao fara com que a limpeza e desinfec¢gao do ambiente seja mais
rapida e eficaz. Aparelhos odontologicos, como  ultrassom,
fotopolimerizador, jato de bicarbonato, amalgamador, devem permanecer
dentro de armarios ou em outro ambiente (Franco et al., 2020Db).

-~
~

Cadeiras de rodas (ou qualquer dispositivo que auxilie na
ambulacao do paciente, como muletas e bengalas) devem
conduzir o paciente até a cadeira odontologica. Assim que
O paciente se acomodar, tais dispositivos devem ser
removidos para outro ambiente, com a finalidade de

protegé-las do aerossol. 4

q

Brinquedos, geralmente dispostos pelo ambiente para estimular e orientar
pacientes, particularmente criangas, devem ser removidos (Figura 4).
Poderao ser disponibilizados ao paciente somente ao final do tratamento.

Uma opgao para o profissional € envolver os brinquedos em

pequenos sacos plasticos e pendura-los no braco articulado —<
do refletor, permitindo que o paciente possa ser entretido ®
durante a consulta e, ao final do atendimento, escolha um ®
deles para brincar. Importante que os sacos plasticos sejam ® q
trocados ou desinfetados a cada atendimento. o .

29



DIRETRIZES DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO PARA PESSOAS COM
NECESSIDADES ESPECIAIS EM TEMPOS DE COVID-19

Figura 4- Recepgao da clinica odontoldgica em que os brinquedos foram

retirados. Cadeiras proximas destinadas apenas a paciente com acompanhante.
Fonte: imagem cedida por Bruna Lavinas S. Picciani.

6.2 INSTALAQZ\O DE BARREIRAS PARA EQUIPAMENTOS

Barreiras de protecao podem ser instaladas dentro do consultério
odontolégico, em todos o0s equipamentos e mobilidrios que nao puderem ser
removidos, como cadeiras odontologicas, mangueiras dos sugadores, da
seringa triplice e das canetas, bracos das cadeiras odontologicas, refletor,
etc. (Lobas et al., 2004).

E importante lembrar que essas barreiras devem fazer com que superficies
que possuem muitas reentréncias e irregularidades (cadeira odontolégica,
mocho, cabecote e controle do aparelho de raios x, etc.) possam passar por
processos de limpeza e desinfeccao de forma mais rapida e eficiente.
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O mercado disponibiliza protetores de mangueiras, protetores de mochos e
lencdis para cadeiras, que podem ser feitos em TNT. Também podem ser
utiizados sacos plasticos, de diversos tamanhos, para envolver os
equipamentos (figura 5).

No mercado existem produtos relativamente baratos e que podem ser
encontrados através de pesquisa em sites de busca da internet com os
termos “capa plastica descartavel transparente para banco de carro” (figura
6). Como a largura geralmente é superior a 1 (um) metro, com a ajuda de
uma seladora é possivel, inclusive, confeccionar sacos menores para outras
finalidades.

Figura 5 - Exemplo de utilizagéo de capas plasticas descartaveis para

protegdo de cadeira odontoldgica e mocho.
Fonte: imagem adaptada do site de busca google imagens.

Figura 6 - Exemplo de bobinas de capas plasticas descartaveis.
Fonte: imagem adaptada do site de busca google imagens.
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6.3 PARAMENTACAO

Antes da paramentacao: remover adornos (relégios, brincos, anéis,
colares e piercings), prender o cabelo e remover pelos faciais.

O profissional deve manter as unhas cortadas e limpas,
barba feita e nao usar maquiagem. Lembre-se sempre que
menos é mais!

O ideal é criar um espago para troca da roupa pela
vestimenta de trabalho e trocar o calgcado por um sapato
fechado, de material facill de sanitizar. Devem ser
disponibilizados armarios para guardar o0s pertences
pessoais (como bolsas e celulares) e o EPI, devidamente
acondicionado (CDC, 2020).

Se o profissional nao tiver local para guardar os

seus objetos pessoais e do paciente/

acompanhante, como a bolsa, devera embalar
em saco, lacrar e borrifar desinfetante antes de
entrar no consultério/ambulatério. Esse saco ﬁ ﬁ ﬁ
sera removido no final do atendimento e

descartado como residuo infectante (Anvisa,

2020c). Caso haja necessidade de uso do
celular, o aparelho pode ser envolvido em filme
PVC (Panigrahi et al., 2020).

Apoés guardar os objetos, remover a mascara de tecido, higienizar as maos
e rosto por 20 segundos com agua e sabao e secar com toalhas de papel.
Descartar ou guardar a mascara em envelope de papel ou plastico, passar
alcool 70% nas maos, para iniciar a troca de roupas e sapatos (ADA, 2020).
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As mascaras de pano podem ser utilizadas exclusivamente fora do
ambiente clinico. Uma boa opcao sao aquelas que apresentam uma
transparéncia na area dos labios (Figura 7), permitindo leitura labial e melhor
comunicagao com os pacientes.

e

e
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Figura 7- Mascara que permite leitura labial e visualizagéo do sorriso.
Fonte: imagem cedida por Juliana Alves Bofi.
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Trajes de atendimento

Recomenda-se calgcados fechados, de material
impermeavel e sola antiderrapante, bem como
0 uso de pijamas cirurgicos/scrubs (Figura 8).

Figura 8- Profissional utilizando pijama cirdrgico.
Fonte: imagem cedida por Andréia Aquino Marsiglio.

EPI (tipos, qualificagdo, durabilidade)

O primeiro passo € adquirir um EPI completo e
adequado (Figura 8), como propé, avental
descartavel com gramatura e tamanho correto,
face shield confortavel, mascara de protecao sem
filtro e mascara cirurgica com tripla camada.

Figura 8- EPI com uso de jaleco descartavel gramatura 50 g/m2.
Fonte: imagem cedida por Bruna Lavinas S. Picciani.
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Para os ambientes além do consultério odontolégico, os
profissionais devem estar com o protetor facial e, se
possivel, com a mascara cirurgica. Na falta dessa mascara,
€ aceitavel usar uma mascara de pano. Mas, apenas nestes
ambientes (CDC, 2020).

ﬁ
= X

Para o atendimento clinico, vestir sapatilha propé e avental cirurgico de
mangas longas descartaveis gramatura de 50 g/m2. Embora nao seja ideal,
€ aceitavel avental de menor gramatura (minimo de 30g/m2). Para auxiliar
na adequacao comportamental do paciente, indica-se 0 uso de aventais
coloridos ou estampados (como na figura 8), respeitando a gramatura
minima.

Adaptar a mascara modelo N95 ou PFF2 no
nariz com as duas maos e efetuar o teste de
ajuste ou vedacao. As fitas da mascara N95
ou PFF2 devem ser colocadas da seguinte
forma: fita superior na coroa da cabeca e fita
inferior na base do pescoco.

Colocar oculos de protecao (deve ter
fechamento lateral), inclusive sobre 6culos de
grau ou lentes. Vestir o gorro/touca de , i 4

. . Figura 9- Uso de mascara, 6culos,
polipropileno 30 g, acomodando todo o gorro e face shield.
cabelo e orelhas no seu interior (Figura 9). o S magemiceatcaiRon SneraiafAgane

Marsiglio.

Apods estas etapas, colocar a face shield (protetor facial) bem ajustada
(Franco et al., 2020b). Calgar as luvas latex de procedimento, cobrindo os
punhos (reservar luvas estéreis para procedimentos cirdrgicos). Na troca de
pacientes, os EPIs deverao ser substituidos e os 6culos e o protetor facial
higienizados. Para procedimentos que nao geram aerossois, € aceitavel
trocar a mascara N95/PFF2 pela mascara cirurgica de tripla camada. Caso
seja necessario, ajustar a mascara depois de toda a paramentacao,
higienizar as maos antes e apdés o ajuste (CDC, 2020).

35



DIRETRIZES DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO PARA PESSOAS COM
NECESSIDADES ESPECIAIS EM TEMPOS DE COVID-19

A figura 10 ilustra a sequéncia correta de paramentacao dos EPIs.

Figura 10- Sequéncia de paramentagao dos EPlIs.
Fonte: Franco et al (2020b).

4

A Face shield e as mascaras que estiverem sujas ou
umidas, devem ser trocadas imediatamente (a Face
shield pode ser higienizoda). A mascara cirdrgica deve
ser trocada entre cada atendimento ou a cada 3-4
horas em atendimento no consultério (CFO, 2020).

Desparamentaqéo e armazenamento

Realizar a remocao das luvas descartaveis (ainda no
box do usuario), higienizar as maos e liberar o paciente.
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Antes de sair do consultorio, remover o propé e o avental descartavel, bem
como higienizar as maos. Sair do consultorio e remover o protetor facial,
gorro, 6culos, mascara e, por ultimo, higienizar novamente as maos. O
protetor facial e os Oculos devem ser apoiados em superficie adequada
para posterior desinfeccao, ou dispensados dentro de recipiente com
solucao desinfetante. Em cada etapa de desparamentacao, higienizar as
maos com alcool 70% ou com agua e sabao. Se a mascara N95/ PFF2
estiver integra, limpa e seca, podera ser usada varias vezes durante o
mesmo dia pelo mesmo profissional por até 12 horas (Brasil, 2020b).

- «

—1 e

-~ =
Em relocdo a vdlidode da mascara N95, sequndo estudo de” R -
Duarte et dl. (2010), a partir do guinto dio, todas as
mascaras apresentavom sujeiras, enquanto dobraduras
Loram observadas em mais de 80% das mascaras PFF2.

Embora ndo «;eja conveniente reutiliza-las, caso isso

ocorra, deve-se limitar a cinco dios.

Durante a remocgao da mascara, nao toque na frente dela.

Utilize os elasticos para fazer a remogao. Tenha bastante
cuidado para nunca tocar na superficie interna da mascara.
Acondiciona-la de forma a manté-la limpa e seca para o
préximo uso. Para isso, pode ser utilizado saco/envelope de \\\ -
papel, embalagens plasticas (ou de outro material) (Nota
técnica 08/05/2020 da Anvisa (2020b). Os elasticos da
mascara deverao ser acondicionados de forma a nao
serem contaminados e de modo a facilitar a retirada da
mascara da embalagem.

=
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A paramentacao e a desparamentagcao devem ocorrer em diferentes
ambientes, com mesa ou bancada para apoio dos materiais a serem
utilizados ou desinfectados. Além de conter um local para armazenamento e
descarte dos EPIs. Se for impossivel, ter um espaco externo para
desparamentacao, apenas os EPIs que protegem as vias aéreas e oculares,
serao retirados no ambiente externo.

Embalagem de roupas e sapatos

Ao final do atendimento diario, retire o pijama cirurgico,

coloque em uma sacola fechada, para que seja lavado em [
sua residéncia, separado das demais roupas da casa. Antes

de lavar, realizar a desinfeccao da roupa. Se for roupa

branca, utilizar hipoclorito de soédio 60 ml para 1 litro de g
agua ou, roupa colorida, utilizar quaternario de amonio por

10 minutos. Apos esta etapa, lavar a roupa com agua e

sabao (WHO, 2020d).

Higiene das maos com agua e sabonete

W Imediatamente ao chegar no consultério,
bem como, antes e apds o contato direto com
0S pacientes.

M Imediatamente apds retirar as luvas.

W Imediatamente apds contato com sangue,
fluidos corporeos, secrecoes, excrecoes ou
objetos contaminados.

W Antes de sair do consultorio.
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A higiene das maos com agua e sabonete liquido € essencial quando as
maos estao visivelmente sujas ou contaminadas com fluidos corporais
(Figura 11).

Figura 11- Sequéncia da correta higiene das maos.
Fonte: imagens cedidas por Juliana Lima Gaspar Ribeiro.

Técnica: “Higiene Simples das Maos com Sabonete Liquido e Agua” (Anvisa, 2020c)

Antes de iniciar, retire acessorios (anéis, pulseiras, relégio)

1. Abrir a torneira e molhar as maos.

2.Aplicar na palma da mao quantidade suficiente de sabonete liquido para cobrir todas as superficies das
maos.

3.Ensaboar as palmas das maos, friccionando-as entre si.

4.Esfregar a palma da mao direita contra o dorso da mao esquerda entrelacando os dedos e vice-versa.

5.Entrelacar os dedos e friccionar os espacos interdigitais.

6.Esfregar o dorso dos dedos de uma mao com a palma da mao oposta, segurando os dedos, com
movimento de vai-e-vem e vice-versa. Esfregar o polegar direito, com o auxilio da palma da mao
esquerda, utilizando- se movimento circular e vice-versa.

7.Friccionar as polpas digitais e unhas da mao esquerda contra a palma da mao direita, fechada em
concha, fazendo movimento circular e vice-versa.

8.Enxaguar as maos, retirando os residuos de sabonete. Evitar contato direto das maos ensaboadas com
a torneira.

9.Secar as maos com papel toalha descartavel.

No caso de torneiras com contato manual para Fechamento,
sempre ufilize papel toalha.
= Duracdo do Procedimento: 40 a GO segundos.
Em cada etapa da paramentacdo e desparamentacdo higienizar as
m&os com dlcool 70%, redlizando Friccdo por no minimo 30 seq
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6.4 PREVENCAO DA DISSEMINACAO POR AEROSSOIS

Goticulas e aerossois sao pequenas gotas de saliva e secrecao respiratoria.
Elas podem ficar em suspensao no ar apods serem disseminadas por
atitudes simples, como a fala. A diferenca entre essas particulas é o
didmetro que apresentam, sendo as primeiras maiores que 5 pm (Smieszek
et al.,, 2019).

Quanto maior a pressao de expulsao do trato aéreo superior (falar, tossir,
espirrar), maior a quantidade de particulas, maior a geracao de aerossois e
maior a distancia que podem chegar (Xie et al., 2007; Gralton et al., 2011). Os
aerossois possuem didmetros menores e sao mais leves, o que faz com que
tenham a capacidade de ficar mais tempo em suspensao e percorrer
distancias maiores, impulsionados por correntes de ar. Por serem maiores e
mais pesadas, as goticulas se precipitam rapidamente no ambiente (Xie et
al., 2007; Zemouri et al., 2017) (Figura 12).
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Figura 12- Desenho esquematico da distancia percorrida pelos
aerossois, conforme tamanho e propulsao.
Fonte: imagem elaborada por Karem Ortega e Janaina Medina.
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Como goticulas e aerossodis podem conter patdgenos (virus, bactérias e
fungos) capazes de desencadear processos infecciosos ao serem inalados
(Figura 13), é importante pensar em barreiras para impedir que entrem em
contato com o trato respiratorio de pacientes e profissionais no consultério
odontolégico (Zemouri et al., 2017; Dhand e Li, 2020).

. Particulas de combustao______|
(fumaca)

— de origem mecanica |
(po ou névoa)

—— Bactéria ——

——\Virus £ Esporos———
i | i |
0,001 0,01 0,1 1 10 100

Diametro da particula (um)

https://www.cde gov/niosh/topics/aerosols/pdfs/Aerosel 101 pdfbciid=IwARCUFD71YAOEChAWIVM2HShaE peYRRzgDE_Xj2hL_trCnAThBOrHVESZ30

Figura 13- Esquema representativo da dimensao de aerossois bioldgicos e nao biologicos.
Fonte: imagem elaborada por Karem Ortega e Janaina Medina, adaptado de CDC (2020).

O ideal é evitar o uso de equipamentos que produzam
goticulas e aerossois (CDC, 2020). Para isso, recomenda-se
nao utilizar a cuspideira (usando somente o sugador de alta
poténcia para remover saliva e liquidos), a seringa triplice, a
caneta de alta rotagao, ultrassom ou jato de bicarbonato.
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Os equipamentos devem ser substituidos por instrumentos manuais
(curetas para remocgao de dentina, etc). Quando for imprescindivel utilizar
qualquer um desses equipamentos, preferir utiliza-los sob isolamento
absoluto e sob a acdo de sugador de alta poténcia. E importante lembrar
que o trabalho a 4 maos facilita a implementacao de medidas que diminuem
a producao de aerossois no ambiente odontolégico (CDC, 2020).

-
-

E provavel que esse tipo de acdio seja muito dificultosa no
tratamento odontologico de um paciente com
comprometimento cogni’rivo, neuroléaico ou motor. Ndo se
Preocupe! Vocé pode fazer o atendimento do seu paciente,

sequindo todas as recomendacdes de controle de infeccdo

cruzada nho consultorio. Tenha em mente que gquanto mais
goticulas e oerossois Forem produzidos, maior sera sua
preocupacdio com a desinfeccdio do ambiente de trabalho. Por
isso 0 uso de EPIs e a instalacdo de barreiras é tdo
importante. Mas, também é essencial saber como Proceder
dentro de um ambiente com aerossois e saber como, e
quando, executar a limpeza e desinfeccéio de superFficies.

No caso de serem inevitdveis acdes que produzam
aerossois, € necessario que alguns cuidados sejam
tomados. E importante salientar que esses cuidados estdo
associados as caracteristicas fisicas de cada local (CDC,
2020).
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O ideal é que o local seja arejado, com janelas abertas para que o ar circule
de dentro para fora do ambiente odontologico, possibilitando a troca de ar
(Figura 14). Mas, nem sempre isso é possivel. Muitas vezes os consultorios

nao possuem janelas ou entdo as janelas (ou portas) comunicam-se com
outros ambientes internos (Figura 15).

Figura 14- Consultério odontolégico com janela que se abre para o meio externo.
Fonte: imagem elaborada por Karem Ortega e Janaina Medina.

Figura 15- Janela que comunique a area de atendimento clinico com outras
regides do consultério ndo devem ser abertas.
Fonte: imagem elaborada por Karem Ortega e Janaina Medina.
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A grande preocupagao € com a movimentacao dos aerossois que podem
ser produzidos no consultério. Uma vez suspensos, correntes de ar restritas
ao ambiente odontolégico podem movimentar os aerossois indefinidamente,
caso hao exista um sistema de exaustao ou uma saida para essa corrente
de ar (Figura 16). Por isso é contraindicado o uso de ventiladores em
ambientes odontoldgicos fechados.

Assentamento da particula no ar parado

Tamanho da particula (um) Tempo requerido para assentamento em 2,5 metros
100 8 segundos
10 13 minutos
1 19 horas
0.1 79 dias
0.01 infinito
Utrup LJ, Frey AH. Fate of bioterrorism-relevant viruses and bacteria, including spores, aerosolized into an indoor air environment

Exp Biol Med{Maywood}. 2004 Apr;229(4):345-50

Figura 16- Tempo que a particula demora para assentar no ambiente, no ar parado.
Fonte: imagem elaborada por Karem Ortega e Janaina Medina, adaptado de Utrup e Frey (2004).

Nao havendo um sistema de ar condicionado com exaustao ou janelas que
possam ser abertas para o meio externo, o profissional deve terminar o
atendimento, sair do consultério e aguardar cerca de 30 minutos antes de
retornar ao ambiente para remover as barreiras e proceder a desinfeccao
de superficies (Veena et al., 2015).
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No caso do consultério odontologico ter ar condicionado, esse equipamento
deve possuir um sistema de exaustao e filtros do tipo HEPA (High Efficiency
Particulate Arrestance). A instalagao do aparelho deve ser planejada de
modo que o ar expelido saia de uma zona menos contaminada, atravesse a
zona mais contaminada (cadeira odontoldgica) e, sequencialmente, atinja a
regiao de exaustao (CDC, 2020) (Figura 18). A unidade de exaustao externa
do aparelho deve ser colocada em local adequado, evitando contato com
outros ambientes (janelas de outros consultérios, etc).
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B Ar condicionado

Figura 18- Instalagcéo do aparelho de ar condicionado e de exaustao, fazendo com que o ar seja conduzido
de uma zona menos contaminada, passando pela area mais contaminada e chegando, finalmente, a

exaustao.
Fonte: imagem elaborada por Karem Ortega e Janaina Medina.
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Apds o atendimento € necessario sair do ambiente e esperar até que a
completa troca do ar seja executada pelo aparelho. Os aparelhos de ar
condicionado devem ser instalados e dimensionados por engenheiros
clinicos, que devem considerar as caracteristicas de cada ambiente e as
normas técnicas vigentes no pais (NBR 7256-Anvisa; 2006; 2020).
Recomenda-se 12 trocas de ar em 1 (uma) hora para ambientes com ar
contaminado (Anvisa; 2006; CDC, 2020).

Todos esses procedimentos parecem completamente adequados somente
para consultérios que possuam uma unica cadeira odontoldgica. Em
ambientes com diversos profissionais atendendo concomitantemente, pode
nao ser adequado aplicar essas normas.

\ i 'y Essa preocupacao baseia-se no relato da transmissao do
\ ‘ " SARS-CoV-2 em um restaurante em Guangzhou (China). Um
‘ “ unico cliente contaminado teria transmitido a infeccao para
outras 9 pessoas devido a direcao do fluxo de circulagcao
.I sem exaustdao do ar condicionado (Lu et al., 2020). Essa
\ mesma preocupacao parece atingir a area medica nho

- manejo de pacientes em enfermarias (Beggs et al., 2008).

6.5 DESINFECCAO DE SUPERFICIES

Apds a espera para o0 assentamento dos aerossois, deve-se
proceder a limpeza e desinfec¢ao das superficies. Em primeiro
lugar deve-se limpar qualquer sujidade aparente com agua e
sabao. Somente depois deve-se utilizar desinfetantes de
superficie, como o alcool 70% ou o hipoclorito de sédio a 1%.
Quando se utilliza os quaternarios de amobnio para a’ o
desinfeccdo, nao é necessaria a etapa prévia de limpeza
(Conselho Regional de Odontologia de Sao Paulo-CROSP, 2020).

As normas de desinfeccao de superficies sao as mesmas indicadas antes
da pandemia da COVID-19.
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6.6 ESTERILIZACAO

Os conceitos ja consolidados sobre esterilizacao seguem sendo aplicados
neste contexto da pandemia da COVID-19. Isso significa que todo e qualquer
material que seja critico ou semicritico, deve ser passivel de esterilizacao ou
deve ser descartado.

A esterilizagao em consultério odontolégico deve ser feita em autoclave a
uma temperatura de 121° C a 127° C (1 atm pressao) por 15 a 30 minutos e de
132° C a 134° C (2 atm pressao) por quatro a sete minutos de esterilizagao
(Anvisa, 2006).

6.7 DESCARTE

De acordo com a Nota Técnica Anvisa n°® 04/2020 (Figura 19),
0s residuos devem ser acondicionados, em saco branco
leitoso. Devem ser substituidos quando atingirem 2/3 da
capacidade ou pelo pelo menos 1 (uma) vez a cada 48 horas,
sendo identificados pelo simbolo de substancia infectante.

SUBSTANCIA
INFECTANTE

Os sacos devem estar contidos em recipientes de material lavavel, com
tampa provida de sistema de abertura sem contato manual (Anvisa, 2020c).
Todos os residuos provenientes da assisténcia a pacientes suspeitos ou
confirmados de infeccao pelo COVID-19 devem ser enquadrados na
categoria Al, conforme Resolucao RDC/Anvisa n° 222, de 28 de margo de
2018 (Anvisa, 2018).

Agulhas e seringas (sem desconectar ou reencapar)
devem ser descartadas no descarpack convencional.

Na area de desparamentacao deve-se ter lixeiras
grandes, com acionamento por pedal, para o :E:-".r;"

Tl
descarte do avental cirurgico, luvas, gorro e propes. i

'E: 14

Figura 19- QR Code para acesso a Nota Técnica Anvisa n°® 04/2020.
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6.8 MANEJO DOS PRONTUARIOS E PRESCRICOES

O ambiente do consultorio deve ser reservado apenas para o atendimento
propriamente dito. Os cuidados com a contaminacao por aerossois também
se aplicam aos prontuarios e receituarios.

Prescricoes e anotacdes (evolucdes) devem ser realizadas apenas no
escritorio, fora do consultério odontologico. Antes de ir para o ambiente do
escritério, o profissional deve estar sem nenhum tipo de paramentacao e
deve ter higienizado as maos e o rosto. Estando no local, podera manejar o
prontuario/ficha clinica, independente do documento ser de papel ou
informatizado. Aplica-se, portanto, neste contexto, a mesma légica de evitar
contaminagoes de aparelhos odontolégicos removendo-os das superficies
de bancadas.

E importante lembrar que a preocupacdo com arejomento do ambiente e com o
desempenho e instalac@io do ar condicionado néo se restringem ao local de atendimento
clinico, mas a todos os ambientes internos ou fechados.

A transmissdio ocorre através do ar e esta associaoda a goticulas menores
que 5 Um, has quais o Vvirus mantém sua inFectividade.

As medidas que devem ser tomadas para mitigor o risco de transmissdo aérea incluem:

Fornecer ventilacéo suficiente e eficaz (Fornecer ar limpo ao ar livre, minimizar o ar

de recirculacdo), particularmente em edificios publicos, ambientes de trabalho, escolas,
hospitais e casas de repouso.

* Suplementar a ventilacdo geral com fFormas de controle de infeccdes transmitidas pelo
ar, como exaustdo local, Fitragem de ar de dlta eficiéncia (HEPA) e luzes uitravioletas
germicidas.

Evite a superlotacdo, principamente em transportes publicos e ediFicios publicos.

(Morawska e Milton, 202.0)
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7 RADIOGRAFIAS ODONTOLOGICAS

Lia Silva de Castilho, Natalia Cristina Ruy Carneiro

Durante a pandemia COVID-19, as radiografias panoramicas e a tomografia
computadorizada de feixe cdnico sao os exames de primeira escolha. Isso
acontece pelo fato das radiografias intrabucais estimularem a produgao de
saliva e tosse, além de ansias de vémito (ADA, 2020; Meng et al., 2020; Saki
et al, 2020). Uma alternativa pode ser o emprego de aparelhos de
radiografias dentarias portateis (Berkhout et al., 2015).

Abaixo seguem sugestoes para a realizacao de tomadas radiograficas,
quando realmente necessarias (CFO, 2020; Saki et al., 2020):
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Do

Acondlaonar a5
rodiograkios em cortelas "e
depois em mvolucr‘os

~ plasticos P« ra evitar a
~ contaminagZio cruzada pois
assim a deemﬁegao Podera

Figura 19- Cadeira odontologica com barreiras.
Fonte: imagem cedida por Gléria Pimenta.

Figura 20- Raio X portatil com barreiras de plastico PVC.
Fonte: imagem cedida por Gléria Pimenta.
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EBE A WNI]

Figura 21- Filme e posicionador com barreiras.
Fonte: imagem cedida por Gléria Pimenta.

operadores (CFO, 2020).

O primeiro operador posiciona o paciente e o filme no posicionador.
Em seguida, posiciona o cilindro posicionador e realiza a exposi¢ao
do filme. Apds essa sequéncia, 0 operador deve remover o
envoltério plastico, dispensando o filme, sem encostar nele, em um
recipiente limpo.

O segundo operador (auxiliar) posiciona o avental plumbifero e o
protetor da tiredide. Em seguida, dispara o aparelho. Por fim,
desinfetar o filme radiografico apds a exposicao e realizar o
processamento manual.

™
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8 ORIENTA§6ES DE HIGIENE BUCAL

Jacqueline Silva Santos, Lia Silva de Castilho

Considerando o fato das praticas odontolégicas estarem reduzidas em
tempo e numero de agendamentos, a prevengao em saude bucal deve ser
enfatizada aos pacientes e cuidadores para evitar o desenvolvimento de
doencas bucais e urgéncias odontoldgicas.

Os pacientes/cuidadores devem ser orientados quanto a escovacao
com pasta fluoretada acima de 1.100 ppm/F, uso do fio dental.

Orientar sobre uso de abridores de boca e sua higienizagao. O
abridor de boca pode ser um facilitador no atendimento
odontolégico e também pode auxiliar o cuidador na execucao da
escovacdo. E importante que os profissionais orientem as familias
sobre o uso de abridores de boca e também sobre a lavagem,
limpeza e desinfecgao ou descarte desses abridores, a depender do
modelo a ser usado (Figuras 22 e 23).

Figura 22- Abridor de boca descartavel feito Figura 23- Abridor de silicone autoclavavel.
com palitos de madeira e abridor de boca Fonte: imagem cedida por Andréia Aquino Marsiglio.
feito com cano de PVC.

Fonte: imagens cedidas por Lais David Amaral e Ana

Cristina Borges-Oliveira.
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Para melhorar a eficacia da escovacgao, caso necessario, o cuidador
deve ser orientado sobre como fazer uma adaptacéo do cabo da
escova de dentes ou do fio dental com haste (Figura 24).

Figura 24- Escovas de dentes e fio dental com hasté com adaptagdes confeccionadas com velcro, EVA,

fita adesiva tipo lacre e espuma.
Fonte: imagem cedida por Andressa Veruska Robes.

Chamadas telefénicas com orientagdes ou

elaboracao de videos educativos também
podem contribuir para a promog¢ao de habitos
saudaveis em higiene bucal.
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9 NECESSIDADES ODONTOLOGICAS
PARA PNE

Lais David Amaral, Tatiana Degani Paes Leme Azevedo,
Sofia Takeda Uemura

—_— 1 g

-~

O atendimento e o manejo odon+o|c’>3ico de

pacientes com necessidades especiois depende
de uma série de adaptacdes conkorme o tipo de
deficiéncia que o profissional estara lidando, a
idade e a necessidade oclon’roléaica.
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9.1 EMERGENCIAS X URGENCIAS X TRATAMENTOS
ELETIVOS

Durante a fase pandémica, preconiza-se que sejam

realizados apenas atendimentos odontologicos de * *
urgéncias/emergéncias (Brasil, 2020b; CROSP, 2020). Essa b ) »
medida justifica-se pelo alto grau de infectividade do SARS

CoV-2, pela alta carga viral nas vias aéreas superiores de P l %
pacientes assintomaticos, pela proximidade * *
profissional/paciente e, sobretudo, devido a realizagao de

procedimentos com geracao de aerossois.

Essa recomendacao também busca diminuir a chance de aglomeracoes,
evitando que o paciente fique circulando em ambientes cheios e de grande
circulacao. Muitas vezes, por conta do envolvimento cognitivo e/ou
presenca de respiracao bucal/hdbito de babar, os pacientes nao
conseguem utilizar mascaras de protecao. Também podem apresentar
dificuldades para realizar outros cuidados preventivos de contaminacao,
como a higienizacao frequente das maos e a etiqueta respiratoria.
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Diferencas entre urgéncia e emergéncia:

(Meyer et al., 2019; American Academy of Pediatric Dentistry-AAPD, 2020)

CASOS DE URGENCIAS
R S ° Pulpﬁes irreversiveis,
CASOS DE EMERGENC‘A \ * Pericoronarite,
e Abcesso dento alveolar,
o Cellite, o \ e Fraotura dentario com sintomatologia,
o SoN ram?\" . o Alveolite,
incontrolav 'erc\ dos oraisi e Trouma dental com avulsdio ou
o | es0€es nos Cocios luxag.do,
e Trou 05 e Hemorragio,
gue comMp e Biopsia

Procedimentos oclor\'l'olc’)aicos
hecessarios antes de um
Pr‘ocedimerﬂ-o médic.o.

Considerando os pacientes com necessidades
especiais, casos de urgéncias hecessitam ser
avaliados individualmente. Nesse momento, a
colaboracao da familia e da equipe multidisciplinar é
essencial. Muitas vezes, o paciente faz uso de
diversos medicamentos que podem comprometer
o atendimento. Aléem disso, alguns pacientes podem
estar sofrendo com outros agravantes, como a falta
de rotina imposta pela pandemia. Isso
possivelmente influenciara no comportamento e na
condicao bucal (Figura 25).

Figura 25- Paciente especial durante

0 manejo de comportamento.
Fonte: imagem cedida por Gléria Pimenta.
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PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS A SEREM REALIZADOS

Na fase pos-pico, os procedimentos eletivos poderao ser indicados. Mas, é
imprescindivel que todos os profissionais, professores, estudantes de
odontologia e equipes de saude bucal estejam atentos aos cuidados de

biosseguranca, bem como a utilizacao de medidas que evitem ao maximo a
producao de aerossois.

No Quadro 1 foram descritos os procedimentos odontoldgicos permitidos
para tratamento odontologico durante o periodo pandémico, bem como

aqueles que podem ser realizados durante atendimentos inadiaveis de
pacientes com necessidades especiais.

E importante ressaltar que casos de dor/desconforto relacionados a OPNE

interferem no comportamento do individuo, podendo acarretar problemas
de auto injurias, hetero agressoes, entre outros.

Quadro 1- Procedimentos odontoldgicos permitidos durante a pandemia e que podem ser
considerados, tratando-se de um paciente com necessidade especiais.

PROCEDIMENTOS PERMITIDOS PROCEDIMENTOS QUE PODEM SER CONSIDERADOS
PARA PNE

Laserterapia para tratamento de lesdes que
causam dor, desconforto ou que prejudicam a
alimentacao (como casos de mucosite).

Escovacao supervisionada.

¢ Aplicacao topica de fluor gel e
verniz.

. : e Pulpectomia: avaliar possibilidade de isolamento
¢ Selante de féssulas e fissuras.

absoluto e adiamento do  tratamento
e Aplicacao de diamino de endodéntico.
fluoreto de prata.

e Exodontia: casos de dor ou desconforto.
e Remocao seletiva da carie

por meio de instrumentos e Tratamento periodontal basico: especialmente

manuais. pacientes que utilizam medicamentos que
agravam problemas periodontais.
e Tratamento Restaurador 9 P P
Atraumatico.

e Ajuste de proéteses/bordas cortantes de dentes:
quando o problema causar dor/desconforto,
inclusive interferindo na alimentacgao.
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As recomendacoes para o atendimento de PNE foram apresentadas no
fluxograma 1.

Pessoas com deficiéncia

e grupos especiais

Triagem Prévia
via telefone

Coletar informacdes sobre os aspectos
clinicos relevantes para COVID-9 do pociente
e do acompanhante e orienta-los sobre o
atendmento

Néo relatou sinais e

Relat inai
St S € sintomas de COVID-19

sintomas de COVID-9

Procedimentos

Apresenta alguma eletivos poderdio ser indicados,

necessidade odontologica? devendo-se atentar para todos os
cuidados debiossequranca

Procedimentos de urgéncio/eletivos

poderdo ser indicados, devendo-se

Recomenda atentar para todos os cuidados de
aguardar 14 dios biossegquranca

Fluxograma 1- Fluxo de atendimento odontolégico para PNE.
Fonte: Adaptado de Diretrizes para o atendimento odontopediatrico no enfrentamento da Covid 19 (2020).
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9.2 PACIENTES COLABORADORES X NAO
COLABORADORES: COMO PROCEDER?

O manejo comportamental de PNE é de suma importancia para 0 sucesso
do atendimento clinico. Pode ser realizado por meio de técnicas nao
farmacologicas, envolvendo o gerenciamento de comportamento, como
dizer-mostrar-fazer, controle de voz, distragao e uso de estabilizacao
protetora.

Para que se possa registrar no prontuario a evolucdao do manejo
comportamental do paciente, a Academia Americana de Odontopediatria
indica a Escala de Classificacao Comportamental de Frankl (AAPD, 2015).
Usando sinais de "mais e menos", essa escala divide o comportamento em 4
tipos, conforme descrito no quadro 2.

Quadro 2- Escala de Classificagao Comportamental de Frankl.

COMPORTAMENTO DEFINIQAO

Comportamento definitivamente negativo: recusa ao

CGED G .
tratamento, choro forgado, medo e extremo negativismo.

Comportamento negativo:
evidéncia de nao cooperacao.

nao cooperador, alguma

Comportamento positivo: aceita o tratamento, reservado
em algumas situacdes. Mas, colabora com o manejo do
profissional.

Definitivamente  positivo: excelente comportamento,
interesse nos procedimentos.

Fonte: AAPD, 2015.
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Esse registro possibilita a analise do comportamento, ajudando a tracar
novas abordagens linguisticas para o manejo do comportamento. O registro

também pode indicar a necessidade de outras técnicas de abordagens
(fisica ou farmacoloégica).

As estabilizagoes protetoras sao utilizadas em pacientes pouco ou nao
colaboradores. Sao técnicas indicadas para viabilizar o atendimento clinico,
Inclusive protegendo a equipe de trabalho e o paciente de possiveis injurias
durante a consulta (AAPD, 2017). Em tempos de COVID-19, é essencial que o

profissional fique atento para a desinfeccdo correta de dispositivos
utilizados na técnica (Quadro 3).

Caso haja necessidade de atendimento odontolégico com estabilizacao
protetora, o responsavel pelo paciente devera ser informado. Caso

concorde com O UusO nho paciente, devera assinar um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

Quadro 3- Orientagdes sobre limpeza e desinfec¢cao dos dispositivos utilizados para
estabilizagao protetora do paciente.

Faixas e lenc¢ois de estabilizagao: devem ser utilizados somente em um paciente. Apos
o atendimento necessitam ser lavados e esterilizados (Figura 26).

Dispositivo tipo Papoose-board® ou Pedi wrap: devem ser envoltos em filme de PVC
ou plastico antes do uso (Figuras 27 e 28). Apds o atendimento o filme/plastico deve

ser removido, sendo os dispositivos limpos e desinfectados conforme as normas
universais de biosseguranca.

% Leia mais sobre limpeza e desinfeccao no Capitulo 6.

Abridores de boca: apos utilizado no paciente durante o atendimento, devem ser
descartados ou devidamente esterilizados para um proximo uso.

Leve em conta o tipo de material e a utilizagao de cada dispositivo
para proceder a desinfec¢ao ou descarte de maneira correta.

Fonte: Ortega et al. (2020a).
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Figura 26- Uso de estabilizagdo com faixas de tecido (lavaveis).
Fonte: imagem cedida por Ana Cristina Borges-Oliveira.

- |
Figura 27- Uso de estabilizagdo com o Papoose-board®.
Fonte: imagem cedida por Ana Cristina Borges-Oliveira.
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protetora com ped wrap.

Fonte: imagem cedida por Rafael Celestino Colombo de Souza.

O profissional pode solicitar que o responsavel traga um lencol (desde que
limpo e embalado em saco plastico) no dia da consulta. O lencgol evita o
atrito do velcro na pele do paciente.

Considerando os cuidados para se evitar a contaminagao cruzada,
recomenda-se o uso de faixas para estabilizacdo fabricadas em couro
ecoldgico, ja que permitem a desinfec¢cao com alcool 70% (Figura 29). Faixas
de tecido devem ser lavadas apds o uso em cada paciente.
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« s SN -
Figura 29- Uso de estabilizagdo com faixas confeccionadas com couro ecologico.
Fonte: imagem cedida por Andréia Aquino Marsiglio.

9.3 ALMOFADAS POSICIONADORAS E ESTABILIZAC,'AO

Para alguns pacientes indica-se o uso de travesseiros ou almofadas para
melhor conforto e acomodagao na cadeira odontologica. Nesses casos,
indica-se que sejam confeccionados em material semelhante ao couro
ecolégico. Assim é possivel a desinfec¢gao com alcool 70%.

Abridores de boca produzidos com palitos de madeira devem ser
previamente confeccionados antes da consulta. Apdés o atendimento, e
término da consulta, devem ser descartados. Os abridores de boca
autoclavaveis devem lavados e esterilizados apds serem utilizados. Podem
ser produzidos em material tipo PVC, silicone, borracha, plastico, dentre
outros (Figura 30).
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A = G QLY

Figura 30- Alguns modelos de abridor de boca utilizados durante o atendimento:
A- Abridor de boca confeccionado com palitos de madeira.

B- Abridor de boca confeccionado com cano de PVC.

C- Abridor de boca de silicone Abritec®

Fonte: imagens cedidas por Ana Cristina Borges-Oliveira e por Andréia Aquino Marsiglio.

Um outro dispositivo indicado para estabilizagao
protetora é a almofada de posicionamento a vacuo
(Figura 31). E composta por microesferas de
polietileno e silicone. Ao ser conectada em um
sistema de vacuo, a almofada modela-se ao corpo
do paciente.

O dispositivo é indicado para adequagao corporal
apds o paciente se acomodar na cadeira
odontoldégica. Sua confeccao em vinil facilita a

desinfecg¢ao. Figura 31- Almofada posicionadora a vacuo.

Fonte: Imagem cedida porTatiana Degani.
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9.4 EPI PERSONALIZADO PARA AUXILIAR NO MANEJO
COMPORTAMENTAL

Um dos grandes desafios para o atendimento odontolégico de criancas
especiais nesse momento de pandemia refere-se ao uso de EPI pelo
profissional e a dificil missao de realizar o manejo do comportamento. Esse
€ um desafio para estabelecer um vinculo de confianca e afeto entre o
profissional e o paciente.

Abaixo seguem sugestoes de face shields decorados com o intuito de
facilitar esta abordagem (Figura 32). Sao adornos descartaveis
confeccionados com o material EVA (Etileno Acetato de Vinila). Devem ser
trocados apods cada atendimento.

Id para facilitar o manejo do paciente.
Fonte: imagem cedida por Isabella Colombari Escalante.
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9.5 SEDACAO: QUAL USAR?

No caso de pacientes nao colaboradores, onde as técnicas de manejo
comportamental e estabilizacdo protetora nao surtiram efeitos desejados
para a realizagao do atendimento odontoldgico, o profissional pode langar
mao de técnicas farmacoldgicas de sedacao. Nesse caso podem ser
utilizados benzodiazepinicos (Picciani et al., 2020), administrados via oral ou
endovenosa, com a participacao de médico anestesista acompanhando e
monitorando o paciente durante toda a consulta.

Considerando que todos os farmacos
utilizados para este fim sao depressores
cardiorrespiratoérios, cuidados devem ser
tomados com relacao a dosagem utilizada.
Em qualquer situacao, especialmente
nesse momento de pandemia da COVID-
19, nao e recomendavel que,
Inadvertidamente, um procedimento de
sedacao leve o paciente a necessitar de
uma manobra respiratéria com alto risco
de exposicao.

QR Code para acesso a ALOP (2020).

Devido a pandemia da COVID-19, até o momento, parece nao ser
recomendado o uso da sedacao inalatéria na forma convencional de uso. O
fluxo dos gases percorre um circuito semifechado. Nao ha vedacao
completa da mascara. Pode ocorrer, desse modo, a aerossolizacao dos
gases expirados. Isso pode provocar a contaminagao do profissional e do
ambiente (Souza et al, 2020). Em situagcdes que possam envolver
atendimentos de urgéncia, as diretrizes relacionadas a atencao odontoldgica
propostas pela Asociacion Latinoameticana de Odontopediatria (ALOP,
2020) alertam gquanto aos cuidados com a emissao de aerossoéis, devendo-
se evitar o uso de sedacao inalatéria. Caso necessario, o profissional pode
optar pela sedacao endovenosa (acesse o QR Code).
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9.6 BRINQUEDOS E RECOMPENSAS

A familia devera ser instruida a levar o minimo de objetos e bolsas para a
consulta odontolégica. Caso o paciente possua algum brinquedo favorito,
que lhe dé mais conforto e seguranca durante a consulta (Figura 33), o
objeto devera ser previamente higienizado.

Caso nao seja possivel higienizar o
brinquedo, ele sera colocado em um saco
transparente para que possa permanecer
com o paciente durante o atendimento.
Essa barreira devera ser removida do
objeto antes do paciente ser dispensado.

Figura 33- Objeto levado pelo paciente para a consulta odontoldgica.
Fonte: imagem cedida por Lais David Amaral.

Os brindes utilizados como método de refor¢co positivo sdao bem-vindos e
recomendados, mas devem ser embalados individualmente (Figuras 34). O
paciente pode escolher, entre varias opgoes, a recompensa que deseja
ganhar. Com a pandemia, a diferenca € que além de estarem embalados
individualmente, apenas o objeto escolhido devera ser tocado.

Figura 34- Objetos para recompensa e reforgo positivo, embalados individualmente em sacos plasticos.
Fonte: imagem cedida por Tatiana Degani.
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9.7 DISPOSITIVOS AUXILIARES DE LOCOMO(;.Z\O

Em muitos casos, o paciente da clinica de OPNE faz uso de algum
dispositivo auxiliar de locomocgao, que pode ser um importante veiculo de
contaminagao, nao sé na chegada do paciente para a consulta odontoldgica,
mas também no retorno para casa. Dentre esses dispositivos, podem ser
citados os andadores, cadeiras de rodas, muletas, bengalas, orteses, macas
e carrinhos infantis adaptados para o paciente com necessidades especiais
(Figura 35). Além disso, alguns pacientes fazem uso de um aparelho
compressor de ar (CPAP/BIPAP), e necessitam ser atendidos com o
dispositivo em questao.
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Figura 35*- Dispositivos de locomogao e aparelho respiratorio (BiPAP) utlizados pelos pacientes no ambiente do

consultério odontoldgico.
*Os registros acima foram realizados antes do periodo de pandemia de COVID-19. Dessa forma, ndo apresentam os novos protocolos de EPI,
As fotos objetivam apenas ilustrar alguns dispositivos utilizados pelos pacientes.

Fonte: imagem cedida por Ana Cristina Borges-Oliveira.
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No caso das cadeiras de rodas e carrinhos adaptados, € importante que a
limpeza e desinfeccao sejam realizadas diariamente, de forma sistematica
(Quadro 4).

Quadro 4- Recomendacgoes quanto a limpeza e desinfec¢ao de dispositivos auxiliares de
locomogao.

Estrutura metalica/plastica: deve-se realizar a limpeza e desinfeccao com pano limpo
umedecido com alcool 70% ou solugao de agua sanitaria.

Ordem para limpeza (iniciar a limpeza das partes mais limpas para as de maior sujidade):

N 1° Apoio de braco; 2° Freios; 3° Manopla; 4° Apoio de pés;
5° Aros de propulsao (que circunda as rodas).

Rodas: lavar com agua e sabao sempre que possivel. Quando nao for possivel lavar, limpar
com solugao de agua sanitaria.

Assento e encosto: quando feitos de material impermeavel, podem receber limpeza e
desinfeccao com pano umedecido em alcool 70% ou solugao de agua sanitaria.

Estofados: O estofamento dos carrinhos infantis adaptados deve ser limpo com uso de
escova, esponja ou pano limpo. Sempre utilizar 4gua e sabao. Deixar o estofado secar ao
sol. Sempre fazer uso de uma protecao ao sentar a crianga no carrinho. Essa protecao pode
ser uma capa plastica ou impermeavel, uma toalha ou fraldas grandes. Deve ser lavada
com frequéncia e, prioritariamente, quando o paciente sair de casa.

Objetos como brinquedos, fraldas, garrafas, mamadeiras, que podem estar guardados ou
acoplados nas cadeiras e carrinhos, devem ser lavados com agua e sabao diariamente,

apos 0 Uso.

Fonte: Coutinho e Sime (2020).

E comum que as cadeiras de rodas ou carrinhos adaptados tenham objetos
pendurados ou colados (como figurinhas e adesivos), especialmente nas
partes plasticas e metdlicas. Sao objetos importantes para os pacientes.
Individualizam e representam a personalidade de cada um deles, bem como
seus gostos e preferéncias. No entanto, nesse momento de pandemia, é
importante orientar os cuidadores sobre a necessidade de remocgao e
substituicao desses objetos e adornos, evitando contaminagao e risco de
adoecimento.
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9.8 ACOMPANHANTES

A familia precisara ser comunicada que, se possivel, o paciente devera ser
acompanhado para a consulta odontoldgica apenas por um responsavel
legal. Evitar a presenca de irmaos, ou de outros parentes/conhecidos, como

acompanhantes.

Caso o acompanhante apresente algum sintoma
compativel com a SRAG/SARS, quando nhao tratar-se
de uma emergéncia, a consulta do paciente devera ser
remarcada. Deve ser adiada por pelo menos 14 dias, a
partir do Inicio dos sintomas. Se a consulta
odontoldgica acontecer em instituicoes de ensino ou ha
rede publica, € importante esclarecer o responsavel
que a remarcacao do paciente nao acarretara perda da

vaga para o tratamento.

Previamente ao dia da consulta, a familia devera ser orientada sobre as
mudancas que serao encontradas ao retornar a consulta.

‘.H

/\I\’\

Alguns pontos referem-se ao uso de novos EPI pelo
profissional, paciente e acompanhante, auséncia de
brinquedos/embalagem em saco plastico, nova
forma de cumprimento/saudagao e reforco das
medidas de higiene pessoal. O paciente (quando
possivel] e o acompanhante nao deverao
comparecer para a consulta sem mascara facial.

Também ¢é preciso orientar os pais com relagao a importancia de nao
tocarem em nada enguanto estiver dentro da clinica, bem como sobre
evitar utilizar telefone celular durante a consulta.
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Assim que o paciente chegar a consulta odontologica, o questionario para
avaliacao do risco a COVID-19 devera ser aplicado, tanto para o paciente
quanto para a sua familia (Quadro 5):

Quadro 5- Questionario a ser aplicado para paciente e cuidador.

VOOV VVOVVIVLVY

L O paciente apresentou Febre nos uhtimos
14 dias? Alﬂuém ha familig, que reside junto
com o Pacnen+e apresenJrou?

2. O Pacien+e aPreserﬁou algum Prob\ema
respiratorio nos ultimos 14 dias? Alguém na
Familia apresentou?

3. O paciente viajou para reaic”)es com
numero elevado de casos hos ~ultimos 14
Hias?

4 O Pacien+e esteve em contato com
pessoas que apresentaram quadro
respiratorio agudo hos Utimos 14 dias?

5. O paciente esteve em contato com ?
alguma pessoa diaanos’ricada com COVID-9?

Fonte: adaptado de Brasil (2020a).

O questionario deve servir de norteador para que os profissionais definam
suas condutas de maneira individualizada.

Reforcamos que pacientes com dor devem ser atendidos, mesmo quando
existe suspeita de COVID-19. Para isso é necessario tomar todas as
precaucoes referentes a biosseguranca.
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10 ATENDIMENTO DOMICILIAR

Gloria Maria Pimenta Cabral

O atendimento odontolégico domiciliar € uma estratégia educativa e
assistencial de saude que visa a prevencao, o tratamento e a reabilitagcao
prestadas em domicilio. Os pacientes atendidos em ambiente domiciliar
geralmente sao aqueles sob cuidados paliativos, sendo mais suscetiveis ao
virus SARS-CoV-2. Sao pacientes com quadros crénicos de saude
relacionados a sindromes respiratérias, disturbios neurolégicos, hipertensao
e diabetes, dentre outras comobirdades (Figura 36) (WHO, 2020a).

Considerando a pandemia do novo coronavirus, a grande maioria das
autoridades de saude adotou, como medida de controle da COVID-19, a
necessidade de distanciamento social. Sendo assim, a realizagcao de
atendimento domiciliar para PNE passou a ser uma ferramenta relevante a
ser utilizada pelos profissionais de saude para avaliagao e controle dos
pacientes (Figuras 37).

&

Figura 36- Atendimento de paciente em uma instituicao de longa permanéncia.
Fonte: magem cedida por Aline Narciso.
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Figura 37- Atendimento domiciliar a quatro maos, de paciente com necessidades especiais.
Fonte: imagem cedida por Aline Narciso.

10.1 PRINCIPAIS ORIENTA§6ES PARA A EQUIPE DE SAUDE
BUCAL DURANTE A VISITA DOMICILIAR

1- Informar o paciente e responsavel/cuidador, previamente a visita, que
utilizem mascara de pano ou cirurgica durante a consulta odontologica.

2- A equipe deve se paramentar com EPlI completo quando chegar no
domicilio: avental descartavel, gorro, oculos, mascara cirurgica ou N95
(indicada se ha risco de dispersao de aerossois), protetor facial e luvas
(Figura 38).
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3- Desinfeccao do ambiente destinado para o atendimento. Deve ser
realizada com alcool 70% ou hipoclorito de sédio 0,1% por 1 (um) minuto.
Outra opcao de uso é o quaternario de amonio 50%. Além disso, o local que
O paciente sera atendido devera ser envolto/forrado por filme PVC ou saco
plastico de protecao.

4- Antes do inicio do tratamento o paciente deve realizar um enxague bucal
com digluconato de clorexidina 0,12% ou cloreto de cetilpiridino a 0,05%.
(Ortega et al., 2020b).

5- O paciente deve utilizar 6culos de protecao e babador/avental durante
todo procedimento.

6- Recomenda-se uma equipe de trabalho reduzida, composta pelo cirurgiao
dentista e um auxiliar.

7- O tratamento odontolégico deve ser feito sem a producao de aerossol.
Caso seja necessario 0 uso de alta ou baixa rotacao, o paciente devera ser
encaminhado para o ambiente clinico odontologico.

Figura 38- Atendimento domiciliar de um paciente com deficiéncia
Fonte: imagem cedida por Raquel Crispim Paschoal e Isa Jane Galvao Pimentel.
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11 ATENDIMENTO HOSPITALAR

Andréia de Aquino Marsiglio, Gléria Maria Pimenta Cabral, Juliana
Bertoldi Franco, Mariana Lais Silva Celestino

A odontologia hospitalar é caracterizada pelo conjunto de agdes preventivas,
de diagnostico, terapéuticas e paliativas em saude bucal, executadas em
ambiente hospitalar devido a situacdes especificas (Sao Paulo, 2012). O
atendimento odontologico pode ser realizado em nivel ambulatorial e durante
a hospitalizacdo do paciente, enquanto ele esta no leito da enfermaria, UT],
pronto-socorro ou centro cirdrgico (Figura 39) (Franco et al., 2020a; 2020c).
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Figura 39 - Atendimento odontolégico em UTI.
Fonte: imagem cedida por Gléria Pimenta e Michely Patrik Farina.

O manejo odontoldégico de PNE, seja com algum comprometimento sistémico
ou com deficiéncias graves, apresenta certa complexidade em alguns casos.
Por isso, pode requerer uma abordagem multidisciplinar, sendo o ambiente
hospitalar o cenario ideal para o tratamento desses pacientes.
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Esse ambiente permite que a pratica odontolégica se inter-relacione com as
outras areas da saude presentes (medicina, enfermagem, nutricao,
fisioterapia, fonoaudiologia, farméacia, entre outras). O hospital oferece um
suporte de servicos que podem facilitar o diagnostico e o tratamento,
sobretudo neste periodo critico da pandemia da COVID-19 (Silvestre-Rangil et
al., 2014; Associacao de Medicina Intensiva Brasileira-AMIB, 2020; Franco et
al., 2020a; 2020c).

As indicagoes para tratamento dentario sao aquelas com base em urgéncias
e emergéncias odontoldgicas, associadas as recomendacoes relevantes para
o ambiente hospitalar. Os procedimentos eletivos podem ser realizados
quando se referem a pacientes com nhecessidades especiais, ou com
comprometimento sistémico. Nesses casos, o tratamento odontolégico €
essencial para a remocao de focos infeciosos e/ou adequag¢ao do meio bucal
(Franco et al., 2020b; 2020c).

Além dos procedimentos sugeridos pela ADA (2020) a serem realizados pelo
cirurgiao-dentista em momento de COVID-19, devem ser acrescentados
procedimentos que sao pertinentes ao ambiente hospitalar, a pacientes
oncologicos e comprometidos sistemicamente, tais como: laserterapia para
tratamento de mucosite ocasionada por quimio e/ou radioterapia,
necessidade de terapia odontolégica previamente a algum procedimento
médico, bidpsias, instalacao de protetores bucais em pacientes intubados e
reembasamento de protese total para progressao de dieta oral (Franco et al.,
2020b; 2020c).

Os procedimentos odontolégicos realizados nas enfermarias e nas UTls vao
depender da habilidade inerente a cada profissional, da infraestrutura
disponivel e do estado geral de saude do paciente. Os pacientes com
necessidades especiais, incluindo aqueles com patologias sistémicas, sao
considerados grupo de risco durante a pandemia da COVID-19. Sendo assim,
cuidados adicionais devem ser tomados para garantir o atendimento
odontolégico com seguranca (Franco et al., 2020b).
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11.1 ATENDIMENTO A BEIRA DO LEITO

O tratamento odontolégico a beira do leito € uma forma de cuidado
prestado em ambiente hospitalar (Figura 40), quando o paciente esta
internado na enfermaria, na UTI, no Centro Cirdrgico ou, até mesmo em
domicilio (pacientes em tratamento home care) (Franco et al., 2020c). Sao
incluidos todos os pacientes hospitalizados e que apresentam queixa
odontoldgica expressa pelo proprio paciente, por alguém da familia ou por
alguém da equipe multiprofissional que o encaminha. As rotinas de busca
ativa de pacientes em relacao a condicao bucal podem ser realizadas
durante a pandemia, desde que haja EPI disponivel para a avaliacao (Franco

et al., 2014; 2020b; 2020c).

Como ainda nao ha evidéncia cientifica
relevante quanto a eficacia de uso de
bochechos com perdxido de hidrogénio a
1% e solugao aquosa de iodo povidine a
0,2% para a reducao da carga viral em
cavidade bucal, o uso desses produtos
nao é imperativo. Acredita-se que em
pacientes disfagicos em terapia intensiva,
a formacao de bolhas proveniente da
liberacdo de oxigénio advindo da
degradacao do peroxido de hidrogénio
pode aumentar o) risco de
broncoaspiracao. O iodo povidine aumenta
0 risco de processos alérgicos (Franco et
al., 2020b; Ortega et al., 2020b; Peng et al.,
2020).

1

Figura 40 - Atendimento a beira do leito.
Fonte: imagem cedida por Raquel Crispim Paschoal e
Isa Jane Galvao Pimentel.



DIRETRIZES DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO PARA PESSOAS COM
NECESSIDADES ESPECIAIS EM TEMPOS DE COVID-19

11.2 ATENDIMENTO EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA E
ENFERMARIAS

O atendimento odontolégico para pacientes em UTI gera uma demanda
muito especifica. Como exemplo, pode-se citar o atendimento relacionado a
trauma dental durante uma intubacgao orotraqueal dificil, que pode provocar
necessidade de exodontia. Outra condicao bastante comum é a ocorréncia
de lesao de tecido mole apds a intubacao. Para estes casos, tem-se uma
demanda de instalagcao de protetores bucais. Hd também necessidade de
tratamento para pacientes com doenca periodontal avancada, que
normalmente apresentam mobilidade dentaria acentuada. Ha risco de
broncoaspiracéo devido a avulsao dentaria durante a intubacao e
extubacao orotraqueal (Franco et al., 2020b).

Os cuidados com a manutencao da higiene bucal devem ser mantidos
diarlamente como medida preventiva para a pneumonia associada a
ventilacdo mecéanica (PAVM), independente do paciente apresentar ou nao
demanda de urgéncia odontoldgica durante a permanéncia na UTI (AMIB,
2020).

O controle do biofiime de pacientes positivos para a COVID-19 que estejam
com intubacao orotraqueal (IOT) ou traqueostomizados (TQT), deve ser
realizado com a utilizagao de gaze embebida com clorexidina 0,12%. A AMIB
(2020) recomenda a nao realizar a higiene bucal utilizando a escova de
dentes. A nao indicagao da escova justifica-se pela possibilidade de
formacao de goticulas e/ou aerossol, aumentando o risco de contaminagao
dentro da UTI.
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A equipe de saude bucal deve seguir todas as medidas para prevencao e
controle da disseminagao do novo coronavirus, tanto durante o atendimento
beira leito quanto para aguele realizado na UTI . Neste sentido, é importante
que os profissionais sigam as recomendacgdes da Anvisa (2020c), que
preconiza cinco momentos para a higienizagcao adequada das maos (Figura
41).

-
W -

-

Figura 41- Os cinco momentos para higienizagao adequada das maos em UTI.
Fonte: Anvisa (2020c).
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11.3 ATENDIMENTO SOB ANESTESIA GERAL

Durante o periodo da pandemia do coronavirus, ha restricoes para o
atendimento odontologico sob anestesia geral. Isso acontece devido a falta
de leitos hospitalares, que vem sendo usados por pacientes com a COVID-
19, e também devido ao risco de contaminagao durante a hospitalizacao
para realizar o procedimento sob anestesia geral (Franco et al., 2020c).
Porém, para algumas demandas de tratamento de pacientes de dificil
manejo, associado a uma queixa odontologica de urgéncia, o atendimento
sob anestesia geral pode ser a Unica opgao (Figura 42) (Quadro 6).

Figura 42 - Atendimento odontolégico sob anestesia geral.
Fonte: imagem cedida por Izaura Meneses e Murilo Quintao.
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Quadro 6- Situagdes a serem consideradas para atendimento sob anestesia geral durante
a pandemia da COVID-19.

1- Traumatismo nha denticao permanente que necessita de intervencgao.
2- Pacientes com infec¢ao odontogénica aguda que nao respondem a terapia antibidtica.

3- Edema facial como resultado de lesdes de carie em que o tratamento sob anestesia
local ou sedagao nao é possivel.

4- Pacientes com necessidades adicionais, como aqueles com dificuldade de
aprendizagem ou autismo, nos quais a dor dental resulta em automutilacao.

5- Pacientes com uma degluticdo comprometida e com risco de aspirar um dente que
deve ser removido e o tratamento nao é possivel sob anestesia local.

Fonte: Polli et al (2016); Faculty of Dental Surgeons (2020); Franco et al (2020c).

11.4 ATENDIMENTO AMBULATORIAL

Muitos pacientes com necessidades especiais, mesmo nao estando

hospitalizados, demandam de cuidados odontologicos rotineiros.

Isso
acontece por

apresentarem alteragoes sistémicas crbénicas ou por
necessitarem de avaliacao previamente a realizacdao de intervencoes
médicas (Figura 43). Esses pacientes devem ser referenciados para

atendimento na atencdo secundaria e/ou terciaria, em ambiente
ambulatorial (Sao Paulo, 2012; Franco et al., 2020b; 2020c).

Devido ao atendimento odontologico estar limitado aos procedimentos de
urgéncia e emergéncia durante a pandemia de COVID-19, houve interrupgao

dos atendimentos dos pacientes com nhecessidades especiais em
atendimento ambulatorial ou hospitalar.



DIRETRIZES DE ATENDIMENTO ODONTOLOGICO PARA PESSOAS COM
NECESSIDADES ESPECIAIS EM TEMPOS DE COVID-19

Figura 43 - Atendimento odontolégico de um

paciente com obesidade.
Fonte: imagem cedida por Juliana Franco.

O ideal é gque os tratamentos eletivos ambulatoriais para esses individuos
sejam retomados, sendo atendidas as necessidades e demandas basicas
odontolégicas. Desse modo, € possivel diminuir a demanda de
procedimentos odontolégicos de alta complexidade. E imprescindivel que o
profissional porte todo o equipamento de EPI necessario (Figura 44). Os
pacientes e familiares devem ser orientados a contatar o servigo
odontolégico por telefone ou mensagem, em caso de dor, infecgao,
sangramento ou qualquer outra alteragao na cavidade bucal (Franco et al,
2020b; 2020c).

O uso de sedacao ambulatorial e/ou 0 uso do Oxido nitroso nao esta
indicado nesse momento, devido a restricdo de acesso aos Servicos
hospitalares, caso ocorram complicagdes durante o procedimento (Franco
et al., 2020Db).

Quando necessario, o uso de estabilizacao protetora, colchdes ou
faixas/bandagens podem ser usados. Deverao, no entanto, ser higienizados
adequadamente antes e apos o atendimento odontoldgico (Franco et al,
2020b). Leia mais sobre sedacao e estabilizacao no Capitulo 9.
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Figura 44- EPI necessario para atendimento odontolégico em tempos da COVID-19.
Fonte: imagem cedida por Carlos José de Paula Silva.

RECOMENDAGCOES PARA O ATENDIMENTO HOSPITALAR

1- Adotar as medidas de biosseguranca com a utilizacdao de todos os EPIs.
Toda pessoa pode ser um possivel paciente portador do virus da COVID-19.

2- Verificar no prontuario do paciente Iinternado os sinais Vvitais
(principalmente oximetria e temperatura). Estes mesmos dados devem ser
aferidos no paciente nao hospitalizado.

3- O atendimento beira leito - seja na UTl ou na enfermaria - exigira a
substituicao dos EPIs (luvas e jaleco) para cada paciente atendido.

4- Higienizar adequadamente as maos antes e apds o atendimento de cada
paciente.

5- Se possivel realizar procedimentos que nao produzam aerossol.

6- De preferéncia realizar o atendimento a 4 maos de forma a minimizar o
risco de contaminagao cruzada.

7- Realizar sutura com fio reabsorvivel.
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