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APRESENTACAO

Este material foi desenvolvido pelo Ministério da Saude (MS) em parceria
com a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), o Conselho Federal
de Odontologia (CFO) e pesquisadores colaboradores. Fundamentou-se em
recomendacdes internacionais de diversos 6rgaos e institui¢cdes: American Dental
Association, Center for Disease Control and Prevention, National Health Service -
NHS. Além disso, foram agregadas informac¢&es de banco de dados como PubMed
(via Medline), Lilacs e Biblioteca Virtual de Saude (BVS).

Apo6s o surto da Coronavirus disease 2019 (Covid-19), caracterizada como uma
infeccdo respiratéria, que em alguns casos pode evoluir para uma sindrome
respiratoria aguda grave (SRAG), diversas praticas profissionais buscaram a
readequacdo dos processos de trabalho com o objetivo de diminuir a disseminacao
do severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (Sars-CoV-2) causador da
Covid-19.

A area odontologica, conhecida pelo contato préximo profissional-paciente, logo
foi identificada como uma area de alto potencial de contaminacdo pelo Sars-CoV-2
e, portanto, vem sofrendo um grande impacto.

Entendendo a grande extensdo do Brasil, bem como as diferencas de vivéncias
locais frente a Covid-19, este guia tem como objetivo orientar gestores e
profissionais de salde quanto a oferta de aten¢do em saude bucal no contexto da
pandemia da Covid-19, de acordo com a literatura cientifica.

Os capitulos foram divididos com base em eixos tematicos. Nos capitulos
iniciais sdo apresentados aspectos gerais do Sars-CoV-2, incluindo as rotas de
transmissao e sua repercussdo sobre a pratica odontolégica, assim como 0s
grupos de risco para manifestacao das formas graves da Covid-19. Na sequéncia,
sdo apresentadas as necessidades de saude bucal e a producdo do cuidado no
contexto da pandemia para a definicao dos tipos de atendimento odontolégico;
os parametros recomendados para orientagdo do cenario de atendimento a ser
implementado em cada localidade, para identificacdo do cenario adequado, os
tipos de cenarios de atendimento e as acBes a serem realizadas; e aspectos a
serem observados para a organiza¢do de todos os servicos da rede de saude
bucal. Nos capitulos finais do guia, sdo abordadas estratégias transversais aos
cenarios de atendimento, tais como a teleodontologia e a prevencao e controle de
infec¢des relacionadas a assisténcia a saude (Iras).
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Este material € um guia orientativo, cabendo aos gestores municipais analisar sua
situagdo frente a Covid-19 para tomada de decisdo sobre aspectos da assisténcia
odontoldgica durante este periodo, bem como o restabelecimento escalonado ou
nao dos atendimentos eletivos odontolégicos.
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1. COVID-19 E A ODONTOLOGIA

Com aocorrénciados primeiros casos de Covid-19 porum novo tipo de coronavirus,
em dezembro de 2019 na provincia de Hubei1 (China), e sua progressdo e
propagacdo pelo mundo, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) declarou, no dia
11 de marco de 2020, a caracterizacao da Covid-19 como pandemia’. O Ministério
da Saude, por sua vez, deu inicio a diversas a¢Bes para atenuar a propagac¢ao
dessa doenca no Brasil, e, na segunda quinzena de marco, declarou a situacao de
transmissao comunitaria em territério nacional, a partir da publica¢do da Portaria
N° 454/GM/MS, de 20 de margo de 20202

Desde entdo, amplo conhecimento foi sendo produzido e acumulado no Brasil e
em todo o mundo, e orientou a ado¢do de medidas para a vigilancia, prevencao
e reducdo da propagacao da doenga e para 0 manejo das pessoas com suspeita
ou confirmacao de Covid-19. Entre os achados acerca da doenga, podem ser
destacados aspectos como a identificacdo das vias de transmissdo do Sars-CoV-2,
a histéria clinica da doencga, os grupos mais expostos a contaminacgao pelo virus e
as formas mais graves da doenca, entre outros fatores.

Frente a miriade de mudancas requeridas pelo cenario de pandemia sobre
todos os contextos de producdo de saude, areas extremamente sensiveis
aos riscos individuais e coletivos decorrentes da pandemia e fundamentais a
oferta de atengdo integral no SUS foram instadas a analisar os conhecimentos
acumulados e a produzir orienta¢des especificas para o contexto brasileiro,
frente ao conjunto de necessidades de saude das pessoas e diversidade de
cenarios epidemioldgicos no pais.

Considerando esse contexto e todos os aspectos norteadores das estratégias e
recomendac¢des do Ministério da Saude, sob continua revisdo e atualizacao, é que
se justifica a estruturacdo de parametros e recomendacdes tratada neste guia
e voltada a orientacdo aos envolvidos na produc¢do do cuidado em saude bucal
centrado nas pessoas e coletividades.

Portanto, dada a elevada exposi¢ao ao risco de contaminac¢do e disseminacao
do Sars-CoV-2 no contexto de produ¢do da atencdo em saude bucal, assim
como o conhecimento acumulado até o presente momento, e a particularidade
do Brasil no tocante a diversidade de momento epidemiolégico entre os entes
federativos, é que se pretende abordar as especificidades e aspectos gerais a
serem considerados e atualizados na organizacdo local da aten¢ao a saude bucal.
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Para saber mais sobre as acdes e normativas do MS, clique abaixo:

Coronavirus, o que vocé precisa saber?*
https://coronavirus.saude.gov.br/

Portal da Secretaria de Atencao Primaria Saude (Saps):*
Portal da Secretaria de Atencao Primaria a Saude

1.1 Formas de transmissdao do Sars-CoV-2 e a Assisténcia Odontoldgica

A transmissao do Sars-CoV-2 acontece de uma pessoa contaminada para outra
por meio de goticulas respiratérias eliminadas ao tossir, espirrar ou falar; de
contato direto ou préximo, especialmente pelas mdos nao higienizadas; e pelo
contato com objetos ou superficies contaminadas. Evidéncias atuais sugerem que
a maioria das transmissfes ocorre de pessoas sintomaticas para outras. Também
ja é conhecido que alguns pacientes podem transmitir a doenca durante o
periodo de incubacdo, geralmente 1 a 3 dias antes do inicio dos sintomas, e existe
a possibilidade de transmissao por pessoas que estdo infectadas e eliminando
virus, mas que ainda nao desenvolveram sintomas (transmissao pré-sintomatica).
Todavia, ainda ha controvérsias no tocante a transmissao do virus por pessoas
assintomaticas5-8. Quanto a especificidade da aten¢do em saude bucal,
destacam-se estudos que demonstram que a saliva representa um importante
meio na cadeia de transmissao da Covid-19 e que glandulas salivares sdo grandes
reservatoérios do virus Sars-CoV-27-8. A figura 1 demonstra algumas das vias de
contaminacdo no ambiente odontolégico.

Portanto, dada a transmissibilidade do Sars-CoV-2, é importante salientar o risco
envolvido na produc¢do da assisténcia odontoldgica, em razdo da clinica de saude
bucal envolver consideravel contato com fluidos corporais, como sangue e saliva,
além de se caracterizar pela realizacdo de muitos procedimentos que, com a
utilizacdo de equipamentosrotatérios, geram aerossois e goticulas muito pequenas
que sdo capazes de permanecer suspensas no ar por periodos mais longos.
Quando tais procedimentos sao feitos em pessoas com Covid-19 em unidades de
saude, esses aerossois podem conter o virus, que poderao ser inalados por outras
pessoas que ndo estejam utilizando Equipamentos de Protecdo apropriado’?.
Tais caracteristicas ampliam o risco aos profissionais de saude que realizam
os atendimentos e, diretamente, as pessoas que utilizam os servicos de saude
bucal, e indiretamente, aos usuarios de outros servicos das unidades de saude.
Como ainda ndo estdo totalmente elucidadas as quest8es de transmissibilidade
da Covid-19, os cuidados ligados a biosseguranca devem ser rigorosamente
observados no atendimento, independentemente da sintomatologia.



https://coronavirus.saude.gov.br/
https://aps.saude.gov.br/ape/corona
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Figura1- Possibilidades de transmissao do Sars-CoV-2 em ambiente odontoldgico.
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Fonte: Adaptacdo de Transmission routes of 2019-nCoV and controls in dental practice de Peng
et al, 20208,

A figura apresentada é meramente ilustrativa, entende-se que podem
ocorrer varias formas de transmissao e propagac¢ao do virus no ambiente
odontolégico. Assim, todos os cuidados de biosseguran¢a devem ser seguidos.

Considerando as caracteristicas da transmissdo do Sars-CoV-2 e dos ambientes de
oferta do cuidado em saude bucal, evidencia-se a repercussao da pandemia sobre
a atencao odontolégica, dada a necessidade eminente de evitar a propagag¢ao do
virus tanto aos profissionais quanto aos usuarios.

As medidas a serem revistas na aten¢do odontologica em razdo da pandemia
envolvem ndo somente o reforco a todos os protocolos de biosseguranca nos
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ambientes odontoloégicos e maior diligéncia na prevencao e controle das infec¢des
relacionadas a assisténcia a saude (IRAS), como também:

a) a reorganizacao dos servicos, com a definicdo de um escopo de a¢des da
saude bucal a serem ofertadas, a partir da categorizacao das necessidades
de saude bucal associada a analise individual e coletiva dos riscos;

b) mudancas na dimensdo da pratica clinica, como a utilizacdo de recursos
da odontologia de minima intervencao, reducao do numero de consultas,
otimizacao do tempo clinico e utilizacdo de ferramentas de atendimento
remoto na assisténcia odontoldgica. Assim, ha de se compreender essas
mudancas e incorpora-las com a finalidade de prestar assisténcia de forma
segura e responsavel.

1.2 Pessoas e grupos mais expostos as formas graves da doenga

Para que seja feita a gestao individual e coletiva dos riscos envolvidos na atencao
odontoldgica no contexto da pandemia, além de conhecer as vias de transmissdo
da doenca, é preciso conhecer seu curso clinico e identificar se ha grupos mais
expostos a contaminag¢do ou a manifestacao das formas mais graves da doenca.

O Ministério da Saude, por meio do Guia de Vigilancia Epidemioldgica5, estabelece
condi¢Bes e fatores de risco considerados para possiveis complica¢des de Covid-19,
sendo periodicamente revisado e atualizado na medida em que atualiza¢es cientificas
sobre o conhecimento da Covid-19 vao ocorrendo. Com base nesse conhecimento,
pode-se proceder localmente a uma analise mais criteriosa dos riscos envolvidos no
atendimento odontolégicoeequilibraroatendimentoademandacomtaisriscos, sempre
focando na melhor solucdo para o usuario. Sao os seguintes condicdes e fatores de
risco as formas graves da doenca identificados pelo Ministério da Saude: idade superior
a 60 anos, tabagismo, obesidade, miocardiopatias de diferentes etiologias, hipertensao
arterial, pneumopatias graves ou descompensados (asma moderada/grave, DPOC),
imunodepressdo e imunossupressao, doencas renais cronicas em estagio avangado
(graus 3,4 e 5), diabetes melito (conforme juizo clinico), doencas cromossémicas com
estado de fragilidade imunoldgica, neoplasia maligna (exceto cancer ndao melandético
de pele), algumas doencas hematoldgicas (incluindo anemia falciforme e talassemia) e
gestacdo. Suas manifestag¢des clinicas podem ser amplas, sendo que os infectados pelo
Sars-CoV-2 apresentam comumente sintomas respiratérios®.

Os profissionais da saude sdo apontados com risco potencial aumentado de
exposicao ao Sars-CoV-2 devido a constante exposicao a goticulas e aerossois’®.
Adicionalmente, os profissionais de saude podem fazer parte dos grupos de risco,
por questdes relacionadas a saude e idade, merecendo atencdo e orientacdo
especial para que possam exercer suas atividades com seguranca.
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2. AS NECESSIDADES DE SAUDE BUCAL E A
PRODUCAO DO CUIDADO NO CONTEXTO DA
PANDEMIA: DEFINICAO DOS TIPOS DE

ATENDIMENTO ODONTOLOGICO

Nesta secdo apresentaremos uma proposta de categoriza¢do das necessidades de
atencdo em saude bucal em tipos de atendimento a serem ofertados localmente
nos diversos pontos de atencdo a saude bucal, de acordo com o cenario

epidemioldgico local e outros parametros.

Figura 2 - Identificar e organizar os tipos de assisténcia e locais onde estao sendo
disponibilizados:

+

HOSPITAL|

DICA PARA O GESTOR!

Organize a sua Rede de Saude
Bucal fornecendo infraestrutura
para o seguimento das medidas
de biosseguranca e otimizagdo da
oferta de cuidado;

Qualifique suas equipes sobre
acbes que colaboram para
mitigacdo do virus no ambientes
das unidades de saude;

Instrumentalize suas equipes
sobre o uso de tecnologias
auxiliares que podem colaborar
para oferta do cuidado e prote¢do
para usuarios e profissionais.

Fonte: Secretaria de Ateng¢do Primaria a Saude - Ministério da Saude.
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As necessidades de aten¢do em saude bucal, dadas as restricdes e cenarios
de contencdo para seu atendimento integral nesse contexto de pandemia,
podem ser organizadas em grupos de condi¢des e situacdes semelhantes que
orientardo a prioridade para o atendimento presencial, desde os cenarios
epidemiolégicos mais restritos aos mais estaveis. O agrupamento das
necessidades e condi¢cdes a serem assistidas considerou fatores como risco
a vida, tempo-resposta necessario para sua resolu¢ao, condicdo que limite as
atividades habituais das pessoas, risco de agudizacao ou piora do agravo de
saude bucal, risco de agravamento de condi¢des sistémicas e oportunidade
de intervencdo. Desses grupos derivam os tipos de atendimento a serem
disponibilizados gradativamente pelos pontos de aten¢do, em escalonamento
que atenda desde cendarios de maior restricdo de acbes aos de escopo mais
ampliado. Ressalta-se que a sugestao de priorizacao considera a possibilidade
de oferta de atencdo integral que envolva os diversos aspectos da assisténcia,
tais como diagndstico, realizacdo de procedimentos e intervencdes e resolugao
da necessidade apresentada. Tal ponderagdo é necessaria na medida em que,
independentemente do tipo de atendimento adotado localmente, diversas
condi¢bes podem ser acompanhadas pela saude bucal com a utilizacdao de
outros recursos assistenciais, conforme sera visto mais adiante.

Os grandes grupos associados a serem considerados sdo: emergéncias,
urgéncias, eletivos essenciais e ampliados. As condi¢8es classificadas em cada
um desses grupos sdo sugestivas para a aplicacao local de acordo com o cenario
epidemioldgico, decisdes das autoridades locais e juizo clinico dos profissionais,
sempre considerando a necessidade das pessoas como centro das decisfes e sem
prejuizo a outras condi¢des e fatores que possam ser considerados localmente
para balizar a classificacao de risco que define o escopo dos atendimentos.
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Quadro 1 - Classificacdo do tipo de atendimento odontolégico

Local de
atendimento

Caracteristicas da
condicao/situagao

Necessidade de saude bucal Tipo de

atendimento

apresentada

estdo causando lesdo ou
desconforto na cavidade oral

Remocao de sutura

Abcesso dental ou
Periodontal

Trauma dental

para situacdo de
emergéncia e/

Risco a vida e/ Emergéncia Hospitais e UPA
. ou condi¢ao tipo 3
Sangramentos nao que exija curto
contr.olado; . tempo-resposta
Celulltg ou mfecgoes 4 condicdo
bacterianas difusas, com apresentada
aumento de volume (edema)
de localizagao intraoral ou
extraoral, e potencial risco
de comprometimento da via
aérea dos pacientes.
Traumatismo envolvendo os
ossos da face, com potencial
comprometimento da via
aérea do paciente
Dor aguda decorrente de Condic¢des que Urgéncia Unidades de

pulpite apresentam Saude da Familia,
Dor orofacial potencial de Unidade Basica
Ajustes de préteses que agravamento de Saude,

entre outros
estabelecimentos

Pericoronarite ou quadro que da Atencao

. leva a limitacao Primaria
Alveolite o
Gengivite Ul - das atividades
Nengmte cerativa habituais do Unidade

ecr.osante - individuo de Pronto

Pulpite Ulcerativa Atendimento tipo
Necrosante

3 (UPA)
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Necessidade de saude bucal | Caracteristicas da Tipo de Local de
apresentada condicdo/situagdo | atendimento atendimento

Cimentacdo de préteses

Biépsia e a¢des de apoio a

diagnostico de cancer de

boca

Carie extensa

Mucosite

Pré-natal odontologico Condi¢des sem Eletivos Unidades de
risco de vida essenciais Saude da Familia,

Diabéticos, hipertensos e iminente, mas Unidade Basica

outras condicdes sistémicas | cujo adiamento de saude,
prolongado entre outros
da assisténcia estabelecimentos

. pode trazer da Atencao

Pessoas com deficiencia repercussoes Primaria. Centros
sobre a saude de Especialidades
geral Odontolégicas*
Condic¢des que ndo | Eletivos Unidades de
apresentam risco | ampliados Saude da Familia,

. de vida ou que o Unidade Basica
Outras necessidades . .
i potencializam, e de salde,

de saude bucal, grupos .

assistidos QI:Ie se adiadas entre outros
nao oferecem estabelecimentos
grandes prejuizos da Atencdo
ao usuario Primaria

Fonte: Adaptado CFO, 2020°

*Salienta-se que os Centros de Especialidades Odontolégicas ndo devem
ser porta de entrada para atendimentos eletivos. Assim, todos os usuarios

devem, minimamente, ter um atendimento na AP.

2.1 Parametros para orientacao da decisao quanto aos tipos de
atendimentos a serem disponibilizados

No contexto da Covid-19, a aten¢do em saude bucal precisou ser reorganizada
e adaptada a analise de riscos individuais e coletivos relacionados a produc¢ao
do cuidado™. Para tanto, é preciso que a gestao e os profissionais de saude
associem a avaliagdo do cenario epidemiolégico local as demandas e
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necessidades de saude bucal, priorizando e submetendo ao juizo clinico a
preservacao da saude dos individuos como etapa prévia as decises envolvidas
no atendimento de saude bucal.

Nas primeiras semanas da pandemia, o Ministério da Saude (MS) recomendou
a suspensdo dos atendimentos de saude bucal eletivos e a manutencao do
atendimento as urgéncias odontologicas em todo o territério nacional'™.
Atualmente, observam-se mudancas epidemiolédgicas em estados e municipios
que requerem a proposicdo de parametros que orientem e promovam o retorno
gradual e responsavel das atividades habituais, a fim de ajustar o momento atual
a premissa de garantia do acesso e minimizacdo de danos oriundos do adiamento
da atencdo a saude bucal. Assim, por ser esse um momento de transi¢do, pode-
se em alguns locais planejar o retorno dos atendimentos eletivos nos diferentes
servicos e a ampliagdo da oferta de cuidado.

Reitera-se neste guia que a analise dos tipos de atendimento a serem
implementados parte de uma premissa de analise local para ampliacdo dos
atendimentos ja em curso, na medida em que reiteramos a necessidade
de manutencdo dos atendimentos de urgéncia em todas as circunstancias,
consideradas as orienta¢des para sua consecug¢ao segura.

Quanto aos atendimentos eletivos, para que acontecam de modo seguro para
todos, é preciso que sejam consideradas as recomendac8es das autoridades locais,
fatores atinentes a evolucdo da epidemia e capacidade de resposta do sistema de
salide, assim como os riscos individuais e coletivos envolvidos. Nesse sentido, a
retomada dos atendimentos odontoldgicos eletivos deve ocorrer de forma
segura, gradativa, planejada, regionalizada, monitorada e dinamica.

Para a tomada de decisao pelos gestores em relagdo ao retorno dos
atendimentos odontoldgicos eletivos, recomenda-se que sejam observadas
as seguintes questoes™

« Momento epidemiolégico do municipio: os municipios deverao observar
e avaliar periodicamente, no ambito locorregional, o cenario epidemiolégico
da Covid-19 e a capacidade de resposta da rede de aten¢do a saude, além
dos aspectos socioecondmicos e culturais dos territérios'. A observacao
constante do numero absoluto de casos de sindrome gripal por Covid-19,
de sindrome respiratoria aguda grave (SRAG) por Covid-19, coeficiente de
incidéncia e mortalidade de ambas condicdes, além da capacidade instalada
local quanto aos leitos hospitalares e aos equipamentos de protecdo
individual, sdo alguns dos fatores epidemioldgicos a serem observados.
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. Disponibilidade de EPI: visto que o atendimento odontoldgico pode
gerar contato com goticulas contaminadas pela prépria manipulacdo
de tecidos orais e pelo uso dos instrumentos que geram aerossois, 0 Uso
dos equipamentos de protecdo individual (EPI), bem como sua correta
paramentacao/desparamentacdo, se torna essencial para manutencdo dos
atendimentos'. Dessa forma, os municipios deverdo observar a quantidade
e tipo dos EPl disponiveis, cabendo aos gestores locais gerenciar a distribuicdo
dos EPI adequados e necessarios ao atendimento odontolégico.

» Qualificagdo da equipe: os profissionais inseridos na Unidade de Saude
devem estar qualificados para o manejo das pessoas infectadas ou nao,
durante o periodo da pandemia. A percep¢do e o seguimento de medidas
de enfrentamento da Covid-19 podem proporcionar um melhor fluxo de
atendimento e diminuicdo do risco de contaminacdo. Todos os entes da
articulacdo interfederativa podem desenvolver e promover cursos e acdes que
colaborem para o aprimoramento dos profissionais que prestam assisténcia.

Para saber mais:

UNA-SUS
UNA-SUS (Universidade Aberta do SUS oferece cursos online gratuitos sobre a
COVID-19"

Ministério da Saude

Orienta¢8es para manejo de pacientes com Covid-19™

A avaliacdo associada desses parametros a analise de risco individual
e coletivo devera condicionar o escopo assistencial a ser adotado pelos
servicos da rede de atencdo a saude bucal.

Um resumo sobre os aspectos que devem ser considerados para a tomada
de decisao para o retorno ou ndo dos atendimentos eletivos pode ser
encontrado na figura 3.



https://www.unasus.gov.br/noticia/universidade-aberta-do-sus-oferece-cursos-online-gratuitos-sobre-a-covid-19
https://www.unasus.gov.br/noticia/universidade-aberta-do-sus-oferece-cursos-online-gratuitos-sobre-a-covid-19
https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--o--esManejoPacientes.pdf
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Figura 3 - Imagem ilustrativa sobre atender ou ndo atender os eletivos
na Odontologia.

ANALISE A
EPIDEMIOLOGICA DO USUARIO I:)REI:I'I_'I_sz
Os municipios deverdo observar Atendimento eletivos,
e avaliar periodicamente, no urgéncias e emergéncias
ambito loco-regional, o cenario odontolégicas

epidemiolégico da Covid-19 e a
capacidade de resposta da rede
de aten¢do a saude, entre
outros fatores.

ANALISE EPIDEMIOLOGICA

DESFAVORAVEL FAVORAVEL
Atendimento das urgéncias e Atendimento eletivos, urgéncias
emergéncias odontolégicas e e emergéncias odontolégicas

orienta-se para suspensao
dos eletivos
¢ ANALISE DO USUARIO >
ALTO RISCO BAIXO RISCO
Atendimento das emergéncias Atendimento eletivos, urgéncias e
eurgéncias odontolégicas, no emergéncias odontoloégicas

caso daurgéncia no atendimento
orienta-se a realizacdo da
medicac¢do, caso ndo haja
atenuacgdo dos sintomas via
medicagdo, proceder para
intervencdo clinica seguindo
todos os parametros
de biosseguranca

Fonte: Secretaria de Atencdo Primaria a Saude - Ministério da Saude.
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Para saber mais:

UNA-SUS:
Especial Coronavirus (Covid-19)'

Portal da Secretaria de Aten¢ao Primaria a Saude (Saps):
Portal da Secretaria de Atencdao Primaria a Saude 4

Independentemente da situa¢do dos tipos de atendimentos ofertados, ressalta-se
a necessidade de a populacdo estar bem informada sobre a forma de atendimento
vigente e organizacdo do acesso a assisténcia em saude bucal.

Cabe ao gestor considerar os aspectos locais e adaptar o fluxo de
atendimento conforme a condicdo epidemiolégica do municipio assim
como as caracteristicas de organizacao dos servicos.

2.2.1 Tipos de atendimento a serem ofertados no contexto da pandemia
atendimento restrito as emergéncias e urgéncias

Nos municipios que apresentam condi¢des que justificam a manuten¢do da
suspensdo dos eletivos, orienta-se que nao sejam postergados atendimentos de
urgéncias, exceto em pacientes com suspeita/confirmacao da Covid-19.

Para usuarios que tiveram Sindrome Gripal (SG) por Covid-19, orienta-se o
isolamento por 10 (dez) dias. Em caso de Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SRAG), orienta-se isolamento por 20 (vinte) dias, mediante avaliagdo médica5.
Desse modo, deve-se orientar o usuario que remarque seu atendimento
odontolédgico apds esse periodo, e se for preciso, que seja feito o manejo
medicamentoso relacionado ao agravo bucal. Para ambos os casos- de usuarios
com SG e SRAG concomitantes a urgéncia odontoldgica- constatando-se que ndo
houve a remissdao do quadro agudo odontolégico por medicacdo, recomenda-
se que os profissionais realizem atendimento odontolégico de urgéncia, desde
que haja previsibilidade de equipamentos de protecdo individual. E importante
que o cirurgido-dentista avalie qual o grau de contato com caso confirmado,
pois ha possibilidade de a pessoa ter Covid-19 porém ser assintomatica ou preé-
sintomatica. Em todos os casos, se a pessoa ainda nao tiver passado por avaliagdo
médica, recomenda-se que o cirurgido-dentista o encaminhe para tal avaliagao.

Em caso de marcac¢do de consulta de possiveis contatos com casos confirmados
de Covid-19, deve atentar-se para o periodo de isolamento recomendado de 14
dias a partir do Ultimo contato com a referida pessoa. Neste caso, a consulta



https://www.unasus.gov.br/especial/covid19/
https://aps.saude.gov.br/ape/corona
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odontologica deve ser remarcada apds este periodo, sendo que, nas ultimas 24h
deste periodo, a pessoa deve permanecer afebril sem uso de antitérmico e com
remissao de sintomas respiratorios, caso os tenha.

Paratodosos cenarios de atendimentovigentes narede, deverdo ser observadas as
medidas quanto a reorganiza¢do do acesso, das agendas, da clinica odontolégica,
ferramentas de suporte para a complementac¢do e transicao do cuidado, e o
reforco as medidas de biosseguranca.

2.2.2 Atendimento eletivos essenciais e ampliados

Nos municipios que tém condi¢bes para o retorno dos atendimentos eletivos,
sugere-se avaliar a necessidade de trabalhar com o cenario intermediario, de
atendimentos eletivos essenciais, previamente a retomada dos atendimentos
eletivos ampliados. Reitera-se que as condic¢des e situagdes aqui descritas como
caracteristicas de atendimentos eletivos essenciais ndo sao exaustivas e podem
ser complementadas com base na classificagdo de risco local e sempre priorizando
o atendimento a necessidade das pessoas. Nesse cenario também deverdo ser
observadas as medidas quanto a reorganizacao do acesso, das agendas, da clinica
odontoldgica, das ferramentas de suporte para a complementacdo e transi¢cao do
cuidado e do reforco as medidas de biosseguranca.

Figura 4 - Organizag¢do dos servicos odontolégicos na Pandemia

@
o &

BIOSSEGURANGA CLiNICA

TELEODONTOLOGIA

CENARIOS
EPIDEMIOLOGICOS

AMPLIAGAO
DOS ATENDIMENTOS

MENOR RISCO

RISCO INTERMEDIARIO

TIPOS DE
ATENDIMENTOS

EMERGENCIAS E URGENCIAS
ELETIVOS ESSENCIAIS
E AMPLIADOS

EMERGENCIAS E URGENCIAS
ELETIVOS ESSENCIAIS

EMERGENCIAS E URGENCIAS

Fonte: Secretaria de Atengdo Primaria a Salude
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Independente do cenario, a prestacao de servicos de urgencia e emergéncia
odontolégica deve ser ofertada, subsidiando o cuidado odontolégico.

No que se refere a reorganiza¢do do acesso, deve-se orientar os usuarios a nao
chegarem com muita antecedéncia as unidades, evitando a aglomeracdao de
pessoas na recepc¢do. Assim, pode-se trabalhar com processo de organizacdo da
agenda, realizando os agendamentos por meio da teleodontologia e inserindo os
usuarios na agenda com horario marcado. Nos casos em que houver usuarios de
demanda espontanea com caracteristicas de dor ou pertencentes a um grupo de
risco para Covid-19, esses devem ser priorizados em relacao ao atendimento da
demanda programada/agendada.

No que se refere a clinica odontoldgica, recomenda-se que em todos o0s
atendimentos eletivos sejam adotados parametros de otimizacdo do cuidado,
que estabelecem tempos de consultas mais prolongados e resolutividade, com
maior quantidade possivel de procedimentos ou a finaliza¢cdo do tratamento em
sessdo Unica, colaborando para a racionalizagao do uso do EPI e para a diminui¢do
do numero de idas daquele usuario a unidade de saude, com excecdo para 0s
Casos em que os pacientes sdo suspeitos ou confirmados de Sars-Cov2, cujo
atendimento deve ser adiado.

Além das medidas de organizacdo do servico e adapta¢do da clinica, os
recursos de telessalde também podem ser ferramentas de transicdo do
cuidado e complementar para acompanhamento e cuidado dos usuarios sob
responsabilidade sanitaria da saude bucal, conforme sera abordado adiante.

3. REDE DE ATENCAO A SAUDE BUCAL
NO CONTEXTO DA PANDEMIA

3.1 Atencdo Primaria A Satde (APS)

A Atencdo Primaria a Saude (APS) é a principal porta de entrada de usuarios e tem
como objetivo melhorar a saude individual e populacional com praticas baseadas
nos principios da universalidade do acesso, da equidade e da integralidade.
Para isso, os servicos da APS devem funcionar adequadamente, aliando alta
resolutividade clinicacom o compromisso pelasaude dapopula¢dosobseu cuidado
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e pela comunicacao oportuna dos fatos e eventos que caracterizam a trajetoria
clinica das pessoas. Visando atingir esses objetivos com a devida qualidade de
prestacao dos servicos e a¢des, é essencial que a APS seja organizada com a
maxima presenca e extensdo de suas caracteristicas operacionais, priorizando os
atributos essenciais da Atencdo Primaria a Saude (atencdo ao primeiro contato,
longitudinalidade, integralidade e coordenac¢do da atenc¢do) nesses processos.'®
Em fun¢do da Covid-19, esses processos precisam ser revistos e adaptados
conforme as caracteristicas locais.

As equipes de saude bucal que atuam na Atencao Primaria a Saude sdo parte
indissociavel do trabalho a ser desenvolvido para o alcance dos atributos
essenciais da APS, devendo atuar em conjunto com os demais membros da equipe
no acolhimento e classificagcdo de risco e com demais processos, visando a um
fluxo integrado. Os profissionais de sadde bucal inseridos na ESF devem, diante
das necessidades de saude bucal das pessoas, ofertar o cuidado longitudinal as
pessoas sob sua responsabilidade, disponibilizar atencao resolutiva e integral, e
ainda, coordenar o cuidado pela rede de atencao.

A Carteira de Servicos da APS' apresenta uma relacao de acdes essenciais a serem
oferecidas pelas equipes de saude bucal, incluindo os atendimentos as demandas
programadas, as urgéncias, assim como as a¢des de promog¢do e preven¢dao em
saude. O escopo das atividades ndo é exaustivo, e sua realizacdo pelas equipes
deve considerar o contexto local, incluindo cenarios de emergéncia de saude
publica, como a que atravessamos neste momento.

A APS, por apresentar esse conjunto de caracteristicas, constitui-se como lécus
privilegiado para aidentificacdo precoce de casos de sindrome gripal e Covid-19,
monitoramento dos casos e contatos, manejo terapéutico farmacolégico e
ndo farmacolégico da Covid-19 e acompanhamento dos casos. As equipes de
saude bucal, enquanto integrantes da APS, vém contribuindo e aprimorando
seus campos de competéncias comuns e especificas para o enfrentamento da
Covid-19 junto as equipes de Saude da Familia e de Atenc¢do Primaria Sendo
assim, ressalta-se ser fundamental a colabora¢ao das equipes de saude bucal
para 0 monitoramento e rastreamento e apoio as demais a¢des que auxiliem
no enfrentamento dessa doenca.

Para saber mais sobre o manejo na APS de casos de Covid-19, leia o material
Orienta¢bes e manejo de pacientes com Covid-19.



http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/casaps_versao_profissionais_saude_gestores_resumida.pdf
https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--o--esManejoPacientes.pdf

P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

Considerando as atribui¢cdes da APS e a categoriza¢do aqui proposta para as
necessidades de saude bucal, recomenda-se que o retorno programado das
atividades eletivas ocorra em uma sequéncia que associe melhoria do cenario
epidemioldgico ao aumento do escopo de atividades a serem realizadas pelas
equipes de saude bucal.

Conforme sejam evidenciadas melhorias do cenario epidemiolégico, as equipes
de saude bucal da APS, podem ir agregando, além do atendimento as urgéncias
ja em manutencdo, o atendimento de condic¢des eletivas essenciais e ampliadas.
Ratifica-se que a reorganizacdo dos atendimentos devera sempre ser submetida
as analises e decisdes das autoridades locais quanto ao cenario epidemioldgico
e capacidade instalada e ao juizo clinico dos profissionais de saude. Ainda que se
estabelecam no presente guia recomendacdes, todo processo decisério envolvera
as deliberacgdes locais.

Paraaampliagdodaofertadosatendimentosodontolégicosnocontextopandémico,
recomenda-se analisar as condi¢bes a serem retomadas gradativamente e,
também, a utiliza¢gdo das orienta¢des contidas neste guia quanto a reorganizacao
do acesso, das agendas, da clinica odontoldgica, da utilizacdo de ferramentas de
suporte para a complementacdo e a transicdo do cuidado (teleodontologia) e do
reforco as medidas de biosseguranca.

3.2 A APS em cenario restrito as urgéncias

Nos municipios em que a suspensdo dos atendimentos odontoldgicos é mantida,
os profissionais de saude bucal podem auxiliar nas a¢des como aplicacdo de testes
rapidos 18, coleta de swab ' com a finalidade de apoiar o diagnostico da Covid-19,
além de desenvolver e se integrar com os processos de monitoramento de casos
suspeitos e confirmados, participar da classificacdo de risco para sindromes
gripais e, quando necessario, encaminhar a avaliagdo médica, de acordo com a
organizagao local.

Independentemente do cenario epidemiolégico vivenciado, além da
contribuicdo dos profissionais de saude bucal junto as equipes para as agdes
de enfrentamento da Covid-19, os servi¢os de urgéncia odontoldgica devem ser
mantidos, resguardando a oferta de acesso a servicos de saude bucal e evitando
agravamentos de quadros agudos, com exce¢do dessa proposicdo para €asos
suspeitos/confirmados de Covid-19, em que se orienta inicialmente realizar o
manejo medicamentoso e, caso ndo haja remissdo do quadro, prosseguir para o
atendimento, assegurando as medidas de protecao.
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No caso de pacientes com quadros leves de Covid-19, as equipes de saude bucal devem
orienta-los a reagendar a consulta apés 10 dias do inicio dos sintomas. E importante
que o cirurgido-dentista avalie o grau de contato com caso confirmado nessa ultima
situa¢do, tendo em vista a possibilidade de a pessoa ser assintomatica. Em todos os
casos, se a pessoa ainda ndo tiver passado por avaliagdo médica, recomenda-se que
o cirurgido-dentista a encaminhe para avaliacao pela equipe médica.

Para casos moderados e graves de Covid-19 concomitantes a emergéncia
odontoldgica, recomenda-se que o cirurgido-dentista realize avaliagcdo caso a caso,
em conjunto com equipe multiprofissional, para a melhor conduta e defini¢ao de
melhor momento de intervencdo, tanto em unidades de emergéncia quanto em
ambiente hospitalar.

Em caso de marcag¢do de consulta de possiveis contatos com casos confirmados
de Covid-19, deve-se atentar para o periodo de isolamento recomendado de 14
dias a partir do ultimo contato com a referida pessoa. Nesse caso, a consulta
odontologica deve ser remarcada ap0s esse periodo, sendo que, nas ultimas 24h
desse periodo, a pessoa deve permanecer afebril sem uso de antitérmico e com
remissao de sintomas respiratérios, caso os tenha. Na Figura 5 é apresentado
fluxograma para conduta nos atendimentos de urgéncia.
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Figura 5 - Fluxograma de conduta nos atendimentos de urgéncia odontologica.
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Realizar atendimento odontolégico seguindo as
recomendacdes deste guia e executar a quantidade

maxima de procedimentos no mesmo dia X X .
(acesso avancado). Monitoramento pela equipe da satde bucal da APS se

caso leve isolado tem agudiza¢ao da doenca bucal.

Observacao:

- Orientar os usudarios para realizagdo de higiene das maos, pré e pds atendimento, além disso reafirma-se a
necessidade de orientar sobre a utilizacdo da mascara por esses.

. Asala de espera deve ter distanciamento entre usuarios de pelo menos 1(um) metro
« E primordial a articulacdo entre as equipes de Saude Bucal e de atencdo primaria para a¢des de acolhimento
e classificacdo de risco

1) Entrada por Busca Ativa: usuario que foi orientado pelos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) ou outros
profissionais da saude a procurarem as unidades de atencao primaria a saude (APS) para atendimento odontolégico.

2) Os profissionais de salide bucal devem conversar com outros profissionais da unidade de APS para que as DE sejam
avaliadas de acordo com gravidade caso-a-caso, como dor dentéria espontanea, fratura dento-alveolar, sangramento
espontaneo, presenca de abscessos e 0 que mais a eSB julgar como atendimento prioritario.

Fonte: Secretaria de Aten¢do Primaria a Saude.
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3.3 Diagnéstico de cancer de boca

As acBes de diagnostico de cancer de boca e acompanhamento e cuidado de pessoas
ja diagnosticadas ndo devem ser postergadas, independentemente da situacao
epidemioldgica do municipio e da possibilidade de o paciente estar contaminado com
Covid-19, visto que a sobrevida dos pacientes esta diretamente ligada ao diagndstico
precoce e ao inicio do tratamento. A insercdo desse tipo de condicdo/necessidade
no grupo de atendimentos de urgéncia decorre da preméncia de realizacdo do
atendimento e de exames para que o diagndstico e o tratamento sejam iniciados em
tempo oportuno, minimizando o agravamento do quadro.

Orienta-se, entdo, que os pacientes com suspeita de lesBes potencialmente
malignas, lesGes pré-malignas ou lesdes sugestivas de cancer de boca sejam
assistidos, observando as recomendag¢des para o atendimento e preservando
a oportunidade da detec¢do e intervencdo precoce. Desse modo, recomenda-
se adicionalmente que os municipios tenham a previsibilidade dos fluxos de
referéncia e contrarreferéncia no diagnostico e deteccao precoce do cancer de
boca na Rede de Atenc¢do a Saude Bucal local.

O cuidado as pessoas diagnosticadas € essencial e deve ser priorizado, ja que
muitas delas necessitam de assisténcia odontolégica antes do inicio do tratamento
oncoldgico, ndo sendo oportuno postergar a assisténcia a esse grupo.

Para saber mais sobre cancer de Boca:

INCA- Cancer de Boca?
https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-boca

INCA-Relatério sobre o cenario assistencial e epidemiolégico do cancer de
labio e cavidade oral no Brasil - 2020*'
https://www.inca.gov.br/publicacoes/relatorios/relatorio-sobre-o-cenario-
assistencial-e-epidemiologico-do-cancer-de-labio-e

APS- Cancer de Boca??
https://aps.saude.gov.br/ape/brasilsorridente/cancerboca



https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-boca
https://www.inca.gov.br/publicacoes/relatorios/relatorio-sobre-o-cenario-assistencial-e-epidemiologico-do-cancer-de-labio-e
https://www.inca.gov.br/publicacoes/relatorios/relatorio-sobre-o-cenario-assistencial-e-epidemiologico-do-cancer-de-labio-e
https://aps.saude.gov.br/ape/brasilsorridente/cancerboca
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3.4 Cenarios de ampliacdo do escopo na APS: retomada de eletivos
essenciais e ampliados

Entende-se que a retomada dos atendimentos eletivos deve ocorrer de forma
ordenada e gradual priorizando grupo e condi¢des que nao devem ter seu cuidado
postergado. Além disso, ressalta-se que o gestor local deve se fundamentar em
questdes da sua realidade local para a tomada dessa decisao.

A figura abaixo discorre sobre a diferenciacdo dos atendimentos eletivos em dois
grupos principais - essenciais e ampliados -, veja:

Figura 6 - Eletivos essenciais e ampliados na odontologia.

N
ESSENCIAIS AMPLIADOS
CONDICOES SEM RISCO DE VIDA CONDICOES SEM RISCO DE
IMINENTE, MAS CUJO O ADIAMENTO VIDA IMINENTE E SE ADIADQOS
PROLONGADO DA ASSISTENCIA NAO OFERECEM GRANDES
PODE TRAZER REPERCUSSOES PREJUIZOS AOS USUARIOS
SOBRE A SAUDE GERAL
+ Pré-natal odontolégico + Atendimento eletivos
das pessoas sob
+ Atendimento a usuarios com responsabilidade das equipes
doencas cronicas
+ AcOes de promogdo com
+ Atendimento a pessoas grupos presenciais
com deficéncia

J J

Fonte: Secretaria de Aten¢do Primaria a Saude

3.4.1 Eletivos essenciais

Mesmo em cenarios de restricao do escopo do atendimento odontolégico, verifica-
se que algumas acdes e servicos sdo essenciais, como o pré-natal odontolégico,
o atendimento de pacientes com doencgas crdnicas ou outras condi¢cdes
sistémicas e de pessoas com deficiéncia, e precisam ser mantidos ou adaptados
para ndo causar prejuizos aos usuarios. Nesse sentido, considerando o contexto
epidemioldgico local, pode-se priorizar a retomada desses atendimentos a partir
da adog¢do de medidas adaptadas ao contexto pandémico.
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Na atencdo aos grupos mencionados, deve-se compreender também a
oportunidade de finalizar tratamentos em curso e efetuar atendimentos que
evitem a agudizacdo de problemas de saude bucal ou repercussao sobre sua
condicao de saude geral, com os recursos adequados.

3.4.1.1 Pré-natal Odontologico

O pré-natal é um dos momentos mais importantes da gesta¢do, em que se pode
verificar situa¢des da saude sistémica da mae e do bebé. Sabendo que a saude
bucal é parte indissociavel do bem-estar e qualidade de vida, deve ser oferecida
as gestantes, gerando beneficios para a mamae e bebé(s)?.

Como abordado anteriormente, para todos os atendimentos eletivos essenciais,
os gestores e profissionais de salde devem observar o momento epidemiolégico
da localidade a fim de definir pelo retorno dos eletivos essenciais. No caso de
ndo serem observadas condi¢bes para realizacdo da consulta presencial do
pré-natal odontoldgico, esta pode ser adiada. Nesse caso, outras ferramentas
complementares e de transi¢ao do cuidado, como o teleatendimento?*, podem ser
utilizadas para garantia do acesso e promocdo de educacdo em saude. A Figura
7 ilustra como essas tecnologias podem auxiliar os profissionais. Caso a gestante
tenha uma queixa que se enquadre em urgéncia odontoldgica, diferente dos
Casos em que os pacientes ndo apresentam essa condicdo, ela deve ser atendida
no momento da demanda.

No caso de gestantes que apresentam sinais/sintomas de sindrome gripal
por Covid-19, sindrome respiratéria aguda grave ou sdo contatos de casos
confirmados, as equipes de saude bucal devem orienta-las a reagendar a consulta
ap6s 10 dias. E importante que o cirurgido-dentista avalie o grau de contato com
caso confirmado nessa ultima situacao, tendo em vista a possibilidade de a pessoa
ser assintomatica. Em casos em que a gestante com suspeita/confirmacdo para
Covid-19, necessita-se do atendimento urgente, e o profissional deve atender
a essa urgéncia com todas as medidas de biosseguranca. Essa recomendagao
difere dos demais grupos, entendendo a complexidade da gestac¢ao e a influéncia
de alguns medicamentos no aumento de risco de teratogénese. Para finalidade
de monitoramento, o cirurgido-dentista pode utilizar o telemonitoramento com
a finalidade de verificar a melhoria ou agravamento do quadro clinico e, caso
necessario, fazer uma nova intervencao.
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Para a implementacdo do atendimento de gestantes no cenario de retomada dos
casos eletivos essenciais, recomenda-se:

« Planejar, sempre que possivel, a consulta odontolégica para o mesmo dia
em que a gestante estiver agendada para a consulta de pré-natal com
meédico/enfermeiro, aproveitando seu deslocamento a Unidade de Saude.
E essencial a integracdo entre a equipe da ESF e ESB, dialogando sobre as
necessidades de saude bucal da gestante e o melhor momento para inserir
o atendimento odontolégico.

o Deve-se priorizar a consulta odontoldgica para os horarios com menor
circulacdo de pessoas no ambiente da unidade de saude e observar a
descontaminacdo adequada para prestar a assisténcia. AFigura4demonstra
como criar momentos oportunos para o atendimento das gestantes.

» Recomenda-se o uso da teleodontologia para acompanhar e monitorar
as gestantes que estdo realizando o pré-natal odontolégico, evitando
deslocamentos para USF e utilizar essa ferramenta para o agendamento da
consulta.

« Reforcar as orienta¢des sobre higiene bucal e alimentacdo saudavel, com
menor consumo de alimentos agucarados, durante a gestacao.

« Devem-se evitar os atendimentos em grupos (atividades coletivas) nesse
momento de pandemia. Para mais informacdes sobre quando e como usar
a teleodontologia, veja o Capitulo 4.
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Figura 7 - Pré-natal odontoldgico com apoio da teleodontologia.

-

Gravida pode tirar .»* O profissional de satide bucal
dlvidas, receber orientagdes  °-., pode prestar orientagdes,
€ conseguir acesso ao servigo T L monitorar as gestantes através

de saude bucal da teleodontologia

ORIENTACOES

o Odcirurgido-dentista podera realizar o pré atendimento a gestante por meio
do uso de equipamentos de comunicacdo (telefone, videochamada...)

« Monitorar e orientar as gestantes do seus territorios sobre a saude bucal.

« Realizar agendamento, observando a marcac¢do da consulta presencial
paramomentos onde ha menor fluxo de usuarios no estabelecimento
de saude.

Observacao: O Pré-Natal odontolégico intermediado por tecnologias nado
substitui as consultas clinicas, orienta-se o seu uso como medida auxiliar no
acesso e acompanhamento em saude bucal de gestante e demais populagdes.
A realizacdo do Pré-Natal odontol6gico com o auxilio dateleodontologia ndo é
obrigatdrio, sendo que sua realizacdo depende da realidade local.

Fonte: Secretaria de Atengcdo Primaria a Saude.
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Figura 8 - Pré-natal odontoldgico: como criar momentos de atendimento durante

a pandemia.
~
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- Médico/enfermeiro realiza A equipe de
Gravida procura a pré-natal e aproveitando SauqdepBucaI
UBS para realizacdo aquele momento do acolhe a
do pré-natal atendimento, esses gestante e

profissionais encaminham realizaa1°
a gestante ao atendimento consulta
odontolégico (1 ° consulta- odontoldgica
PNO), ap6s a finalizagao

da consulta
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e Asequipes (ESF-ESB) deverdo avaliar a possibilidade de realizar a integracao
de agendas. Assim o médico ou enfermeiro encaminhard a gestante antes/
apo6s o agendamento para que minimamente a gestante tenha acesso a 1°
consulta e ao cuidado odontolégico.

o Caso a ESB verifique uma necessidade urgente no primeiro atendimento,
recomenda-se que haja a resolu¢do dessa questdo na mesma consulta
evitando o agravamento da situagdo e diminuindo as idas a UBS.

o Se for necessario varias consultas oportunizar o momento onde a USF
tenha menor fluxo de pessoas evitando a exposicdo. Outra possibilidade
é aliar com a equipe da saude da familia a realizacao do atendimento ao
usuario no mesmo dia.

o Caso a equipe de Saude Bucal utilize teleodontologia, a equipe podera
monitorar eorientar a gestante via telefone ou outros meios de comunicagao
evitando o deslocamento a USF.

Observacgao: O uso dos recursos da teleodontologia nao sao obrigatérios, sendo

a escolha pelo seu uso da gestdo local que devera se atentar a sua realidade.

J

Fonte: Secretaria de Atencdo Primaria a Saude.
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O exemplo incluido na imagem é apenas ilustrativo, ndo devendo ser entendido
como um modelo obrigatorio.

3.4.1.2 Pacientes diabéticos, hipertensos e outras condi¢des sistémicas

A presenca de agravos de saude bucal pode afetar a qualidade de vida do
usuario, bem como levar a prejuizos funcionais, podendo agravar a doenca
sistémica preexistente. Sendo assim, o atendimento de pacientes com doencas
sistémicas deve ser priorizado, tanto no atendimento de urgéncias quanto nos
atendimentos eletivos.

Para usuarios diabéticos, hipertensos e com outras condi¢Bes sistémicas que
apresentam sintomas e sinais de sindrome gripal por Covid-19, sindrome
respiratéria aguda grave ou sao contatos de casos confirmados, as equipes de
saude bucal devem orienta-los a reagendar a consulta entre 7-10 dias. Aqueles
que tiveram contato com pessoa confirmada de Covid-19 devem também
aguardar 24h para averiguar aparecimento ou ndo de sintomas. E importante que
o cirurgido-dentista avalie o grau de contato com caso confirmado nessa ultima
situagdo, tendo em vista a possibilidade de a pessoa ser assintomatica. Em casos
em que se necessita do atendimento urgente, o profissional pode prescrever e,
caso ndo haja remissdo de sintomas, proceder ao atendimento. E primordial o
telemonitoramento das questdes de saude com a finalidade de verificar a melhoria
ou agravamento do quadro clinico e proceder com maior celeridade.

Para os atendimentos eletivos dessas pessoas, os agendamentos devem ser
realizados em momentos em que ha menor fluxo de usuarios, possibilitando maior
seguridade na oferta do cuidado. Pondera-se também sobre a recomendacao de
evitar aglomerac¢des na recepcao e espacos comuns, devendo ser recomendada
ao usuario a chegada no momento da consulta agendada.

3.4.1.3 Pessoa com deficiéncia

O atendimento a pessoa com deficiéncia esta incluido como eletivo essencial,
dado que a atencdo em saude bucal para esse grupo nao deve ser adiada, tendo
em vista o comprometimento da qualidade de vida discorrido do agravamento
das condi¢des de saude bucal. Assim, todos os pontos da rede devem estar
adequados e preparados para acolhimento e presta¢do do cuidado a esse grupo
de pessoas.




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA

NO CONTEXTO DA COVID-19

O uso da teleodontologia para esse grupo pode auxiliar no monitoramento e
orientagdes, além de auxiliar no acesso aos servicos

3.4.2 Eletivos ampliados

Nos cenarios que indiquem a ampliacdo do escopo e do publico a ser atendido
pela APS, a fim de evitar o acimulo de demanda reprimida por atendimentos,
outros fatores de risco devem ser considerados para a retomada do acesso aos
atendimentos eletivos, além de observados aspectos como a oportunidade de
finalizacao de tratamentos em curso e a realizacdo de atendimentos que evitem
a agudizacao de problemas de saude bucal ou repercussdo sobre a condi¢ao
de saude geral. Para a ampliacdo da oferta dos atendimentos odontologicos
em saude bucal no contexto pandémico, recomenda-se analisar as condicdes a
serem retomadas gradativamente e a utilizacdo das orienta¢des contidas neste
guia quanto a reorganiza¢do do acesso, das agendas, da clinica odontologica,
da utilizacao de ferramentas de suporte para a complementacdo e transi¢ao do
cuidado (teleodontologia) e o reforco as medidas de biosseguranca.

3.4.2.1 A¢des de promocdo e preven¢ao

Em relacdo as agdes de promocgao e prevencao relacionados a saude bucal
em espacos coletivos/comunitarios durante a pandemia, cabe salientar que foi
recomendado o seu adiamento ou cancelamento, repercutindo na necessidade
de diminuir aglomeragdo e o fluxo de pessoas em USF/UBS?>. Considerando que
a promogado e prevencao sdo indissociaveis do cuidado em salde, as a¢des dessa
natureza e os formatos até agora empregados foram ressignificados. Desse modo,
o cirurgido-dentista pode se valer do uso da tecnologia para realizar educagao em
saude, com a teleodontologia, por exemplo, por meio da qual o profissional pode
orientar sobre habitos de higiene e alimentares que contribuam para melhoria
das condic¢des de saude bucal e saude sistémica, a depender da realidade local.

Além dos espacos de uso comum dos usuarios das unidades da saude, recomenda-
se que atividades coletivas em espacos comunitarios em creches, escolas ou
outros espagos comunitarios de convivéncia sejam suspensas. Contudo, podem
ser organizados grupos virtuais para estimulacdo da troca de experiéncia
coordenados pelo profissional da eSB, como por exemplo, para gestantes. Além
disso, o profissional pode tentar se inserir em atividades on-line das escolas da
sua area, com intuito de manter o vinculo e realizar atividades de educacao em
saude, de acordo com a realidade local.
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Baseada em acbes de estimulo ao controle da carie dentaria, previamente a
pandemia da Covid-19, a utilizacdo de escovédromos para instru¢dao de higiene
bucal estava sendo constantemente feita. Com a necessidade de preservar o
ambiente de fluidos orais, entendendo que os escovédromos normalmente estdo
inseridos em areas comuns de UBS/USF ou escolas, orienta-se a nao utilizacdo
desses espagos neste momento.

4, ATENCAO ESPECIALIZADA
4.1 Centro de Especialidades Odontolégicas

Os Centros de Especialidades Odontologicas (CEO) sao fundamentais para
a integralidade do cuidado, porém, em razao da pandemia de Covid-19, o seu
funcionamento foi alterado, entendendo que o tipo de assisténcia, eminentemente
eletivo, poderia ser adiado®. Ademais, pelo fato de serem servicos de retaguarda
especializada da APS, compreende-se que a retomada dos atendimentos devera
ser orientada pela retomada da APS.

Todavia, no contexto apresentado por este guia, independentemente do cenario
vigente quanto aos tipos de atendimento ofertados pela rede de saude bucal,
algumas especialidades do CEO podem funcionar, mesmo em contextos mais
restritos, considerando-se algumas de suas atribui¢cbes caracterizadas como
atendimentos inadidveis, como é o caso da especialidade de diagndstico bucal, e
grupos prioritarios, como as pessoas com deficiéncia.

Pode-se utilizar nesses servicos, quando possivel, ferramentas como a
teleodontologia para verificar condi¢cdes de salde prévias do usuario, realizar
orientagdes, monitorar casos atendidos visando a utilizacdo de ferramentas de
suporte para a complementacdo e transicdao do cuidado que colaborem para
seguridade do cuidado bem como auxiliar no acesso e oferta de cuidado.

No momento do acolhimento, assim como nas unidades de saude da familia,
devem ser seguidas questdes de triagem para verificacdo de possiveis usuarios
com sindrome respiratéria aguda e prosseguir para o protocolo estabelecido para
essa situa¢do, como ja elucidado anteriormente.

As medidas de biosseguranca devem ser reforcadas, para saber mais sobre essas
e outras adequacbes para o controle de infeccdes, leia o capitulo: PREVENCAO E
CONTROLEDASIRASEINFECCAOPORCOVID-19NAASSISTENCIAODONTOLOGICA.
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4.2 Servicos de apoio: Laboratérios Regionais de Préteses Dentarias

Os Laboratérios Regionais de Proteses Dentarias (LRPD) sdo servi¢os
responsaveis por confeccionar as proéteses dentarias. Com a pandemia da
Covid-19 e as consequentes mudancas na prestacao da assisténcia odontolégica
a populagao, esse servico também foi afetado, tendo suas atividades reduzidas
ou até mesmo suspensas?®.

Aproducdodeproteses éumdos procedimentos significativamente afetados frente
a pandemia, pois, além de se caracterizar prioritariamente como procedimento
eletivo, a populacdo que necessita desse tipo de assisténcia, muitas vezes, pode
ser caracterizada como grupo de risco, por ser, em sua maioria, idosos?*?’.

A decisdo sobre a oferta de procedimentos de protese dentaria devera seguir a
decisdo para os servigos responsaveis pela parte clinica (UBS/USF ou CEO). Sugere-
se que as atividades clinicas, relacionadas a confec¢do de préteses, procurem
resguardar essa populacdo de situaces de risco. Alternativas de horarios com
menor fluxo de atendimento e dias especificos para consulta sdo exemplos de
medidas que podem ser adotadas.

Nos municipios que optarem por continuar com a suspensdo de procedimentos
relativos a confeccdo de préteses dentarias, sugere-se que o gestorlocal organize os
servicos de LRPD para proceder a consertos/reparos em proéteses que configurem
urgéncias's. Proteses defeituosas podem gerar prejuizo na alimentacdo do usuario
e, em alguns casos os reparos nao podem ser resolvidos somente pelo cirurgiao-
dentista na APS ou CEO.

Destaca-se ainda que é de responsabilidade do municipio, estado ou Distrito
Federal definir os acordos no ambito dos contratos de presta¢do de servicos com
os LRPD terceirizados.
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5.0ORGANIZACAODOSATENDIMENTOSODONTOLOGICOS

Nesta secdo sao apresentadas recomendagdes transversais a todos os cenarios
elencados de escopo de atendimento no contexto pandémico. As recomendagdes
orientam as etapas prévias, concomitantes ao atendimento e pds-atendimento
para todos os pontos de aten¢do da rede. Além disso, sdo mencionadas as
recomendag¢des de uso de ferramentas remotas de apoio para a transicdo do
cuidado, enquanto a¢des transversais ao cenario de cuidado vigente, e as medidas
de biosseguranca recomendadas. Para as medidas de transicdo do cuidado
viabilizadas pela teleodontologia e para a abordagem integral das medidas de
biosseguranca, serao destinadas duas sec¢bes do presente guia.

5.1 Preparo da UBS/USF e dos profissionais

Dadas as mudancas a serem adotadas para diminuir o risco de transmissao
do Sars-CoV-2 aos usuarios e profissionais, & necessario o preparo da UBS/USF
e das equipes. Tais procedimentos preparatérios devem ser constantemente
observados, de modo dinamico.

Preparacao dos profissionais

o Os profissionais que apresentem sintomas de sindrome gripal®®, com
confirma¢do ou nao de Covid-19, devem ser afastados das atividades
assistenciais.

« Os profissionais pertencentes a algum grupo de risco para a Covid-19 devem
ser alocados para acBes que ndo envolvam contato com pacientes, como
apoio ao telemonitoramento relacionado a odontologia e ao monitoramento
de contatos de casos de Covid-19, teleorienta¢do, cabendo a gestdo local a
tomada decisao sobre essa questao.

« Para todos os profissionais deve ser realizada a vacina¢do contra a gripe
sazonal.

Preparacao do consultério odontolégico:

Os gestores de saude podem promover adequac¢des na ambiéncia dos
consultérios odontolégicos a partir de medidas como: aquisicao de filtros
de ar, insercao de divisérias em consultérios compartilhados por equipes,
aquisicao de bombas de alta pressao, entre outros.
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« Como medidas a serem promovidas no ambito das unidades de
saude, devem ser removidos objetos que ndo sejam necessarios no
momento da consulta, com o objetivo de reduzir as superficies que podem
ser contaminadas com nuvens de aerossois e goticulas provenientes do
atendimento. Importante que as superficies fiquem livres para facilitar a
descontaminacdo. Sugere-se que objetos que ndo possam ser removidos
do consultério e/ou que serdo tocados frequentemente sejam cobertos
com barreiras fisicas. Sobre mais questdes sobre a preparacdo do
consultério, veja o Capitulo “Prevencao e Controle das Iras e Infec¢do
por Covid-19 na Assisténcia Odontolégica” deste Guia.

5.2 Cuidados prévios ao atendimento odontolégico

Para permitir a organiza¢ao dos atendimentos odontolégicos, recomenda-se
que sejam observadas as seguintes questdes':

Articulagdo com os componentes das equipes:

A Equipe de Saude Bucal (eSB) devera estar articulada com as Equipes de Saude da
Familia (eSF) e/ou Atenc¢do Primaria, colaborando com os processos de trabalhos
instituidos na Unidade de Saude. Nesse sentido, a articulagdo deve se dar desde o
acolhimento, organizacdo de fluxos, classificacdo de risco e orienta¢des quanto as
medidas de distanciamento social, até a interacao clinica para suporte ao cuidado.

Organizag¢do do acesso para atendimentos de urgéncia/emergéncia ou
eletivos:

Para organizacao do acesso presencial, em rela¢do aos atendimentos de urgéncia
e eletivos, orienta-se que:

o O usuario deve ser acolhido, e os profissionais de saude da unidade
devem realizar a classificacdo de risco na porta de entrada do servigo,
encaminhando-o subsequentemente para atendimento, objetivando
diminuir o fluxo de pessoas em circulagdo, o tempo de contato entre usuarios
e, consequentemente, a disseminagdo do virus.

o Em suspeita de sindrome gripal, o usuario devera ser orientado a ficar em
area isolada e aguardar por atendimento, conforme protocolo local.

o Em caso de usuario sem sintomas de Covid-19 e demanda espontanea, este
devera ser encaminhado ao consultério odontolégico.
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» Preferencialmente, em um espaco arejado onde ndo se tenha grande
circulacdo de pessoas?, o profissional de saude deve verificar as condi¢cdes

de saude bucal do usuario, fazendo perguntas que classifiquem sua condicao
de saude e atendimento recomendado. Com isso, sera possivel um correto
manejo e oferta de tratamento adequado as condi¢des clinicas.

« Orienta-se que o usuario entre no consultério odontol6gico somente no
momento da realizacdo do procedimento.

« Organizagao do Acesso por meio de ferramentas remotas (atendimento preé-
clinico por telefone, virtual®):

Naqueles locais em que for possivel, recomenda-se estabelecer via de contato
(telefone ou outros meios digitais) com usuarios sob responsabilidade dos servicos
de modo prévio a sua ida ao servico. O contato remoto pode ser empregado na
identificacdo das necessidades de saude bucal, na realizacao de triagem prévia
ao atendimento, da busca ativa para grupos identificados como prioritarios,
observando-se o cenario de atendimento recomendado/vigente localmente, de
agendamento das ac¢des. Essas ferramentas podem ainda ser empregadas para o
acompanhamento dos usuarios sob responsabilidade das equipes. A ferramenta
auxilia a identificagdo das pessoas que apresentarem sintomas gripais indicativos
da Covid-19, que devem ter o cuidado postergado em casos nao urgentes (eletivos)
odontoldgicos. O atendimento pré-clinico virtual pode ser uma importante
ferramenta no manejo, garantia de acesso e acesso ampliado, além de colaborar
com o didlogo entre usuario e profissional de saude?. Durante o atendimento
pré-clinico deve-se fazer perguntas para conhecer a necessidade de saude bucal
do paciente e para identificar o risco de o paciente apresentar a doenca Covid-19,
como sinais e sintomas de sindrome gripal, como perda de olfato (anosmia),
perda de paladar (disgeusia), diarreia, coriza, febre, entre outros, e orienta-lo a
consulta médica. Caso esse usuario ja tenha confirmagao por Covid-19 e esteja
em seu periodo de isolamento, a critério médico, a consulta devera ser agendada
apo6s 10 (dez) dias. Ao identificar que o usuario teve contato com “caso confirmado
de Covid-19" e relatar aparecimento de sintomas, a pessoa deve ser orientada a
buscar consulta médica nos servigcos de saude.

o Aspectos de biosseguranca: atentar para atendimentos com maiores
intervalos de tempo entre as consultas, com vistas a proporcionar maior
tempo para adequada descontaminacao dos ambientes, conforme Nota
Técnica GVIMS/GGTES/Anvisa N° 04/202012. Observar outras questdes
no Capitulo “Prevencdo e Controle das Iras e Infec¢do por Covid-19 na
Assisténcia Odontolégica”.
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Atendendo as recomendacdes para reduc¢do de aglomerac¢Bes de maneira a
reduzirorisco detransmissdo dovirus Sars-CoV-2, as medidas a serem adotadas
na classificacdo de risco a usuarios assumem fundamental importancia, por
constituirem um indicio da organizacdo e adaptagdao do servi¢co ao contexto
epidemiolégico da Covid-19, trazendo maior seguranca aos profissionais e
pacientes?3°, Dessa forma, essas e outras medidas importantes para o pré-
atendimento aos pacientes nos servicos odontolégicos podem ser vistas na
Figura 93"
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Figura 9 - Fluxograma para analise do risco dos usuarios no momento da consulta
odontologica

Atendimento odontolégico

Paciente de baixo risco Paciente de alto risco
Paciente: Paciente:
N3o est4 com queixas ou sintomas Esta com queixas ou sintomas
respiratorios. respiratorios.
Tosse seca . Tosse seca
Falta de ar « Falta de ar
Coriza « Coriza
E/OU
Ou que ndo apresenta outros sintomas Apresenta outros sintomas como:
como: . Febre
Febre « Perda de paladar/olfato

Perda de paladar/olfato

* Postergar o atendimentos eletivos
e urgéncias, proceder com terapia

Atendimento eletivos e

A - medicamentosa quando indicada até
urgéncias odontolégicas

sair do periodo de transmissao do virus

T \

Eletivo

S6 atender
depois do fim

do periodo de
transmissibilidade
do virus.

Todos os procedimentos

Observacdes:

1. Orienta-se o uso da teleodontologia com a finalidade de colaborar com o
monitoramento e orienta¢des em saude bucal

2. Entende-se que a Unidade de Saude deve estabelecer um fluxo Unico de pré-
atendimento (Acolhimento e triagem). Assim é importante articulacdo entre os
profissionais de saude bucal e os demais profissionais da Atencdo Primaria com
finalidade de ter uma uniformidade de recomendacao

3. Orientar aos usuarios a sentar com pelo menos 1M de distancia, usar mascara
e evitar levar acompanhantes exceto criancas e portadores de necessidade
especiais.

Fonte: Adaptado Guidelines for oral health services at Covid-19 Alert Level 2. Nova Zelandia®'
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Para saber mais sobre a triagem no momento do atendimento, orienta-se a leitura
do seguinte material Orientacdes para Manejo de Pacientes com Covid-19".

Figura 10 - Medidas de seguranca no pré-atendimento aos pacientes nos servigos
odontologicos.

ff( Dar preferéncia a realizacdo de triagem prévia de pacientes

comsindrome gripal (febre, tosse, dor de garganta, dores

musculares), bem como agendamento das consultas, por

m meio de chamadas telef6nicas, aplicativos de mensagens ou
videoconferéncia.

Programar agendamentos espagados o suficiente para minimizar
o possivel contato com outros pacientes na sala de espera,
% além de permitir a execucdo cuidadosa dos procedimentos
preconizados para a prevencdo e controle das infec¢des em

consultérios odontolégicos.

Orientar que os pacientes ndo tragam acompanhantes para a
consulta, exceto nos casos em que houver necessidade de auxilio
(por exemplo, pacientes pediatricos, pessoas com necessidades
especiais, pacientes idosos, etc.), devendo nestes casos ser
recomendado apenas um acompanhante. Este acompanhante
deve permanecer sempre de mascara

— Dispor cadeiras na sala de espera com pelo menos 1 metro de

distancia entre si e, quando aplicavel (em grandes espacos),

ﬁ colocar avisos sobre o distanciamento nas cadeiras, de forma
intervalada.

Divulgar, junto aos pacientes, de forma a instrui-los,

asrecomendacdes, conhecidas como medidas de precau¢do para
‘__ 7 problemas respiratérios (higiene respiratoria/ etiqueta da tosse),
bem como a utilizacdo de mascara de tecido até o atendimento
e apds esse, manutencdo de distanciamento social apropriado
(situado a pelo menos a 1 (um) metro de distancia), e demais medidas
recomendadas pelas autoridades de saldde publica nacionais e
locais, para reduzir o risco de disseminacao da Sars-CoV-2



https://portalarquivos.saude.gov.br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--o--esManejoPacientes.pdf
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Remover da sala de espera revistas, materiais de leitura, brinquedos
e outros objetos que possam ser tocados por varias pessoas e que
ndo possam ser facilmente desinfetados.

Orientar todos os profissionais de saude bucal a ndo utilizarem
aderecos como anéis, pulseiras, corddes, brincos e relégios em
horario de trabalho.

Osprofissionaisque atuamnarecepcdodoservigo, deverdutilizar
o EPl adequado, levando em consideracdo os riscos envolvidos.
Devem ser orientados a manter o distanciamento seguro de
pelo menos 1 (um) metro e realizar frequentemente a higiene
das maos.

Utilizar barreiras fisicas e avisos de distanciamento para
a protecao de profissionais que atuam na recepcdo e
acolhimento dos pacientes.

P 0 OC©

Fonte: Secretaria de Aten¢do Primaria a Saude.
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5.3 DURANTE O ATENDIMENTO ODONTOLOGICO
5.3.1USO DE SUBSTANCIAS ANTIMICROBIANAS

As substancias antimicrobianas, usadas como bochechos orais e seu impacto
na diminuicdo de micro-organismos no pré-atendimento odontologico tém sido
objeto de varios estudos. Até o presente momento, ndo ha consenso sobre
nenhuma das substancias que sdo comumente utilizadas para bochechos, como
perdxido de hidrogénio e gluconato de clorexidina, impactarem em reduc¢do da
carga viral e/ou diminui¢ao da contaminac¢ao dos profissionais que recomendam
seu uso ao paciente com Covid-19%2%,

Pondera-se sobre o risco do uso de substancias como perdxido de hidrogénio de
forma indiscriminada em conjunto com outras substancias. Estudos tém apontado
desenvolvimento de lesGes pré-cancerigenas ou cancerigenas relacionadas ao uso
de peroxido de hidrogénio*. Assim, recomenda-se cautela no seu uso e, caso seja
adotado, devera ser utilizado somente com a supervisao do profissional com base
em evidéncia cientifica e indica¢do clinica, ndo sendo recomendada a indicacao
para o uso doméstico pelo paciente.

5.3.2 Técnicas terapéuticas

Algumas alteracbes nas técnicas terapéuticas realizadas diariamente poderdao
auxiliar na reducdo da emissao de aerossois e, portanto, diminuir as chances de
propagacdo do Sars-CoV-2 no consultério odontoldgico. Os atendimentos, sempre
que possivel, devem ser feitos a quatro maos.

Quando houver a necessidade de intervencao odontolégica, recomenda-se que
sejam empregadas, sempre que possivel, técnicas manuais, evitando-se ao maximo
0 uso da caneta de alta e baixa rotagdo, seringa triplice, jato de bicarbonato e
ultrassom, visando a diminuicdo de a¢des geradoras de aerossois®.

« Para aqueles procedimentos que necessitem do uso de equipamentos que
emitam aerossois, como caneta de alta rotacdo para acesso a polpa dentaria,
recomenda-se esterilizacdo desse equipamento antes e apds o atendimento.
O seu uso devera ser em conjunto com o sugador de alta poténcia' .

o Ousodoisolamentoabsoluto é umaimportante medida, sendorecomendado,
sempre que possivel, para minimizar a propagacao de fluidos'> 2>,

o O sugador de alta poténcia também contribui para diminui¢do da dispersao
de fluidos oriundos da cavidade bucal'>2>.
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» Os profissionais devem optar por utilizar fio de sutura reabsorvivel, sempre
que possivel, para eliminar a necessidade de uma consulta de retorno para
remocdo da sutura'>?>,

» Deve-se evitar o uso da seringa triplice, que libera dgua em forma de névoa,
visto que a pressdo de ar em conjunto com agua pode colaborar para a
disseminacdo de goticulas com carga viral no ambiente’ 2,

6. TELEODONTOLOGIA

6.1 Historico

Diante dos avan¢os tecnolégicos acumulados ao longo das ultimas décadas, no
campo da saude, as a¢des de saude mediadas pelo uso de tecnologias vém sendo
discutidas enquanto ferramentas de apoio ao cuidado. Em 1997, a Organizacao
Mundial de Saude definiu como telessaude a oferta de servicos ofertados por
profissionais de saude com o uso de tecnologias de informacdo e comunicagao,
e voltados a oferta do cuidado em saude sobretudo em circunstancias em que
a distancia ou isolamento geografico dificultam o acesso3. A utiliza¢do de tais
recursos pode ser voltada a educagao continuada dos profissionais de saude,
para a amplia¢cdo das possibilidades de cuidado e para finalidades gerenciais dos
servi¢cos de saude, de modo a sempre priorizar a salde das pessoas. No contexto
de uma pandemia na qual fatores espaciais sdo fundamentais para a prevenc¢ao da
disseminacao dos virus, tais como a restricdo ao quantitativo de pessoas em certos
espacos, aglomeracdes e medidas de distanciamento social em geral, a telessaude
vem sendo adotada em diversos locais com o papel de apoiar a prestacao de
informagdes para as pessoas, a reorganizacao do acesso, complementacao do
cuidado e monitoramento das condi¢des de saude das pessoas.

No Brasil, as a¢bes de telessaide vém sendo implementadas desde 2006 e tem
agregado consideravelmente na implementacao de tecnologias no ambito da
saude®3¢, Esse sistema foi importante para a qualificagdo dos profissionais de
saude, além de envolver a¢des como as teleconsultorias, telemonitoramento,
telediagnostico, entre outros. Na odontologia, o uso das tecnologias da informacao
e comunicacdo (TIC) tem avang¢ado, e a implantacdo de Nucleos do Telessaude
vem contribuindo para tal avanco. Os Nucleos constituem-se em servico de
suporte remoto* aos servicos de assisténcia a saude e possibilitam a interacao a
distancia entre profissionais de saude ou entre estes e usuarios, por meio do uso
de tecnologias da informacdo e comunicacao.
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[*] Servigo é a acao humana de gerar uma utilidade a outrem. Suporte é qualquer
coisa cuja finalidade é auxiliar, reforcar ou apoiar. Remoto é a qualidade do que
é distante no espaco.

6.2 Possibilidades de aplicagdo no SUS

No que se refere a regulamentacdo da utilizacdo dessas ferramentas pelos
profissionais de saude bucal, o Conselho Federal de Odontologia elaborou
a resolucao N° 226/2020%, que define a teleodontologia e os recursos a
serem utilizados dentro de limites estipulados. Portanto, em 2020, e no
contexto da pandemia, com base na referida resoluc¢ao, foi permitido o uso da
teleodontologia ou odontologia a distancia mediada por tecnologias. Assim,
é primordial seu entendimento e as constru¢des derivadas dessa resolucdo
no setor publico. No que tange a presta¢ao de assisténcia, o CFO traz dois
conceitos-chaves nessa normativa:

« A teleorienta¢do pode ser entendida pelo ato de orientar por meios digitais
ou telefone; esse mecanismo constitui uma forma de coletar informacdes
(questionario pré-clinico) e orientar sobre situacdes de saude?.

« O telemonitoramento permite que o dentista verifique questdes de saude e
mantenha contato para verificar a evolu¢ao daquela condicdo do paciente ja
acompanhado por aquele servi¢o?.

Ainda no campo da teleodontologia, o CFO publicou a Resolucdo n°228/2020%, por
meio da qual, parafinsde adequacao ao contexto do SUS (Figura 11), é possibilitado
que cada localidade utilize sistema/plataforma prépria de mediacdo tecnolégica
para ofertar a teleconsulta. Dessa forma, os municipios que tiverem seus proprios
recursos tecnolégicos de mediagdo podem implementar a teleconsulta®. Nessa
direcao, depreende-se que cada localidade e o proprio Ministério da Saude podem
utilizar sistemas/plataformas para a realizacao das teleconsultas e suas possiveis
derivagdes, tais como prescri¢des, atestados e solicitacdes de exames.
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Figura 11 - Teleodontologia e sua oferta de cuidado.

~
" Meio de Contato ™.,
‘ ) UBS
( @
Usuario do SUS . Cirurgido dentista
que necessita de ‘ que presta cuidado
atendimento na Unidade
odontolégico de Saude
Observacao:
O cirurgido dentista pode realizar telemonitoramento e Teleorientacdo que
sdo ofertas de cuidado em salide de forma remota, constituindo como forma
auxiliar de prestacdo da assisténcia.
Y

Fonte: Secretaria de Atencdo Primaria a Saude.

O teleatendimento em odontologia neste periodo de pandemia contribui para
a realizacdo de uma avaliagdo pré-clinica para identificacdo da necessidade do
paciente e de sua condicdo de saude e pode contribuir para a organizagao e
reducdo do fluxo de pessoas nas Unidades de Saude e, comisso, para a diminuicdo
da exposicdo de pacientes e profissionais ao Sars-CoV-2

A verificacdo da situa¢do de saude vem sendo uma das principais estratégias no
mundo?*313%-40, principalmente no que diz respeito ao atendimento pré-clinico,
pressupondo aumento da seguridade clinica.

Além disso, o teleatendimento constitui ferramenta importante na promoc¢ao
da educacdo em saude e monitoramento, principalmente de pacientes com
condi¢des crbnicas e pertencentes a grupos especificos, como gestantes
e criangas (no caso do acompanhamento de criancas, o contato deve ser
realizado com o responsavel).




GUIA DE ORIENTACOES PARA
ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

CORONAVIRUS

A Odontologia a distdncia é uma a¢do que contribui para a diminuicao
no fluxo de pessoas em Unidades de Saude e colabora com os processos
instituidos no atendimento, possibilitando a manutencdo da assisténcia de

casos nao urgentes.

Durante a pandemia, sdo essenciais questionamentos prévios a consulta bem
como recomendag¢des. No quadro 2 estdo elencadas sugestdes de questdes a
serem abordadas, por meio da teleodontologia, junto aos usuarios:

Quadro 2 - O que pode e 0 que ndo pode ser feito através da teleodontologia.

O que o cirurgido-dentista pode fazer:

O que cirurgido-dentista nao pode fazer:

Solicitar informacgdes aos usuarios sobre as
queixas odontoloégicas, como:

Historia odontologica (presenca de dor,
lesdes ou outros sintomas e sinais na
cavidade oral). Verificando aqueles que
devem ser priorizados no atendimento
e monitorados com base seus quadros e
condicdes.

Os profissionais ndo devem emitir
diagnostico aos usuarios por meio da
teleodontologia.

Questionar aos usudrios sobre presenca de
sintomas respiratérios que se relacionam a
Covid-19:

Tosse seca

Falta de ar

Coriza

O profissional ndo deve utilizar ou orientar
0 uso dos usuarios de ferramentas
automaticas de perguntas e respostas
(Chatbot) na teleconsulta odontolégica.

Questionar aos usuarios sobre a saude
sistémica, verificando aqueles que sdo do
grupo de risco.

Questionar aos usuarios se ha algum fato
sobre a condicdo de saude geral que queira
relatar?

Orientar o usuario sobre ag¢des prévias a

consulta:

« No dia do atendimento, o profissional
deve orientar o usuario a se deslocar
e permanecer na unidade de saude de
mascara até o inicio do atendimento.

continua
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conclusdo

O que o cirurgido-dentista pode fazer: O que cirurgido-dentista nao pode fazer:

« (Caso apresente sinais ou sintomas de
sindrome gripal, o profissional deve
reagendar a consulta do usuario e
comunica-lo sobre o adiamento de
sua consulta. Em caso de urgéncia,
o profissional devera solicitar que o
usuario se desloque para a unidade
para medica-lo. Naqueles casos em
que ha o consultério virtual, enviar
a receita para o usuario. Se o quadro
ndo tiver remissdo, o atendimento
deve ser realizado, a excecdo para
essa proposicao sao as gestantes que
quando citarem algum quadro agudo
devem ser imediatamente atendidas e
ter a oferta de cuidado necessario.

« Oprofissional deve orientar os usuarios
a chegar na unidade de salde somente
no horario da consulta, evitando
aglomeracgdo de pessoas em recepcdes
OU outros espacos.

O profissional deve orientar os usuarios
sobre habitos saudaveis que devem ser
realizados para manutencdo da saude
bucal e monitorar condic¢des, informando
que, caso alguma condicdo se agudize,
0 usuario deve procurar o servico
urgentemente.

O profissional pode emitir receitas e
atestados aos seus usuarios por meio
da consulta virtual desde que os locais
onde es atuam forneca subsidio para
instrumentalizacdo dessa questdo, além
de o profissional estar habilitado para
emissao desses documentos. Salienta-
se que € necessario o uso racional dos
medicamentos, prescrevendo somente
para casos em que o usuario esta impedido
se de deslocar a USF/UBS para realizar o
procedimento.

Fonte: Secretaria de Aten¢do Primaria a Saude.
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Asinformacgdes presentesno quadrosaosugestdes, podendoserincorporadas
outras questdes que o profissional de satude considere pertinentes.

Caso o dentista utilize esse momento para aplicar o questionario pré-clinico, é
importante que as informagdes coletadas sejam registradas no prontuario do
paciente, seja eletrdénico ou nao.

Salienta-se que as informac¢des devem ser protegidas, conforme os preceitos
éticos que regem a profissao, evitando o compartilhamento de informag¢des sem
finalidade de tratamento e sem o consentimento do usuario/paciente.

O telemonitoramento e a teleorientagdo ndo substituem a consulta
convencional, constituindo-se como medidas auxiliares que colaboram para
ampliar e organizar o acesso, sendo seu uso dependente da condicdo do
paciente e do juizo clinico do profissional.

6.3 Registro das informacodes da teleconsulta odontolégica

A Portaria n° 526, de 24 de Junho de 2020, criou o procedimento de teleconsulta
no SUS com habilitacdo do cirurgido-dentista (CBO 2232), permitindo que esse
profissional execute e registre no sistema de informagdo esse procedimento. Na
Atencdo Primaria, o registro deve ocorrer no PEC, ficha CDS ou outro prontuario
gue permita envio para o Sistema de Informag¢des da Atencdo Basica (Sisab). Na
Atencdo Especializada, essa informagdo pode ser inserida no BPAC/BPAI e enviada
por meio do Sistema de Informacdes Ambulatoriais (SIA), sendo o c6digo do
procedimento na tabela SIGTAP o 03.01.01.025-0 TELECONSULTA NA ATENCAO
PRIMARIA'S,

Para mais informacgdes sobre a estratégia e-SUS acesse:*
https://aps.saude.gov.br/ape/esus

6.4 Certificacao digital/Assinatura eletrdnica

A fim de garantir a seguranca e autenticidade da autoria dos atos dos profissionais
de saude, foram desenvolvidas assinaturas eletrénicas especificas para assinatura
de documentos como receitas, atestados e encaminhamentos.
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No Brasil, a Lei n° 14.063, de 23 de setembro de 2020, disp&e sobre o uso de
assinaturas eletronicas em intera¢cdes com entes publicos, em atos de pessoas
juridicas e em questdes de saude. Nessa legislacdo ha dois tipos de assinatura:

| - Assinatura eletrdnica avangada: utiliza certificados ndo emitidos pela
ICP-Brasil ou outro meio de comprovacdo da autoria e da integridade de
documentos em forma eletrdnica;

Il - Assinatura eletrdnica qualificada: utiliza certificado digital disponibilizado
pela ICP-Brasil.

Essa legislacdo estabelece que os receituarios de medicamentos sujeitos a
controle especial e os atestados em meio eletronico, previstos em ato do
Ministério da Saude, somente serdo validos quando subscritos com assinatura
eletrbnica qualificada do profissional de salde. Ressalta-se que cabe a gestao
local a autonomia para adquirir e financiar tal ferramenta digital.

O Ministério da Saude e/ou Anvisa, de acordo com suas competéncias, definira,
em ato especifico, as hipdteses e os critérios para o uso e validacdo dos demais
documentos eletrénicos emitidos por profissionais de saude com assinatura
eletrénica avancada ou qualificada.

Com o aumento da possibilidade de elaboracdo e envio de documentos pelos
profissionais da saude que apresentam assinatura eletrénica, amplia-se se o uso
da teleodontologia no Brasil, colaborando para a¢ao do profissional em meio a
pandemia para realizar a¢cdes importantes como prescrever, encaminhar e atestar.

6.5 Consultorio Virtual

Para viabilizar um meio de atendimento remoto a populacdo pelos profissionais
que atuam na Atenc¢do Primaria a Saude (APS), o Ministério da Saude desenvolveu
o Consultério Virtual de Saude da Familia em parceria com o Hospital Albert
Einstein.

O Consultério Virtual é uma plataforma por meio da qual médicos, dentistas e
enfermeiros do SUS inseridos na Atencao Primaria poderao atender a popula¢do
adscrita de forma virtual e emitir receitas e outros documentos que necessitam
de uma certificagao digital.
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Essa iniciativa almeja responder as demandas espontaneas e acompanhar casos
de maneira mais segura, durante a pandemia da Covid-19.

O uso dessa plataforma ndo substitui o preenchimento das informag¢des no
prontuario do cidaddo, ato imprescindivel para teleconsultas odontoldgicas,
sendo sua fun¢dao somente para emissao de documento sobre o atendimento.

O meio como se dara o contato pode ser telefone, videochamada ou outro, caso
o profissional visualize a necessidade de emitir um documento digital (atestado,
receitas) e esteja devidamente cadastrado e autorizado pelo hospital gerenciador
do sistema. Ele entrara na plataforma, preenchera informac&es basicas e emitira
o documento de escolha.

A assinatura sera por meio do ICP*, em que o profissional tera um cédigo Unico,
e sua validacdo podera ser consultada por setores externos, como farmacias,
verificando a autenticidade do documento.

Os municipios que queiram que seus cirurgides-dentistas participem do
Consultorio Virtual deverdo seguir o seguinte passos:

O gestor local seleciona os profissionais que atendam aos critérios de sele¢do do
Consultério Virtual, sendo esses:

o Ocirurgido-dentista deve estar devidamente cadastrado no Conselho Federal
de Odontologia (ter uma inscri¢ao ativa no CRO);

o Estar cadastrado no CNES de um estabelecimento de Atencdo Primaria,
compondo uma equipe de Saude Bucal credenciada pelo MS.

O gestor local inscreve os cirurgides-dentistas no sistema especifico hospedado
no e-Gestor.

O manual do Consultério Virtual remete as principais considera¢des de como
acessar o sistema e cadastrar os profissionais. Orienta-se a leitura desse
documento para elucidar sobre essas proposic¢des:
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/manual_consultorio_
virtual_saude_familia290420_v2.pdf*

Apos a fase do cadastro, o Albert Einstein verificara as informac&es fornecidas e
confirmara se os inscritos atendem a todos os critérios. O cadastro sera validado,



http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/manual_consultorio_virtual_saude_familia290420_v2.pdf
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/manual_consultorio_virtual_saude_familia290420_v2.pdf
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e 0 hospital entrara em contato com os profissionais para realiza¢cdo do curso que
possibilitara a emissdo de assinaturas digitais para esse profissional no sistema
fornecido por esse 6rgao.

*|CP: A Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP-Brasil € uma cadeia
hierarquica de confianca que viabiliza a emissdo de certificados digitais para
identificacdo virtual do cidadao.

Veja no fluxo abaixo como vai funcionar essa estratégia e o resumo dos passos do
Consultério Virtual:
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Fluxo 1 - Fluxograma do cadastro no Consultério Virtual

~
Consultério Virtual
Gestor |local acessa o e-Gestor e cadastra os
profissionais que pretende inserir para atuar
utilizando o Consultério Virtual
Apo6s a finalizacdo do cadastro dos profissionais, é gerada uma lista com
os nomes desses profissionais, enviada, em seguida, para o Hospital
Albert Einstein
O Hospital Albert Einstein analisa se o cadastro do CD é valido
Bosalfl GeRkEs T CofEiE 6 Pertencg auma eSB dewdamente
CFO (CRO ativo) credenciada pelo MS e vinculada
a uma eSF
X X
Caso o profissional ndo Caso o profissional ndo
cumpra esse quesito, o Cadastro aprovado, o Hospital Albert Einstein entrara cumpra esse quesito, o
cadastro sera negado N . . ~ cadastro sera negado
em contato com os profissionais para a realizagdo
do curso que ira gerar o acesso a plataforma do
Consultorio Virtual

O Consultério Virtual vai ofertar o meio de comunicar com o usuario?

Ndo. O meio de comunica¢do a ser utilizado para efetivar o teleatendimento devera ser

acordado entre profissional, gestor e usuario, seguindo as orienta¢des dispostas na Resolugao

CFO 226/2020 e 228/2020.

Quem pode estar no Consultério Virtual?

Profissionais de saude bucal de nivel superior (cirurgides-dentistas) inseridos em equipes de

Saude Bucal vinculadas a equipes de Saude da Familia devidamente cadastradas no CNES, e

inscritos no Conselho Regional de Odontologia (CRO) do local onde atua.

O que o Consultério Virtual vai permitir na Odontologia?

A emissdo de atestados e receitas com certificagcdo digital.

O Consultorio Virtual substitui o registro em prontuarios?

Ndo, esse sistema somente auxilia na emissdo de documentos. Todas informacgdes coletadas

na teleconsulta odontolégica devem ser inseridas no PEC-SUS ou em outro prontudrio.

J

Fonte: Secretaria de Aten¢do Primaria a Saude.



http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/manual_consultorio_virtual_saude_familia290420_v2.pdf
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7. PREVENCAO E CONTROLE DAS IRAS E INFECCAO POR
COVID-19 NA ASSISTENCIA ODONTOLOGICA

A ocorréncia das infeccdes relacionadas a assisténcia a saude (Iras) é um
grave problema de saude publica mundial, acarretando aumento da letalidade,
prejuizos financeiros, com o prolongamento do periodo de internagdo e danos a
imagem das instituicbes*-46.

A prevencdo e o controle da Iras constitui uma das prioridades do Programa
Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP)¥. Com o objetivo geral de contribuir
para a qualificacdo do cuidado em saude em todos os estabelecimentos de saude
do territorio nacional, o PNSP estabelece como um dos pilares para a prevenc¢do
desses e demais eventos adversos a adesdo as praticas baseadas em evidéncias®.
Dessa forma, considerando os riscos envolvidos, os profissionais de saude bucal
devem observar as boas praticas de funcionamento nos servicos odontolégicos,
de maneira a prevenir e controlar as Iras, promovendo a melhoria da qualidade e
seguranca da assisténcia prestada.

A infeccdo pelo Sars-CoV-2 pde em risco a assisténcia odontoldgica segura aos
pacientes e salubre aos profissionais, devido a alta carga viral presente nas vias
aéreas superiores dos pacientes infectados, além de aumentar a possibilidade
de exposicdo aos materiais bioldgicos, proporcionada pela geracao de goticulas
e aerossois durante os procedimentos odontolégicos e pela proximidade que a
pratica exige entre profissional e paciente’ 2,

Tendo em vista o risco de disseminacdo do Sars-CoV-2 e a seguranca da equipe
de saude bucal e dos pacientes, cabe ao cirurgido-dentista/gestor do servico
de saude avaliar e determinar os procedimentos e fluxos para atendimento
aos pacientes nos servicos odontolégicos, considerando as recomendagdes
vigentes das autoridades de saude publica e érgdos competentes, as melhores
evidéncias cientificas e as boas praticas de funcionamento nesses servigos, em
especial aquelas relacionadas a prevenc¢do e controle de infeccdao nos servicos
odontoldgicos e a avaliacdo dos fatores de risco relacionados ao paciente, a
estrutura, aos processos de trabalho, aos recursos humanos e aos insumos
disponiveis, conforme preconizados pela RDC Anvisa N° 63/2011 e RDC Anvisa
N° 36/2013"2 4849,

A instituicdo de barreiras de seguranca (protocolos, normas e rotinas,
procedimentos operacionais padrao, fluxogramas, entre outros) constitui uma das
principais praticas seguras nos servicos de saude e figuram, no momento, como
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importante aliada para a aplicacdo das boas praticas nos servigos odontolégicos.
As referidas barreiras de seguranca visam padronizar as condutas das equipes
de saude bucal, tornando os processos de trabalho mais seguros, tanto para os
profissionais, quanto para os pacientes %',

Com o proposito de orientar os servicos de saude acerca das medidas de
prevencdo e controle a serem adotadas durante a assisténcia aos casos suspeitos
ou confirmados de infeccdo pelo novo coronavirus (Sars-CoV-2), a Anvisa
publicou a Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020'2. O documento
também aborda orientacBes especificas para os profissionais de saude bucal,
com a descricdo das medidas de prevencdo e controle de infec¢do pelo Sars-
CoV-2 na assisténcia odontoldgica. Além disso, a Nota Técnica GVIMS/GGTES/
ANVISA N° 06/2020% trata de Orientacdes para a Prevencdo e o Controle das
Infec¢Bes pelo Sars-CoV-2 em Procedimentos Cirurgicos, e a Nota Técnica GVIMS/
GGTES/ANVISA N° 07/2020% discorre sobre Orienta¢des para a Prevencdo da
Transmissao de Covid-19 dentro dos servi¢os de saude. Os documentos citados e
demais informacdes sobre a Covid-19 para os servicos de salde estdo disponiveis
no hotsite Seguranca do Paciente em Covid-19 - ANVISA.>

Neste documento, visando facilitar a aplicacdo pratica das medidas pelo
profissional, serdo descritas a seguir, de forma sucinta, as principais medidas
para a prevencao e controle de Iras na assisténcia odontoldgica, especialmente
as que estdo relacionadas as formas de transmissdo do Sars-CoV-2, envolvendo
medidas de prevencdo no pré-atendimento aos pacientes, medidas de Precau¢do,
Processamento de Produtos para a Saude-PPS, limpeza e desinfeccao de
superficies e tratamento de residuos’2.

As evidéncias cientificas disponiveis demonstram, até o momento, que nao
ha uma Unica medida isolada que seja eficiente em controlar a disseminagao
de Sars-CoV-2 em servicos de saude, incluindo aquelas de assisténcia
odontolégica' 5556

7.1 Medidas de precaucao para controlar a disseminacao de
Sars-CoV-2 na assisténcia odontoldgica

As precaucgdes correspondem a um conjunto de medidas a serem adotadas pelos
profissionais no atendimento a pacientes, visando a prevenc¢do da transmissao
de agentes infecciosos. Dessa forma, as precaug¢des-padrdo se aplicam a todos
os pacientes, independentemente do diagndstico ou da suspeita de infeccbes, e
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P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

tendo em vista o risco de exposi¢ao a sangue e demais secre¢des, pele ndo integra
e mucosas. Ja as precaucdes especificas sao definidas considerando as formas de
transmissao envolvidas 7.

As medidas de precaucdo por aerossoéis devem ser aplicadas frente a doencas
causadas por micro-organismos transmitidos por aerossoéis, como € o caso da
tuberculose, sarampo, varicela e herpes zosters®>°. Importante destacar que as
precaucdes especificas devem sempre ser associadas as precauc¢des-padrao®®,

A Anvisa disponibiliza cartazes aos servicos de saude, contendo orientagdes sobre
as medidas de precaucdes 58, que podem ser acessados no link: Publicacoes -
ANVISA>,

Para visualizar figuras sobre precaucbes-padrdo, precauc¢des de contato e
precauc¢des para aerossois para nortear uma boa pratica, veja o Anexo 1.

Tendocomobase o altorisco paraadisseminac¢ao do Sars-CoV-2 na assisténcia
odontolégica, é recomendada a ado¢do de precaugdes para contato e para
aerossois, somados as precauc¢des padrao, para todos os pacientes e em
todos os atendimentos odontolégicos "2

7.2 Equipamentos de Protecao Individual-EPI

Considerando as medidas de precau¢dao e de protecao profissional a
serem adotadas para prevenir a dissemina¢do do Sars-CoV-2 nos servicos
odontolégicos, o uso de EPI deve ser completo para todos os profissionais
de saude bucal no ambiente clinico 12, de acordo com o atendimento a ser
realizado e da realidade local.

e Luvas
e Gorro descartavel
« Oculos de protecdo com protetores laterais sélidos

o Protetor facial (face shield): A indicagdo do protetor facial € importante
porque reduz a contaminagao dos EPI utilizados na face (gorro, mascara e
oculos de protecdo). Apds cada atendimento, fazer a limpeza com agua e
sabdo e desinfeccao do protetor facial e 6culos.

o Mascara cirargica: Utilizada durante a circulagdo em areas adjacentes ao
ambiente clinico, os profissionais de saude bucal devem estar com mascara
cirdrgica, além disso, devem manter o distanciamento adequado, pelo menos
1 metro12.



https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/category/cartazes.
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/category/cartazes.
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o MascarasN95/PFF2ouequivalente: Utilizadaemtodos os procedimentos
odontoldgicos. Cabe ao cirurgido-dentista/gestor do servico de saude
a decisdo para estender o tempo de uso da mascara baseando-se nas
recomendac¢bes do fabricante do produto e desde que as mascaras
ndo estejam com sujidades, molhadas ou ndo integras'. Instrucbes
sobre colocagdo das mascaras, bem como testes de vedacdo da N95/
PFF2, necessarios para garantir o selamento, estao disponiveis no video
Precaucdes padrdo e adicionais - Youtube 12¢5°

A mascara N95/PFF2 ou equivalente com valvula expiratéria ndo deve
ser utilizada na odontologia, pois ela permite a saida do ar expirado
pelo profissional que, caso esteja infectado, podera contaminar
pacientes e o ambiente "

No cenario atual da pandemia e em situa¢des de escassez, em que
s6 esteja disponivel este modelo de mascara com valvula expiratéria
no servico odontoldgico, também é recomendado utilizar de
forma concomitante um protetor facial, de maneira a mitigar esta
caracteristica da mascara. A excecao a esta medida é a realizacao
de procedimentos cirargicos, quando estas mascaras nao devem ser

utilizadas, por aumentar os riscos de infecg¢ao do sitio cirirgico 2

« Capoteouavental de mangaslongas eimpermeavel: Deve ter estrutura
impermeavel e gramatura minima de 50 g/m2. Em situa¢des de escassez
de aventais impermeaveis com gramatura superior a 50 g/m?, admite-se a
utilizagdo de avental de menor gramatura (no minimo 30 g/m2), desde que
o fabricante assegure que esse produto seja impermeavel'.

Autilizacdodeduasluvas comobjetivodereduzirriscode contaminagao
no processo de desparamentagao nao esta indicada, pois pode passar
uma falsa sensa¢do de protecdo, ja que é sabido o potencial de
contaminagdo através de microporos da superficie da luva, além de
tecnicamente poder dificultar o processo de remogao?

Todos os EPIs devem ser utilizados da forma padrdo e indicada pelo fabricante,
portanto, luvas, gorro, mascaras cirdrgicas e aventais impermeaveis devem ser
descartados imediatamente apés o atendimento em lixo apropriado para
material contaminado.



https://www.youtube.com/watch%3Fv%3DG_tU7nvD5BI%20
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Além do uso do EPI, orienta-se que profissional esteja com sapato fechado e
adequado para a pratica clinica.

Destaca-se que cabera ao gestor local a aquisicdo e a disponibilizacdo dos EPI
adequados para que a pratica clinica ocorra de forma segura. Devem ainda ser
observadas as condic¢Bes ideais para o uso, manipula¢do, acondicionamento,
armazenamento e descarte de EPI nos servicos odontolégico .

Os profissionais de saude bucal devem aderir a sequéncia-padrdao de
paramentacao e desparamenta¢do dos EPI (vide precaucdes a serem adotadas
por todos os servicos de saude durante a assisténcia). Considerando que uma
das principais vias de contaminacao do profissional de salde é no momento
da desparamentac¢do, é fundamental que todos os passos de higiene de maos
entre a retirada de cada EPI sejam rigorosamente seguidos'?. A sequéncia de
paramentacdo e desparamentacao pode ser vista nas Figuras 12 e 13.

Figura 12 - Sequéncia de paramentacao-padrao.

CUIDADOS NA COLOCAGAO DOS EPI

N
OO0 1. Higienizagdo 2. Colocar o avental
% das maos
(o]
(N ,
a‘@'m 3 Colocar a mascara N95 4. Colocar a touca
o~ 5. Colocar o 6culos 6. Colocar o protetor
facial (FACESHIELD)
oOnQ 7. Higienizacdo 8. Colocacdo das luvas
das maos
(o]
y,

Fonte: Secretaria de Aten¢do Primaria a Saude.
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*Ao realizar o teste de vedacdo com uma mascara individual ja utilizada, deve ser
feita a higieniza¢do das maos antes de seguir a sequéncia de paramentacao’?.

Figura 13 - Sequéncia de desparamentacdo’.

CUIDADOS NA REMOGAO DOS EPI

.
% 1. Retirar as luvas m 2. Remocao do avental
—_—
% 3. Higienizar as maos ~ \@mmmf ) 4. Remover o protetor
) facial (FACESHIELD)
e o0 6culos
a»
5. Retirar o gorro O 0
5 & m 6. Higienizar as maos
an °
% 7. Retirar a LN 8. Higienizar as maos
avm mascara N 95 @
(o)
J

Fonte: Secretaria de Aten¢do Primaria a Saude.

Destaca-se a importancia da utilizacdo do EPI adequado a execuc¢do dos
processos de trabalho. Desta forma, para os procedimentos de limpeza e
desinfeccdo e processamento de produtos para a saude, é recomendado aos
profissionais utilizar 6culos de protecao ou protetor facial, mascara cirargi-
ca, avental impermeavel, luvas de borracha de cano longo e cal¢ados fecha-
dos e impermeaveis 2.
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7.3 Higiene das maos

A higienizacdo das mdos é uma das medidas mais importantes para aumentar
a seguranca do paciente e prevenir as Iras®®¢', além de ser uma das medidas
mais importantes na prevencao da disseminacdao do Sars-CoV-2 e outros micro-
organismos'. Pode ser realizada com sabonete liquido (associado ou ndo a
antisséptico) e agua ou com preparacdo alcoodlica para higiene das maos sob as
formas liquida, gel, espuma entre outras®2¢3,

Os pacientes devem ser orientados a higienizar as mados antes e apds os
atendimentos odontolégicos. Os profissionais de saude bucal devem fazer a
higiene das mdos seguindo os “cinco momentos da higiene das maos” e usando a
técnica adequada® % Veja os “cinco momentos da higiene das maos” na Figura 14
e a sequéncia de higiene de maos com preparacao alcodlica e sabonete liquido e
agua nos Anexos 2 e 3.

Figura 14 - Os 5 momentos para higiene das maos.

N
1. Antes de tocar o paciente
{00 2. Antes de realizar procedimento limpo/asséptico
3. Apés risco de exposicao a fluidos corporais
@ 4. Apos tocar o paciente
5. Apds tocar superficies proximas ao paciente
J

Fonte: Adaptado OMS, 2014 (tradugao de OPAS/OMS e Anvisa), 2014 5.
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7.4 Gestao da qualidade do ar

Uma das medidas de precaucdo para geracdo de aerossdis € a realizacao
preferencial desses procedimentos em uma unidade de saude com filtro Hepa
(High Efficiency Particulate Arrestance)'.

Quando a unidade de satide nao tiver uma area dita como ideal, com isolamento
respiratério com pressao negativa e filtro HEPA, recomenda-se a utilizacao de
sistema de climatizacao com exaustdo e/ou a manutencao das janelas abertas,
afim de garantir a renovacao do ar nos ambientes, restringindo ainda o niimero
de profissionais durante estes procedimentos 2.

A Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020' enfatiza a importancia de
assegurar a qualidade e renovacao do ar, de forma a estabelecer ambientes mais
seguros, considerando as formas de transmissdo da Covid-19 e os protocolos
de climatizacdo do ar vigentes na ABNT NBR 7256 - Tratamento de ar em
estabelecimentos assistenciais de salde (EAS) - Requisitos para projeto e execucdo
das instala¢des ©.

Deve-se ter cautela com as areas proximas ao consultério, como corredores e
areas proximas as janelas e saidas de ar-condicionado, pois podem ser areas
comuns e com fluxo de pessoas. Recomenda-se verificar essa possibilidade e fazer
o isolamento desses locais devido a possivel contaminag¢do de outros profissionais
e usuarios.

Alguns estudos inferem que as goticulas contaminadas pelo Sars-CoV 2 podem
ficar nas superficies dos consultorios ap6s uso de instrumentos que propaguem
aerossois, assim orienta-se para atentar-se para maiores intervalos de tempo
entre as consultas, com vistas a proporcionar maior tempo para a adequada
descontamina¢do dos ambientes?®. Orienta-se aguardar, pelo menos, 30
minutos apds consulta com o uso de equipamentos que gerem aerossol para
iniciar a descontaminacdao do ambiente. Ainda ndao ha precisdo do tempo
necessario para que o ambiente esteja apto para atendimento com maior
seguridade, visto que muitos fatores influenciam no processo de renovacao
do ar, como janelas, portas, presenca de filtros e dimensao dos ambientes.
Assim, sdo necessarios estudos com delineamento especifico para elucidar
essa questao®s.
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7.5 Limpeza e desinfecg¢ao de superficies

Durante a execucdo dos procedimentos, especialmente aqueles que envolvem
a producdo de aerossois, muitas superficies dos servicos odontoldgicos sao
contaminadas com sangue, saliva e demais materiais organicos'?.

Considerando o ja mencionado, de que o Sars-CoV-2 também pode ser transmitido
por meio do contato indireto, por meio de superficies contaminadas, entre outras,
e que pode permanecer nos ambientes por longos periodos, variando de 2h a 9
dias”®, é indicada a limpeza e desinfeccao de todas as superficies do consultério
odontologico’”® 2. Assim, orienta-se também que no consultério odontolégico
permanecam somente os itens primordiais e necessarios para a oferta do cuidado,
evitando que no espago constem outros itens que podem acumular indiretamente
em sua superficie o virus.

Além disso, as descontaminac¢fes das moldagens/estruturas protéticas deverao
ser realizadas de forma criteriosa e, a cada etapa, com troca entre consultério e
laboratério. Segundo o material da Abeno 2020%, orienta-se que a higienizacao
das moldagens ocorra de forma cuidadosa, em cubas de agua, evitando usar o jato
da torneira e, assim- propagar goticulas pelo contato da superficie da moldagem
com a agua. E necessario compreender que a superficie da moldagem pode
conter saliva e sangue, ou seja, material biolégico que pode estar contaminado.
Deverdo ser observadas questdes sobre a secagem dos materiais bem como
seu acondicionamento adequado de acordo com o tipo de material e suas
recomendagdes®®7°,

Para saber mais acesse:
ABENO - Retomada de praticas seguras no ensino odontolégico ¢’

CFO - Manual de boas praticas em biosseguranca para ambientes odontoldgicos
Biosseguranca e Desinfeccdo de Materiais de Moldagem e Moldes para
Profissionais de Prétese Dentaria (cirurgides dentistas e TPD)”2

7.5.1 Desinfetantes

O Sars-CoV-2 consiste em virus envelopado e apresenta membrana celular lipidica,
facilmente rompida pelos desinfetantes para uso hospitalar'.

Os desinfetantes com potencial para desinfeccdo de superficies incluem aqueles
a base de cloro, alcoois, alguns fendis e iodéforos e o quaternario de amoénio. A



http://www.abeno.org.br/arquivos/downloads/retomada_de_praticas_seguras_no_ensino_odontologico.pdf
http://www.abeno.org.br/arquivos/downloads/retomada_de_praticas_seguras_no_ensino_odontologico.pdf
http://www.abeno.org.br/arquivos/downloads/retomada_de_praticas_seguras_no_ensino_odontologico.pdf
http://www.abeno.org.br/arquivos/downloads/retomada_de_praticas_seguras_no_ensino_odontologico.pdf
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selecdo dos desinfetantes deve considerar as vantagens e desvantagens de cada
produto'>”3,

A desinfec¢do das superficies deve ser realizada ap6s a sua limpeza. Sabe-se que
0s virus sdo inativados pelo alcool a 70% e pelo cloro. Abaixo trazemos algumas
informacdes sobre esses produtos:

« Alcool (70 %): Otima acdo germicida, age por friccdo, nivel médio de acdo, tem
espectro tuberculicida, bactericida, fungicida, virucida, ndo esporicida, sendo
de facil aplicacao, porém volatil”.

» Hipoclorito de sédio (1%): Age por friccdo, nivel médio, bactericida, fungicida,
virucida e esporicida, de a¢do rapida, é indicado para superficies e artigos ndao
metalicosapresentando como desvantagem ofato de ser materialtermossensivel,
instavel, corrosivo, inativado na presenca de matéria organica 747>

Caso o profissional use composto quaternario de amoénio e biguanida ou
glucoprotamina, pode proceder diretamente a limpeza e desinfec¢dao simultaneas
com esses produtos, em vista de suas caracteristicas surfactantes.

Portanto, preconiza-se a limpeza das superficies com detergente neutro, seguida
da desinfec¢do com uma dessas soluc¢des desinfetantes ou outro desinfetante
padronizado pelo servico de saude, desde que esteja regularizado junto a Anvisa
e seguindo as orienta¢des previstas na publicacdo da Anvisa®’¢: “Seguranca do
paciente em servi¢os de saude: limpeza e desinfeccdo de superficies”, 201277,

7.5.2 Processos de Limpeza

A limpeza das superficies das areas do consultério odontoldgico deve ser
concorrente, imediata ou terminal7’:

A limpeza concorrente é aquela feita diariamente. A limpeza imediata é aquela
realizada em qualquer momento, quando ocorrem sujidades ou contaminacao
do ambiente e equipamentos com matéria organica, mesmo apos a limpeza
concorrente. E alimpeza terminal é a mais completa, incluindo todas as superficies
horizontais e verticais, internas e externas.

Durante a limpeza concorrente, deve ser dada atencao especial as superficies
potencialmente contaminadas por sangue, saliva e matérias organicas, incluindo
aquelas proximas ao paciente: refletor e seu suporte, cadeira odontologica,
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mocho, painéis, mesa com instrumental, acionamento do sugador, mangueiras
do sugador, manipulos de torneiras, mangueiras das pecas de mdo e demais
superficies frequentemente tocadas nos ambientes do consultério/ambulatério,
incluindo puxadores de gavetas, maganetas, superficies de méveis da sala de
espera; interruptores de luz, corrimdes e superficies de banheiros, entre outros.

7.5.3 Frequéncia de limpeza e desinfec¢cdo

E indicada a limpeza e desinfeccdo concorrente das superficies do consultério
odontolégico entre os atendimentos, e, ao final do dia, devera ser realizada
limpeza terminal.

Observacgdes'z:

O servico de saude deve ter protocolos com orienta¢es a serem implementadas
em todas as etapas de limpeza e desinfeccdo de superficies, que devem ser de
conhecimento de todos os profissionais envolvidos.

Recomenda-se que seja feito o monitoramento dos procedimentos executados,
bem como a previsao de educacdo continuada para os profissionais envolvidos e
inclusdo dos protocolos em cronograma de capacita¢des para novos funcionarios.

Quando realizada a limpeza concorrente, ndo ha consenso sobre o tempo de
espera para reutilizar o consultério ap6s o procedimento, porém, se possivel,
sugere-se que 0 ambiente seja arejado, ao término de cada atendimento, para
renovac¢ao do ar, durante todo o tempo de limpeza.
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Consultérios Odontolégicos Coletivos ' 5

1. Devido aos riscos ampliados de uma contaminagao cruzada associada aos
aerossois produzidos durante o atendimento simultdneo, recomendamos
fortemente que sejam inseridas entre os equipos, divisérias até a altura
do teto, de material liso, impermeavel e de facil limpeza e desinfec¢ao. As
divisérias devem ser submetidas a processos de limpeza e desinfec¢ao diarios.

2. Alimpezaconcorrente eaterminaldassuperficies e detodos osambientes
devem ser criteriosas, seguindo os procedimentos recomendados nessa
neste material.

3. Orientamos que quando for impreterivel a realizagcdo de procedimentos
potencialmente geradores de aerosséis, além das medidas citadas
para a reducdo dos aerossdis e renovacao do ar, devem ser adotadas,
preferencialmente, medidas como o planejamento, para que esses
procedimentos sejam os ultimos do dia (1 (um) paciente por vez, com
a utilizacdo de apenas 1 (um) dos equipos); restricio do nimero de
profissionais durante a realizacao dos mesmos; procedendo, em seguida,
a limpeza e desinfec¢do terminal de todos os ambientes.

7.6 Outras orientacoes gerais aos profissionais de saude bucal para
diminuir risco de contaminagao cruzada em unidades de saude
que compdem a rede de atencao a saude bucal

o Recomenda-se otimizacdo do cuidado, ou seja, que 0 maior numero de
procedimentos odontolégicos seja feito para diminuir a ida dos usuarios a
unidade.

o Recomenda-se que o dispensador de materiais odontoldgicos fique em
armarios longe das cadeiras odontolégicas para que ndo sejam contaminados
por goticulas ou aerossais.

« Recomenda-se que os planos de tratamento sejam elaborados anteriormente
e 0s materiais odontolégicos sejam usados de acordo com a previsdo de
tratamento a ser aplicado no dia e separados antecipadamente.

« Recomenda-se que nao haja dispensador de algodao Unico e que os materiais
odontoldgicos sejam separados anteriormente aos atendimentos. Algodao,
gaze e demais materiais de uso Unico podem ser previamente separados em
por¢des menores, individuais, conforme o procedimento a ser realizado.
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o Recomenda-se que ndo seja usada espatula que tenha tido contato com
fluido salivar para retirada de resina composta das bisnagas, a fim de
diminuir risco de contaminag¢do cruzada. A mesma recomendacdo deve ser
adotada na manipulacdo de outros insumos de uso comum. Por exemplo,
é interessante que os profissionais ja tenham quantidades destacadas,
fracionadas ou porcionadas. Também é importante atentar quanto ao uso
de placa de vidro para espatulacdo de materiais odontolégicos; durante a
pandemia é recomendavel utilizar bloco de papel impermeavel descartavel
especifico para espatulacao de materiais.

» Recomenda-se que objetos de uso pessoal dos profissionais de saude bucal
ndo fiquem expostos no consultorio.

« Ndaoserecomendaousodeadornoscomo brincos, tanto pelo paciente quanto
pelos profissionais, principalmente durante a realizagdo de procedimentos
geradores de aerossois.

o Materiais como lapis e canetas, blocos de receituario, guias de
encaminhamento e de solicitacdo de exames devem permanecer em gavetas
ou armarios fechados e serem expostos ao ambiente somente quando da
utilizacao pelo profissional.

« Ndoérecomendado queitens pessoais de higiene bucal sejam acondicionados
nas unidades de saude. Deve-se orientar aos pacientes que facam troca de
escova dental caso ele tenha sido confirmado para Covid-19 e que fique
acondicionada em local apropriado, afastado de outros membros da familia.
Também é importante orientar pela troca de escova dentaria caso tenha tido
contato com a escova de caso confirmado de Covid-19.

» Pacientes que fazem uso de protese total ou protese parcial removivel devem
receber orientacdo especial quanto ao momento da retirada da prétese da
boca para o atendimento clinico tanto no sentido de ndo tocar com sua saliva
as superficies do consultério quanto para ndo levar a mao a boca podendo se
contaminar. Da mesma forma, ao reinserir a protese na boca, atentar para a
mesma sequéncia de cuidados.

« Recomenda-se que os pacientes sejam orientados a higienizar as maos e
antebragos antes e ap6s os tratamentos odontolégicos, que sejam atendidos
com 6culos de protec¢do e que, ao retornarem as suas casas, sejam orientados
a retirar e lavar as roupas que usaram durante o atendimento odontolégico,
principalmente quando tiverem sido submetidos a procedimentos com
geracdo de aerossol. E importante que o usudrio seja orientado a usar
mascara de uso pessoal antes e apds as consultas odontologicas.
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« Emcasodeatendimento a pessoa com deficiéncia ou pessoa com necessidade
especial que precise de acompanhante, recomenda-se que os profissionais
de saude bucal aconselhem o acompanhante a seguir as mesmas orientagdes
de higiene das mdos e antebracos apos os atendimentos, bem como a usar
oculos de protecao durante os procedimentos.

7.7 Processamento de produtos para a saude

O Processamento dos Produtos para a Saude (PPS) compreende etapas bem
definidas, que devem ser cuidadosamente observadas, a fim de mitigar o risco
de infec¢Bes cruzadas: pré-limpeza, recepcdo, limpeza, secagem, avaliacdo
da integridade e da funcionalidade, preparo, desinfeccdo ou esterilizacao,
armazenamento e distribuicdo para as unidades consumidoras’’-’,

De acordo com a RDC Anvisa n°® 15/20127, os produtos para saude criticos sao
produtos para a saude utilizados em procedimentos invasivos com penetracao
de pele e mucosas adjacentes, tecidos subepiteliais e sistema vascular, incluindo
também todos os produtos para saude que estejam diretamente conectados
com esses sistemas; produtos para saude semicriticos, que entram em contato
com pele ndo integra ou mucosas integras colonizadas; produtos para saude nao
criticos, que entram em contato com pele integra ou ndo entram em contato com
0 paciente.

Ha uma grande possibilidade de contamina¢do de PPS semicriticos durante
os procedimentos odontolégicos. Dessa forma, recomenda-se que todos os
PPS criticos e os semicriticos termoresistentes utilizados em atendimentos
odontoldgicos sejam submetidos a esterilizacdo #°.

Os estudos demonstram que os dispositivos odontolégicos conectados ao ar
ou as linhas de agua, tais como as pecas de mao de alta e baixa velocidade,
contra- angulos de profilaxia, pontas ultrassonicas e sonicas, dispositivos
de abrasdo a ar e as seringas triplice apresentam um grande risco de
contaminacdo dos componentes internos apés o seu uso, devendo ser
também ser esterilizados ',

De maneira a prolongar a vida util das pegas de mao, faz-se necessaria a atencao
aos procedimentos especificos recomendados na literatura para a limpeza e
esterilizacdo desses PPS 8384,
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Considerando os riscos de disseminacao do Sars-CoV-2 nos servicos odontolégicos,
salienta-se a importancia de cuidados na execu¢do das etapas do reprocessamento,
de forma a evitar a contaminacao do profissional e garantir um processo adequado’®.
Dessa forma, torna-se essencial a elaboracdo e instituicdo de Protocolos e
Procedimentos Operacionais Padrdo (POP) voltados para o estabelecimento das
boas praticas de processamento de PPS nos servicos odontoldgicos do pais®, 52. Os
documentos devem ser elaborados atendendo as evidéncias cientificas e legislacdes
sanitarias vigentes e seguidos por todos os profissionais envolvidos.*: 483

8. TRATAMENTO DE RESIDUOS

De acordo com o que se sabe até o momento, o Sars-CoV-2 pode ser enquadrado
como agente bioldgico classe de risco 3, segundo a Classificagdo de Risco dos
Agentes Biologicos®, publicada em 2017, pelo Ministério da Saude, sendo sua
transmissao de alto risco individual e moderado risco para a comunidade. Dessa
forma, todos os residuos provenientes da assisténcia a pacientes nos servi¢os
odontolégicos devem ser enquadrados na categoria A1, conforme Resoluc¢do
RDC/Anvisa n°® 222/1873, que estabelece os critérios para o acondicionamento, a
coleta interna, o transporte interno, transporte externo e o encaminhamento para
0 armazenamento externo no abrigo para esses residuos’?.

Observacgoes:

o Ressalta-se que, apesar de a RDC 222/20187® definir que os residuos
da categoria A1 tenham que ser acondicionados em saco vermelho,
considerando o contexto da pandemia da Covid-19 no pais, onde pode haver
escassez de insumos, excepcionalmente o servico de salde podera utilizar
0s sacos brancos leitosos com o simbolo de infectante para acondicionar
esses residuos'.

o Conforme a RDC/Anvisa n®222/18 73, os servicos de saude devem elaborar um
Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude - PGRSS, que é o
documento que aponta e descreve todas as a¢des relativas ao gerenciamento
dos residuos de servicos de saude, observadas suas caracteristicas e riscos,
contemplando os aspectos referentes a geracdo, identificacdo, segregacao,
acondicionamento, coleta, armazenamento, transporte, destinacdo e
disposic¢ao final ambientalmente adequada, bem como as a¢des de prote¢ao
a saude publica, do trabalhador e do meio ambiente.
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CONSIDERACOES FINAIS

Para minimizar a contaminacgdo e propagacao do Sars-CoV-2, faz-se necessaria a
diligéncia quanto as a¢des recomendadas no presente guia. Os profissionais de
saude devem estar organizados e trabalhar em sintonia, desde o acolhimento,
triagem clinica até a avaliacdo de sintomas e definicdo de casos, para que 0s
usuarios ndo sejam desassistidos e ndo sofram quaisquer riscos inerentes ao Sars-
CoV-2. Além disso, deve-se atentar para os processos de desinfeccdo, esterilizacao
e limpeza dos instrumentais, equipamentos e ambientes.

Compreende-se que o atendimento a essa orientacdo cabera aos gestores
estaduais, municipais e do Distrito Federal, tendo em vista as particularidades do
territério brasileiro e as diversas realidades existentes. A Coordenacgdo-Geral de
Saude Bucal (CGSB/Desf/Saps/MS) se coloca a disposicdo para dirimir quaisquer
duvidas de gestores e profissionais de saude.




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

REFERENCIAS

1. Organizacdo Pan-Americana de Saude. Organizacdo Mundial da
Saude. OMS afirma que COVID-19 é agora caracterizada como pandemia.
Disponivel em: http://www.paho.org/bra/index.php? option=com_
content&view=article&id=6120:oms-afirma-que-covid-19-e-agora-
caracterizada-comopandemia&catid=1272&Itemid=836

2. Brasil. Ministério da Saude. Portaria N° 454/GM/MS, de 20 de mar¢o de
2020. Declara, em todo o territério nacional, o estado de transmissdo
comunitaria do coronavirus (covid-19). Disponivel em: https://www.in.gov.br/
en/web/dou/-/portaria-n-454-de-20-de-marco-de-2020-249091587. Acesso
em: 01/10/2020

3. Brasil. Ministério da Saude. Coronavirus, o que vocé precisa saber?.
Disponivel em: https://coronavirus.saude.gov.br/. Acesso em 01/10/2020

4. BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. PORTAL DA SECRETARIA DE ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE. DISPONIVEL EM: HTTPS://APS.SAUDE.GOV.BR/. ACESSO
EM 10/08/2020

5. Brasil. Ministério da Saude. Guia de Vigilancia Epidemiologica | Emergéncia
de Saude Publica de Importéncia Nacional pela Doenca pelo Coronavirus
2019. Brasilia. 2020.

6. Chen, N. et al. Epidemiological and clinical characteristics of 99 cases of 2019
novel coronavirus pneumonia in Wuhan, China: a descriptive study. Lancet
395, 507-513 (2020).

7. MengL, Hua F, Bian Z. Coronavirus Disease 2019 (Covid-19): Emerging
and Future Challenges for Dental and Oral Medicine. | Dent Res 2020; DOI:
10.1177/0022034.

8. Peng, X., Xu, X., Li, Y. et al. Transmission routes of 2019-nCoV and controls
in dental practice. Int] Oral Sci 12, 9 (2020). https://doi.org/10.1038/s41368-
020-0075-9

9. Conselho Federal de Odontologia. O QUE SAO EMERGENCIAS E URGENCIAS
ODONTOLOGICAS? Brasil. 2020. Disponivel em: https://website.cfo.org.br/
wp-content/uploads/2020/03/CFO-URGENCIAS-E-EMERGENCIAS.pdf Acesso
em 18/08/2020




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. NOTA TECNICA N°9. Covid -19 E
ATENDIMENTO ODONTOLOGICO NO SUS. DISPONIVEL EM: HTTPS://
WEBSITE.CFO.ORG.BR/WP-CONTENT/UPLOADS/2020/03/Covid  -19_
ATENDIMENTO-ODONTOLOGICO-NO-SUS.PDF

Brasil. Ministério da Saude. Portaria 1.565/GM/MS de 18 de Junho de 2020.
Estabelece orienta¢des gerais visando a prevencdo, ao controle e a mitigacao
da transmissao da Covid-19, e a promoc¢do da saude fisica e mental da
populacdo brasileira, de forma a contribuir com as a¢des para a retomada
segura das atividades e o convivio social seguro.

Brasil. Anvisa. NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020.
Disponivel em: http://portal.anvisa.gov.br/documents/33852/271858/
Nota+T%C3%A9cnica+n+04-2020+GVIMS-GGTES-ANVISA/ab598660-3de4-
4f14-8e6f-b9341¢c196b28

UNASUS. Universidade Aberta do SUS oferece cursos online gratuitos sobre
a COVID-19. Disponivel em: https://www.unasus.gov.br/noticia/universidade-
aberta-do-sus-oferece-cursos-online-gratuitos-sobre-a-covid-19. Acesso em
03/11/2020

Brasil. Ministério da Saude. Orienta¢des e manejo de pacientes com
Covid-19. Brasilia, 2020. Disponivel em: https://portalarquivos.saude.gov.
br/images/pdf/2020/June/18/Covid19-Orientac--o--esManejoPacientes.pdf.
Acesso em 03/11/2020

Universidade Aberta do Sistema Unico de Satiide-UNASUS. Especial
Coronavirus (Covid  -19). Brasil. 2020. Disponivel em: https://www.unasus.
gov.br/noticia/universidade-aberta-do-sus-oferece-cursos-online-gratuitos-
sobre-a-covid-19 ACESSO: 29/10/2020

Starfield B. Atenc¢do primaria: equilibrio entre necessidades de saude,
servigos e tecnologia Brasilia: UNESCO, Ministério da Saude (MS); 2002.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo Primaria. Carteira de
Servicos da APS. Brasilia, 2020.

Brasil. Ministério da Salide. Portaria N°526 de 24 de Junho de 2020. Inclui, altera
e exclui procedimentos da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Proteses e Materiais Especiais do SUS.Publicado em: 02/07/2020 | Edigdo: 125

| Secdo: 1 | Pagina: 49 Disponivel em: http://www.in.gov.br/en/web/dou/-/
portaria-n-526-de-24-de-junho-de-2020-264666631. Acesso em 22/07/2020




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

Brasil. Nota informativa n°1 CGSB/DESF/SAPS. “COLETA DE SWAB POR
CIRURGIOES-DENTISTAS NO SUS". Disponivel em: https://egestorab.saude.
gov.br/image/?file=20200618_N_SEIMS-0014975480-NI11COVID19COLETASW
ABSUS_2002239356930452608.pdf. Acesso em 03/11/2020

Brasil. Ministério da Saude. Instituto Nacional de Cancer. Cancer de Boca
Disponivel em: https://www.inca.gov.br/tipos-de-cancer/cancer-de-boca.
Acesso em 02/10/2020

Brasil. Ministério da Saude. Instituto Nacional de Cancer. Relatério sobre o
cenario assistencial e epidemiol6gico do cancer de labio e cavidade oral no
Brasil - 2020. Disponivel em: https://www.inca.gov.br/publicacoes/relatorios/
relatorio-sobre-o-cenario-assistencial-e-epidemiologico-do-cancer-de-labio-e
Acesso em 02/10/2020

Brasil. Ministério da Saude. Brasil Sorridente. Cancer de Boca. Disponivel
em: https://aps.saude.gov.br/ape/brasilsorridente/cancerboca Acesso em
02/10/2020

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento
de Atencdo Bésica. A satide bucal no Sistema Unico de Sadde [recurso
eletrénico] / Ministério da Saude, Secretaria de Aten¢do a Saude,
Departamento de Aten¢do Basica. - Brasilia : Ministério da Saude, 2018

Conselho Federal de Odontologia-CFO. Resolu¢dao CFO n°226/2020.
Odontologia a distancia, mediado por tecnologias. Disponivel em:
http://sistemas.cfo.org.br/visualizar/atos/RESOLU%C3%87%C3%830/
SEC/2020/226. Acesso em:05/06/2020

Brasil. Ministério da Saude. Nota técnica n°16. Atendimento odontolégico e
Covid-19. Disponivel em: https://aps.saude.gov.br/ape/corona

Azevedo JS et al. USO E NECESSIDADE DE PROTESE DENTARIA EM IDOSOS
BRASILEIROS Cad. Saude Publica 2017; 33(8):e00054016

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Secretaria de
Vigilancia em Saude. SB Brasil 2010: Pesquisa Nacional de Saude Bucal:
resultados principais / Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude.
Secretaria de Vigilancia em Saude. - Brasilia: Ministério da Saude, 2012. 116
p.: il. ISBN 978-85-334-1987-2




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

28.

29.

30

31.

32.

33.

34.

35.

36.

Fundag¢do Oswaldo Cruz - FIOCRUZ. Covid -19. Manejo da infeccdo
causada pelo novo coronavirus. Brasil. 2020 Disponivel em: https://mooc.
campusvirtual.fiocruz.br/rea/coronavirus/modulo2/aulad4.html. Acesso
10/08/2020

Center for Disease Control and Prevention (CDC). Guidance por Dental
Settings. Disponivel em: https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/
dental-settings.html Acesso em 08/08/2020.

. Center for Disease Control and Prevention (CDC). Framework for Healthcare
Systems Providing Non-Covid-19 Clinical Care During the Covid-19 Pandemic.
Disponivel em: https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/framework-
non-Covid -care.html. Acesso em 14/07/2020.

NZDA. Ministry of health. Guidelines for oral health services at Covid-19
Alert Level 2. Acesso em 15.06.2020. Disponivel em: https://www.nzda.org.
nz/assets/files/Standards__Guidelines/Dental_Council_and_Ministry_of_
Health_Guidelines_for_oral_health_services_at_Covid-19_Alert_Level_2.pd

FRANCO JB; DE CAMARGO AR; PERES MPSM. Cuidados Odontolégicos na
era do Covid-19: recomendacdes para procedimentos odontologicos e
profissionais REV ASSOC PAUL CIR DENT 2020;74(1):18-21

Consolaro A. Bochechos de dgua oxigenada sao carcinogénicos, e indicados
livremente na internet! Rev Dental Press Estét. 2013 jul-set;10(3):34-9.

Unifesp. Telessaude. O que é telessaude?-May Caroline Skelton Macedo.
Disponivel em: https://www.telessaude.unifesp.br/index.php/institucional/o-
que-e-telessaude Acesso em 02/10/2020

Brasil. Ministério da Saude. PORTARIA N° 452, DE 4 DE MARCO DE 2010.
Institui no &mbito do Ministério da Saude a Comissdo Permanente de
Telessaude. Disponivel em:http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/
gm/2010/prt0452_04_03_2010.html. Acesso em 03.06.2020

Brasil. Ministério da Saude. PORTARIA N° 2.554, DE 28 DE OUTUBRO DE
2011. “Institui, no Programa de Requalificacdo de Unidades Basicas de
Saude, o Componente de Informatizagdo e Telessaude Brasil Redes na
Atencdo Basica, integrado ao Programa Nacional Telessaude Brasil Redes”.
Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/
prt2554_28_10_2011.html. Acesso em 03.06.2020




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45,

Conselho Federal de Odontologia-CFO. Resolu¢ao CFO n°228/2020.
Regulamenta o artigo 5° da Resolu¢ao CFO 226/2020. Disponivel em:http://
website.cfo.org.br/. Acesso em:05/06/2020

American Dental Association - ADA. ADA's interim guidance. Disponivel
em: https://www.ada.org/~/media/CPS/Files/Covid /ADA_Covid
Int_Guidance_Treat_Pts.pdf?utm_source=adaorg&utm_medium=covid-
statement-200401&utm_content=cv-pm-ebd-interim-response&utm_
campaign=Covid-19. Acesso em 2/04/2020

Center for disease and control (CDC),CDC Guidance for Providing Dental
Care During Covid-19. 2020. Disponivel em: https://www.cdc.gov/oralhealth/
infectioncontrol/statement-Covid .html. Acesso em 27/04/2020

National Health Service - NHS. Dental practice. 2020. Disponivel em: https://
www.england.nhs.uk/coronavirus/primary-care/dental-practice/

Brasil. Ministério da Saude. E-SUS. Disponivel em: https://aps.saude.gov.br/
ape/esus. Acesso em 03/11/2020

Brasil. Lei N° 14.063, de 23 de setembro de 2020. Dispde sobre o uso de
assinaturas eletronicas em intera¢gdes com entes publicos, em atos de
pessoas juridicas e em questdes de saude e sobre as licencas de softwares
desenvolvidos por entes publicos; e altera a Lei n° 9.096, de 19 de setembro
de 1995, a Lei n® 5.991, de 17 de dezembro de 1973, e a Medida Proviséria n°
2.200-2, de 24 de agosto de 2001. Disponivel em: http://www.planalto.gov.
br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/1ei/L14063.htm#:~:text=Disp%C3%B5e%20
sobre%200%20uso%20de,e%20a%20Medida%20Provis%C3%B3ria%20
n%C2%BA

Brasil. Ministério da Saude. Consultério Virtual. Disponivel em: https://aps.
saude.gov.br/noticia/8577v Acesso em 03/11/2020

Brasil. Ministério da Saude. Manual Consultério Virtual da Familia. Disponivel
em: http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/manual _
consultorio_virtual_saude_familia290420_v2.pdf. Acesso em 03/11/2020

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Medidas de Prevencao de
Infeccao Relacionada a Assisténcia a Saude. Brasilia: Anvisa; 2017.




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

46. World Health Organization (WHO). Report on the burden of endemic
health care-associated infection worldwide. Genebra: Who, 2011. Acesso
em 14 jul 2020. Disponivel emhttps://apps.who.int/iris/bitstream/
handle/10665/80135/9789241501507_eng.pdf

47. Brasil. Ministério da Saude. Portaria n° 529, de 1° de abril de 2013. Institui o
Programa Nacional de Seguranca do Paciente (PNSP). Diario Oficial da Unido,
02 abr 2013.

48. BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolucao da Diretoria
Colegiada da Anvisa - RDC n° 63, de 25 de novembro de 2011. Disp&e sobre
os Requisitos de Boas Praticas de Funcionamento para os Servi¢os de Saude.
Diario Oficial da Unido, 28 nov 2011

49. Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolu¢ao da Diretoria
Colegiada da Anvisa - RDC n°. 36, de 25 de julho de 2013. Institui a¢des para
a seguranca do paciente em servigos de saude e da outras providéncias.
Diario Oficial da Unido, 26 jul 2013.

50. Bonato, VL. Gestdo de qualidade em saude: melhorando assisténcia ao
cliente. O Mundo da Saude. Sdo Paulo 2011; 35(5): 319-331.

51. Gama ZAS, Saturno PJ. A seguranca do paciente inserida na gestdo da
qualidade dos servi¢os de saude. In: Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria.
Assisténcia segura: uma reflexao teérica aplicada a pratica. Brasilia: Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria; 2013: p. 29-40.

52. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Nota Técnica GVIMS/
GGTES/ANVISA N° 06/2020. Orientacdes Para a Prevencdo e o Controle Das
Infec¢Bes Pelo Novo Coronavirus (Sars-CoV-2) em Procedimentos Cirurgicos.
(Complementar a Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020). Brasilia:
Anvisa;2020.

53. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Nota Técnica GVIMS/
GGTES/ANVISA N° 07/2020. ORIENTACOES PARA PREVENCAO E VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA DAS INFECCOES POR Sars  -CoV-2 (Covid  -19) DENTRO
DOS SERVICOS DE SAUDE. Brasilia: Anvisa;2020.

54. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).Covid-19-ANVISA. Brasil.
Disponivel em: https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.
php/alertas/category/Covid-19 Acesso em 10/08/2020




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

55. Harrel, SK.; Molinari, J. Aerosols and splatter in dentistry: a brief review of
the literature and infection control implications. The Journal of the American
Dental Association,2004;135(4): p. 429-437.

56. World Health Organization (WHO). Novel Coronavirus (2019-nCoV) technical
guidance. [Internet]. Genebra: Who; 2020. Acesso 14 jul 2020. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus2019

57. Siegel D, Rhinehart E, Jackson M, Chiarello L, and the Healthcare Infection
Control Practices Advisory Committee, 2007 Guideline for Isolation
Precautions: Preventing Transmission of Infectious Agents in Healthcare
Settings Acesso 14 jul 2020. Disponivel em https://www.cdc.gov/
infectioncontrol/guidelines/isolation/index.html. Acess 14 jul 2020

58. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Cartaz com todas as
precaucdes. [Internet]. Brasilia: Anvisa. Acesso em 14 jul 2020. Disponivel em
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/
item/cartaz-com-todas-as-precaucoes?category_id=184

59. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Precau¢fes padrdo e
adicionais. Brasilia. Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=G_
tU7nvD5BI&feature=youtu.be Acesso em 10/08/2020

60. Price L, Melonea L, Mclarnona N, Bunyan D, Kilpatrick C, Flowersa P, Reillya
J. A Systematic Review to evaluate the evidence base for the World Health
Organization’s adopted Hand Hygiene Technique for reducing the microbial
load on the hands of Health coworkers. Am. J. Infect. Control 2018; 46:
814-823.

61. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Nota Técnica N° 01/2018
GVIMS/GGTES/ANVISA: Orientacdes Gerais para Higiene das Mdos em
servicos de saude. Brasilia: Anvisa;2018.

62. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Seguranca do Paciente em
Servicos de Saude - Higienizacdao das Maos. Brasilia: ANVISA; 2009.

63. Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 42, de 25 de outubro
de 2010. Dispde sobre a obrigatoriedade de disponibilizacao de preparacao
alcodlica para friccdo antisséptica das maos, pelos servicos de saude do pais
e da outras providéncias. Diario Oficial da Unidao; out 2010




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

WHO. Your 5 moments for hand hygiene dental care. Disponivel em: https://
www.who.int/gpsc/5may/dental-care.pdf?ua=1 acesso em 10/08/2020

ABNT. Associacdo Brasileira de Normas Técnicas. NBR. 7256: 2005 Tratamento
de ar em estabelecimentos assistenciais de saude (EAS)—Requisitos para
projeto e execucao das instalacdes. Rio de janeiro: ABN; 2005.

Cochrane. Recommendations for the re-opening of dental services: a rapid
review of international sources.Covid -19 Dental Services Evidence Review
(CoDER) Working Group. Version 1.3 - 16 th May 2020 includes 16 countries
(5 new added). Disponivel em https://oralhealth.cochrane.org/sites/
oralhealth.cochrane.org/files/public/uploads/covid19_dental_review_16_
may_2020_update.pdf . Acesso em 02/10/2020

COVID-19. 2. Biosseguranca - Ensino odontolégico pés - pandemia.
3. COVID-19 - Ensino odontolégico. I. Associagdo Brasileira de Ensino
Odontolégico. II. Pires, Fabiana Schneider. lll. Fontanella, Vania. IV. Titulo.

van Doremalen N, Bushmaker T, Morris DH et al . Estabilidade de aerossol
e superficie do Sars - CoV - 2 em comparag¢ao com o Sars - CoV-1.N Engl]
Med 2020 382 : 1564 - 1567

Checchi, V., Bellini, P., Bencivenni, D. and Consolo, U. (2020), Covid 019
dentistrylrelated aspects: a literature overview. Int DentJ. doi:10.1111/
idj.12601

Epstein JB, Chow K, Mathias R. Dental procedure aerosols and Covid  -19.
Lancet Infect Dis. 2020 Aug 10:51473-3099(20)30636-8. doi: 10.1016/
S1473-3099(20)30636-8. Epub ahead of print. PMID: 32791041; PMCID:
PMC7417139

Conselho Federal de Odontologia. Manual de boas praticas em
biosseguranca para ambientes odontologicos. Acesso em 09 de

agosto de 2020. Disponivel em: https://website.cfo.org.br/wp-content/
uploads/2020/04/cfo-lanc%CC%A7a-Manual-de-Boas-Pra%CC%81ticas-em-
Biosseguranc%CC%A7a-para-Ambientes-Odontologicos.pdf

Conselho Federal de Odontologia. BIOSSEGURANCA E DESINFECCAO DE

MATERIAIS DE MOLDAGEM E MOLDES PARA PROFISSIONAIS DE PROTESE
DENTARIA (Cirurgides Dentistas e TPD). Acesso em 09 de agosto de 2020.
Disponivel em: https://website.cfo.org.br/wp-content/uploads/2020/05/

Manual-Desinfeccao-2.pdf




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

73.

74.

75.

76.

77.

78.

79.

80.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolu¢do RDC n°. 222

de 28 de marco de 2018: Dispde sobre os requisitos de Boas Praticas de
Gerenciamento dos Residuos de Servicos de Saude. Diario Oficial da Unido,
29 mar 2018.

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Servicos Odontol6gicos Prevencado e
Controle de Riscos (Versao 1.1). Acesso em 08 de agosto de 2020. Disponivel
em: http://portal.anvisa.gov.br/resultado-de-busca?p_p_id=101&p_p_
lifecycle=0&p_p_state=maximized&p_p_mode=view&p_p_col_id=column-
1&p_p_col_count=1&_101_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_
content&_101_assetEntryld=2719508&_101_type=document

Centers for Disease Control and Prevention. Guideline for Disinfection
and Sterilization in Healthcare Facilities, 2008. Acesso em 08 de agosto de
2020. Disponivel em: https://www.cdc.gov/infectioncontrol/pdf/guidelines/
disinfection-guidelines-H.pdf

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolu¢do RDC n°. 222

de 28 de mar¢o de 2018: Dispde sobre os requisitos de Boas Praticas de
Gerenciamento dos Residuos de Servicos de Saude. Diario Oficial da Unido,
29 mar 2018.

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Seguranca do paciente em
servigos de saude: limpeza e desinfeccao de superficies/Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria. - Brasilia: Anvisa, 2010. 116 p

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Processamento De
Produtos Para Salde - Ensino A Distancia (EAD). Brasilia: Anvisa; 2019

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolu¢do RDC n®. 15
de 15 de mar¢o de 2015. Disp8e sobre requisitos de boas praticas para o
processamento de produtos para saude e da outras providéncias. Diario
Oficial da Unido, 19 mar 2015

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Servicos Odontologicos Prevencdo e
Controle de Riscos (Versao 1.1). Acesso em 08 de agosto de 2020. Disponivel
em: http://portal.anvisa.gov.br/resultado-de-busca?p_p_id=101&p_p_
lifecycle=0&p_p_state=maximized&p_p_mode=view&p_p_col_id=column-
1&p_p_col_count=1&_101_struts_action=%2Fasset_publisher%2Fview_
content&_101_assetEntryld=2719508&_101_type=document




P GUIA DE ORIENTACOES PARA
CORONAVIRUS ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

81.

82.

83.

84.

Hin JR, Miller CH, Palenik CJ. Internal contamination of air-driven low-speed
handpieces and attached prophy angles. ] Am Dent Assoc. 2006;137:1275-1280.

Tura, F, dos Santos Alves, CF,Kirsten, VR., do Amaral, CF, Dotto, PP, Santos,
RCV. (2011). Avaliacao da contaminagdo interna em canetas de alta rotagao
na pratica clinica. Brazilian Dental Science,2011; 14(3/4). 18-26.

Centers For Disease Control And Prevention(CDC). Summary of Infection
Prevention Practices in Dental Settings: Basic Expectations for Safe Care.
Atlanta, GA: Centers for Disease Control and Prevention, US Dept of Health
and Human Services; October 2016

Alvarenga, CF, Tipple, AFV, Pereira, R.; Medeiros, GLA., REIS, C.
Descontaminac¢do de canetas de alta-rotacao: um desafio para o controle de
infeccdo em Odontologia. Rev ABO Nac 2010 ;18;1: 436-440




CORONAVIRUS

GUIA DE ORIENTACOES PARA
ATENCAO ODONTOLOGICA
NO CONTEXTO DA COVID-19

ANEXOS

Anexo 1 - Precauc¢des-padrao, precaucgdes de contato e precaucgdes para

aerossois.

Precaucao Padrao

Devem ser sequidas para TODOS OS PACIENTES,
independente da suspeita ou ndo de infecgdes.

=
|
-

"
=
| X

~

S o
€

Higienizacao das maos Luvas e Avental

= Higienizacsio das méos: lave com dgua e sabonete ou friccione as maos com 4lcool 2
70% (se as maos o estiveram visivelments sujas) antes e apés © contato com qualquer
paciente, ap6s a remogio das luvas e apSs © contato com sangue ou secregdes.

= Use luvas apenas quande houver risco de contato com sangue, secregdes ou

membranas mucosas. Calce-as imediatamente antes do contato com o paciente
e retire-as Iogo ap6s o uso, higienizando as méos em seguida

Precaucao de Contato

Avental

Higienizacao das maos

= Indicagdes: infecgio ou colonizagio por microrganismo multirresistente, varicela,
infecgdes de pele € tecidos moles com secregdes ndo contidas no curativo,
impetigo, herpes zoster disseminado ou em imunossuprimido, etc.

® Use luvas e avental durante toda manipulagéo do paciente, de cateteres e sondas,
do circuito e do equipament: Srio e de outras superficies proximas ao leito.
Cologue-os imediatamente antes do contato com o paciente ou as superficies e
retire-0s logo apds o uso, higienizando as maos em seguida

Caixa pérfuro-cortante

Oculos e Mascara

m Use 6culos, mascara e/ou avental quando houver risco de contato de sangue ou
secragbes, para protegao da mucosa de olhos, boca, nariz, roupa & superficies
corporais.

= Descarte, em recipientes apropriados, seringas ¢ agulhas, sem desconecté-las ou
reencapé-las.

Luvas Quarto privativo

= Quando ndo houver disponibilidade de quarte privativo, a distdncia minima
entre dois leitos deve ser de um metro

= Equipamentos como termémetro, esfignomanémetro e estetoscépio devem ser
de uso exclusive do paciente

Precaucoes para Aerossois

Higienizacao das maos

Mascara PFF2 (N-95)
(profissional)

¥ Precaucio padréo: higienize as maos antes e ap6s o contato com o paciente,
use Sculos, méscara cirdrgica e/ou avental quande houver risco de contato de
sangue ou secregbes, descarte adequadamente os pérfuro-cortantes.

= Mantenha a porta do quarto SEMPRE fechada e cologue a méscara antes de
entrar no quarto

Fonte: Anvisa.

& [ e |

’ PRVATIVG ‘
8 o~ I
= ‘ \ I

Mascara Cirdrgica
(paciente durante o transporte)

Quarto privativo

® Quando ndo houver disponibilidade de quarto privativo, o paciente pode ser

internado com outros pacientes com infecgdo pelo mesmo microrganismo
Pacientes com suspeita de tuberculose resistente ao tratamento nio podem
dividir 0 Mesmo quarto com outros pacientes com tuberculose

B O transporte do paciente deve ser evitado, mas quando necessario o paciente

deverd usar méscara cir(rgica durante toda sua permanéncia fora do quarto
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Anexo 2 - Como higienizar as maos com preparagao alcodlica.

Como Fazer a Friccao Anti-Séptica das
Maos com Preparacdes Alcodlicas?

Friccione as maos com Preparacoes Alcoolicas! Higienize as maos
com agua e sabonete apenas quando estiverem visivelmente sujas!

@ Duracao de todo o procedimento: 20 a 30 seg

1a 2
1b
) O
Apligue uma quantidade suficiente de preparagao alcodlica em uma Friccione as palmas
mao em forma de concha para cobrir todas as superficies das maos. das maos entre si.

3 4 5
0 % X
% i
f’o I I
Friccione a palma direita contra o Friccione a palma das Friccione o dorso dos dedos de uma
dorso da méo esquerda maos entre si com os mé&o com a palma da mao oposta,
entrelagando os dedos e vice-versa. dedos entrelagados. segurando os dedos, com movimento

de vai-e-vem e vice-versa.

el Gl

Friccione o polegar esquerdo, Friccione as polpas digitais e unhas Quando estiverem
com o auxilio da palma da mao  da mao direita contra a palma da mao secas, suas maos
direita utilizando-se de esquerda, fazendo um movimento estardo seguras.
movimento circular e vice-versa. circular e vice-versa.
1 g G
World Health WORLD ALLIANCE OPAS L agenciz Nacianal

) |l PATRIA AMADA
‘Organlzation  for PATIENT SAFETY (o epems —I'i— de Vigilancia Sanitaria 5U5+ | oo fm BRASIL

Fonte: Anvisa; OPAS/OMS, 202028.
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Anexo 3 - Como higienizar as maos com agua e sabonete liquido.

Como Higienizar as Maos
com Agua e Sabonete?

Higienize as maos com agua e sabonele apenas guando esliverem
visivelmente sujas! Sendo, friccione as maos com preparacao alcoolicas!

~  Duragao de todo o procedimento: 40 a 60 segundos.

1 2

7
Lave as mios com agua Colaque sabonete Com mawvimentos crculares,
esfrague a palma das maos

|| X |
{Hf)

Depais, esfregue a parte  Junte as maos e enfralace o Em seguida, feche as maos

interna dos dedas com dedos para frente & para tras e esfregue uma na outra com
mavimantos verlicas mavimentas verticans

(]
*

Aperte o dedao com uma das  Faca movimentos crculares

mdos e faga movimentos na palma de uma das maos
para frente a para tras

Lave as maocs com agua

Enxugue bem com uma Use uma toatha de papel Promo. agora suas maos
foltha de papsl para desligar a agua astdo mpinhas
World Health WORLD ALLIANCE OPAS —d. L agéncia Macional u PATRIA AMADA
Organization  fOr PATIENT SAFETY  (Damepems — % de Vigilinia Saniiria  SUSEEE | g S BRASIL

Fonte: Anvisa; OPAS/OMS, 202029.
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Anexo 4: Descontaminacdo de moldagens

Moldagem/estrutura protética ‘ Descontaminacdo

Utilizar algodao ou gaze embebido em
hipoclorito de sédio a 1% utilizando
almotolias e acondicionar em saco plastico
fechado por 10 minutos

Alginato

Devem permanecer imersos durante pelo
Elastdmeros menos 10 min em hipoclorito de sédio a
1% ou glutaraldeido a 2%

Deverdo ser imersos em solucdo de agua
Modelos de gesso de gesso com hipoclorito de sédio a 0,5%,
durante 30 minutos e secar naturalmente.

Orienta-se a imersao em &lcool a 70%

Dispositivos de prova .
P P durante 5 minutos.

Orienta-se a imersao em solucdo de
Préteses acrilicas hipoclorito de s6dio a 1% durante
10 minutos.

Orienta-se a imersao em soluc¢do de

Proteses com partes metalicas . .
P clorexidina a 0,2% durante 10 minutos.

Fonte: Adaptado do documento ABENO, 2020
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