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Resumo

O mundo est4 diante da pandemia pela Covid-19, novo coronavirus conhecido como causa da Sindrome
Respiratéria Aguda Grave 2 (SARS-CoV-2) e a Odontologia pode ser considerada uma das areas com maior
risco de contaminagdo. Objetivo: revisar a literatura existente sobre as manifestagcdes da Covid-19 relacio-
nadas com a atuagdo odontolégica e apresentar orientagdes aos profissionais de satide bucal no manejo de
pacientes com necessidades especiais. Métodos: foi realizada uma pesquisa bibliografica nas bases de dados
PubMed, SciELO, Wiley Online Library, Portal de Periédicos Capes e Google Académico, além de orienta-
¢oes (protocolos) por 6rgdos oficiais de satide nacionais e internacionais. Resultados: durante o atendimento
odontolégico, ocorre uma proximidade face a face entre dentistas e pacientes, além de exposicdo a saliva,
sangue e instrumentos manuais que podem estar contaminados. A aten¢do aos pacientes com comprometi-
mento sistémico requer uma anamnese minuciosa, avaliando a necessidade ou ndo de interconsulta médica.
Enquanto os pacientes de dificil manejo precisardo de técnicas ltdicas para reduzir as barreiras que dificul-
tam o atendimento odontolégico. Conclusdo: pessoas com deficiéncia e com outras necessidades em satde
usualmente ja tinham maior dificuldade para receber atendimento odontolégico. Com a Covid-19, isso se
agravou, visto que o atendimento eletivo é contraindicado neste grupo. No entanto, o conhecimento que a
comunidade cientifica esta produzindo ndo servira apenas para esta pandemia. A melhora na biosseguranca
e a valorizagdo dos profissionais de satide devem ser mantidas mesmo quando o surto passar.
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Introducao

O mundo estd diante da pandemia da Co-
vid-19, causada pelo novo coronavirus conheci-
do como causa da Sindrome Respiratéria Aguda
Grave 2 (SARS-CoV-2), declarado pela Organiza-
cdo Mundial da Saide (OMS) como uma emer-
géncia global de saude publical. Até o inicio de
julho de 2020, sete meses depois do primeiro caso
em Wuhan, China, foram confirmados cerca de
10,1 milhoes de casos e 503 mil mortes relaciona-
das a Covid-192.

A rapida disseminacio intercontinental desse
virus destacou a transmissibilidade dessa familia
viral e suas significativas morbidade e mortalida-
de3. Essa pandemia é considerada a mais grave da
histéria recente da humanidade e sua dissemina-
cdo pode ser influenciada pela adocao de medidas
comportamentais individuais e coletivas®.

A Odontologia pode ser considerada uma das
dreas com maior risco de contaminacgéo, tanto do
profissional quanto do paciente. A principal via de
transmisséo da doenca é o aerossol produzido pela
caneta de alta rotacéo, saliva, sangue, seringa tri-
plice e fluidos. O profissional mediante a surto de
doencas deve ter maior cuidado com biosseguran-
ca, periddicos treinamentos e ética. Procedimen-
tos passiveis de serem realizados sob isolamento
absoluto ou sem o uso de canetas de alta rotacdo,
por exemplo, reduzem o risco de transmissdo da
Covid-19°. Dentre as especialidades odontolégicas,
também existe diferenca em relacdo ao risco ocu-
pacional e a chance de contaminacgéo cruzada.

Pacientes com necessidades especiais (PNEs)
em Odontologia sdo aquelas pessoas que apresen-
tam alguma doenca ou situacéo clinica que neces-
sitem de um atendimento odontolégico diferencia-
do. Séo pacientes considerados de alto risco para
o desenvolvimento de doencas bucais, de acordo
com o tipo de patogenia sistémica, alteracio sali-
var, dieta cariogénica, alteracdo muscular e ine-
ficacia da higienizacdo. Portanto, possuem uma
necessidade aumentada para o cuidado preven-
tivo odontolégico®. Cabe salientar que PNEs em
Odontologia e pessoas com deficiéncia ndo sdo si-
nonimos. Muitas pessoas com deficiéncia ndo ne-
cessitam de um atendimento especial, como por
exemplo cegos; assim como pacientes cardiopatas
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graves ou gestantes de alto risco ndo tém deficién-
cia, mas sdo considerados PNEs em Odontologia’.

Segundo a OMS, pessoas com deficiéncia po-
dem ter maior risco de contrair Covid-19. Barrei-
ras a implementacdo de medidas basicas de hi-
giene como a lavagem das méos podem ser fisica-
mente inacessiveis ou terem até mesmo dificulda-
des fisicas em esfregar as maos. O distanciamento
social também fica comprometido, pois muitos
necessitam de apoio adicional ou porque vivem
institucionalizados, além de barreiras no acesso a
informacéo de satude. As pessoas com deficiéncia
também podem ser afetadas de forma despropor-
cional pelo surto, devido a sérias interrupcées nos
servicos em que confiam. Essas barreiras podem
ser reduzidas se as principais partes interessadas
tomarem as medidas apropriadas®.

Este trabalho tem por finalidade revisar a li-
teratura existente sobre as manifestacoes da Co-
vid-19 relacionadas com a atuacéo odontolégica e
apresentar orientacdes que auxiliem os profissio-
nais de satude bucal no manejo de PNEs.

Material e métodos

Foi realizada uma pesquisa bibliografica nas
bases de dados cientificos PubMed, SciELO, Wiley
Online Library, Portal de periédicos da Capes,
Research Gate e Google Académico, utilizando
para essa busca as palavras-chave: Covid-19 AND
Odontology AND Coronavirus, de 02 de maio a 18
de junho de 2020. Serviram de critérios de inclu-
sdo: artigos em linguas portuguesa e inglesa. A
partir da leitura dos resumos encontrados, foram
selecionados aqueles que atendiam ao objetivo
proposto e foram localizados os textos completos.

As notas técnicas, orientacdes e informes da
OMS, do Ministério da Satide do Brasil, da Agén-
cia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa),
do Conselho Federal de Odontologia (CFO) e de
outras institui¢cbes odontolégicas também foram
incluidas neste trabalho.

Discussao

O coronavirus pode ser transmitido entre os
seres humanos, de pessoa a pessoa, através do
ar, de tosse ou espirro, tocando ou apertando as
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maos ou pelo contato com objetos ou superficies
contaminadas, bem como pelo contato com olhos,
nariz e boca®. A Covid-19 é um virus que possui
uma patogénese associada a doencas cronicas,
portanto, portadores de algumas patologias pos-
suem uma maior taxa de morbidade e mortali-
dade. Os principais sintomas sfo tosse seca, dor
de garganta, dor no corpo, complicagbes como
pneumonia, dispneia e necessidade de ventilacio
mecanical®. O virus pode permanecer viavel no ar
pelo periodo minimo de 3 horas e em superficies
de plasticos e aco inoxidavel por até 72 horas.
Com isso, os consultérios odontolégicos, tanto do
setor publico quanto do privado, sdo ambientes
de alto risco de infeccdo cruzada. Um numero
substancial de individuos que n&o apresentam
sinais e sintomas de Covid-19, como por exemplo
as criancas, pode estar infectado e disseminar o
virus, uma informacéo que deve ser considerada
pelos dentistas!.

Sdo considerados fatores que aumentam o
risco de complicacdes graves: idade acima de 64
anos, hipertensio arterial, diabetes mellitus, car-
diopatias, neoplasias, doencas pulmonares cro-
nicas, uso de imunossupressores, nivel de satu-
racdo do oxigénio inicial < 94%, pressédo arterial
do oxigénio/fracdo inspirada de oxigénio < 300,
temperatura > 39°C, frequéncia respiratoéria
> 30 irpm, neutrofilia, plaquetopenia, linfopenia,
insuficiéncia renal e coagulopatia!.

O CFO apresentou orientacdes acerca do aten-
dimento odontolégico de urgéncia e emergéncia,
frente ao cendrio da Covid-19 no Brasil. Emer-
géncias sdo todas as situacgGes clinicas que po-
tencializam o risco de morte ao paciente, ou seja,
sangramentos ndo controlados, celulite ou infec-
coes bacterianas difusas, com aumento de volume
(edema) de localizacdo intraoral ou extraoral, e
potencial risco de comprometimento da via aérea
dos pacientes e traumatismo envolvendo os os-
sos da face, com potencial comprometimento da
via aérea do paciente. A urgéncia é caracterizada
como situagdes que determinam prioridade para
atendimento, mas nfo potencializam o risco de
morte ao paciente, como a dor odontolégica agu-
da, decorrente de inflamagoes da polpa (pulpite),
pericoronarite ou dor relacionada a processos in-
fecciosos envolvendo os terceiros molares retidos,
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alveolite poés-operatéria, abscessos (dentario ou
periodontal) ou infeccdo bacteriana, fratura den-
tal, trauma do tecido mole bucal. J4 procedimen-
tos eletivos, como consulta inicial ou periédica ou
de manutencédo, procedimentos com finalidade
preventiva, procedimentos ortodénticos ndo re-
lacionados diretamente a dor, infeccdo ou trau-
ma, restauracio de dentes incluindo tratamento
de lesoes cariosas assintomaticas, procedimentos
odontolégicos com finalidade estética e cirurgias
eletivas (exodontia de dentes e cirurgias perio-
dontais assintomaticas, implantodontia, ortog-
natica e demais cirurgias que nio estido relacio-
nadas nas urgéncias e emergéncias), devem ser
postergados®s.

Estudos sugerem que, devido a pandemia
atual pela Covid-19, haver4a maior busca por ne-
cessidades odontolégicas futuras, pés-Covid-19,
visto que o numero de visitantes de emergéncia
odontoldégica diminui, a proporg¢do de infecgbes
dentdrias e orais aumenta, e as de traumatismo
dentario e ndo urgéncia diminuem no inicio da
pandemia'4,

Durante o atendimento odontolégico, ocorre
uma proximidade face a face entre os dentistas
e pacientes, além de exposicdo a saliva e outros
fluidos, possibilidade de contato com sangue, ins-
trumentos manuais, cortantes ou ndo, que podem
estar contaminados. Diante disso, faz-se necessa-
rio o cuidado redobrado em relagdo ao manejo do
paciente, a limpeza do consultério e a protecéo do
profissional e de auxiliares de consultério diante
da Covid-19. E de suma importancia a colocagéo
de barreiras fisicas entre os equipamentos, assim
como a protecdo de toda a face, corpo, cabelo e
bracos do operador. Em diversos locais, os aten-
dimentos odontolégicos estido suspensos, porém o
atendimento de urgéncia ainda esta presente, en-
tao essas medidas se tornam essenciais, a fim de
proteger os profissionais e os pacientes da trans-
misséo do virus'®.

Medidas preventivas para controlar e mini-
mizar a infec¢do nos servigos odontolégicos séo
apresentadas no Quadro 1.
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Quadro 1 - Orientagdes para o atendimento odontolégico

Orientagdes aos pacientes
e seus acompanhantes na
chegada ao consultério

Ao chegarem a clinica, pacientes e acompanhantes devem informar se estiveram com sintomas respiratérios,
como coriza, febre, tosse e dificuldade para respirar e devem receber mascaras cirtrgicas logo na entrada;
Realizar a desinfec¢do dos seus calgados em tapete desinfectante bactericida;

As maos serdo lavadas com agua e sabdo por 20 segundos, secadas com papel toalha e desinfectadas com
alcool gel; apds, orienta-los a ndo tocar em qualquer parte do corpo e objetos;

Aferir a temperatura corporal com termometro digital, se ela for superior a 37,8 graus, o paciente deve rece-
ber méascaras e ser orientado a retornar a sua casa e buscar atendimento médico;

Se o paciente tiver bolsa, esta deve ser desinfetada com alcool a 70%;

Fornecer protetor de calgados (propés) em polipropileno 30 gramas;

O paciente deve receber gorro e avental de manga longa e com fechamento posterior;

Apbs o atendimento, o paciente devera remover os propés, (sem tocar no sapato), remover o gorro e o avental
sem tocar nas partes externas e descartar em lixo apropriado; ele deve retornar ao banheiro para lavagem das
maos com agua e sabado, posterior secagem com papel toalha e desinfeccao com alcool a 70%;

O paciente deve ser orientado que, ao chegar em casa, ndo toque em lugar algum, sem antes realizar a de-
sinfeccdo das mdos, retirada dos sapatos, higienizagao de 6culos e celulares. As roupas que foram utilizadas
devem ser lavadas o mais breve possivel; tomar banho e higienizar principalmente areas mais expostas, como
rosto, pescogo, maos e punhos;

Higienizagao da equipe

As maos devem ser frequentemente higienizadas, com agua e sabonete liquido ou solugdo alcodlica a 70%;
A higiene das maos apds atendimento sera feita através de protocolo para desparamentagdo: 12 retirar
as luvas, 2° retirar o avental, 3° lavagem das mdos, 4° sair do ambiente no qual houve o atendimento, 5°
higienizar as maos novamente, 6° retirar o gorro, 7° retirar protetor facial e/ou 6culos de protegao (apés a
desparamentacdo este(s) deve(m) ser higienizado(s)), 82 lavagem das maos, 92 remover a mascara N95/PFF2
e 10° lavagem das maos;

Recomenda-se que toda a equipe, ap6s a lavagem das mdos, realize a lavagem do rosto, e esta deve ser rea-
lizada sempre antes e ap6s o atendimento de cada paciente.

Barreiras mecanicas

Filme de PVC ou sacos plasticos devem ser utilizados em determinados locais, como em botdes manuais de
acionamento, encosto de cabeca, algas de refletores, encosto do mocho, canetas de alta e baixa rotagao,
bragos da cadeira, corpo da seringa triplice (devem possuir pontas descartaveis) e pontas de unidade de suc-
¢do. Campos descartaveis impermeaveis devem ser colocados sobre superficies como bancadas e carrinhos
auxiliares. Todos esses serdo removidos e descartados apds o atendimento;

Equipamento de Protegdo
Individual

Oculos de protecio, gorro, protetor facial, mascara N95/PFF2 ou similar, luvas de procedimento e avental
impermeavel;

Mascaras cirdrgicas poderdo ser utilizadas em pacientes suspeitos ou confirmados com o Covid-19 em pro-
cedimentos que ndo resultem em aerossol, e complementados com uso de protetor facial; mascara de tecido
ndo é recomendada em nenhuma situacdo; as mascaras N95 ou PFF2 sdo recomendadas em casos os quais
gerem aerossois, em pacientes suspeitos ou confirmados com a Covid-19, com uso complementar de protetor
facial;

Trabalhar a 4 méos, sempre que possivel com EPIs semelhantes para ambos.

Tomadas radiograficas

Dar preferéncia a radiografias extraorais, pois reduzem o estimulo a salivagao e tosse;
Caso seja necessario tomada intraoral, cobrir o filme radiografico com plastico filme e colocar babeiro des-
cartavel sobre o avental de chumbo.

Aspiragao

A aspiragdo da saliva residual deve ser continua, de preferéncia com bomba a vacuo;
O sistema de succ¢do deve receber limpeza, ao término de cada atendimento, e o desinfectante recomendado
é a base de cloro na concentragdo de 2.500 mg por litro d”agua.

Recomendacdes especiais

Fazer uso de dique de borracha (isolamento absoluto), para reduzir a dispersao de goticulas e aerossoéis;
Diante de dor por pulpite irreversivel sintomatica, dar preferéncia de expor a polpa por meio de remocao
quimico-mecanica do tecido cariado e de preferéncia com isolamento absoluto e constante aspiragao;
Frente a contusdo de tecidos moles faciais, fazer o debridamento, enxaguar a ferida lentamente com soro
fisiolégico, secar com sugador cirdrgico ou gaze;

E preferivel a realizacdo de sutura com fio absorvivel;

A seringa triplice deve ser evitada, principalmente na forma em spray; fazer a regulagem da saida de agua
de refrigeracdo;

Dar preferéncia a dispositivos manuais, como escavadores de dentina, diante da necessidade de remocao de
lesdes cariosas, por exemplo;

Jato de bicarbonato e ultrassom deverdo ser evitados, por serem geradores de aerossoéis;

Todo material critico deve ser umectado previamente, limpo com detergente enzimético e entao esterilizado
em autoclave, como canetas de alta e baixa rotacao.

Pés-atendimento

Deve-se realizar limpeza e desinfec¢do adequadas do ambiente e de superficies, da seguinte maneira: da area
menos contaminada para a mais contaminada; de cima para baixo e do centro para fora;

Nos casos de pacientes suspeitos ou confirmados por Covid-19, realizar limpeza e desinfec¢do concorrentes
(diarios) das superficies do consultério, utilizando preferencialmente um tecido descartavel embebido por
desinfectante; redobrar os cuidados para locais de maior contato, como a cadeira odontolégica, a mesa com
instrumental, bancadas, cadeiras e torneiras;

Nao é necessario esperar para reutilizagdo da sala apds limpeza e desinfecgdo.

Fonte: Anvisa'® e CFO'".
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Para a reducdo da exposicdo da Covid-19, a
OMS orienta que PNEs sigam medidas preven-
tivas, como a frequente desinfeccdo de produtos
que auxiliam o meio de locomogéo, como cadeira
de rodas e bengalas; a higiene das méos e a reali-
zacdo de compras por meio telefénico ou através
de algum outro membro familiar. Orienta, tam-
bém, evitar ambientes lotados; reduzir ou evitar
locais publicos e evitar visitas. Criancas devem
ser incentivadas a brincar, ler e até mesmo se co-
nectarem com os amigos por meio de chamadas
telefonicas ou midias sociais®.

Pessoas com deficiéncias e doencas raras, que
apresentem baixa imunidade ou que tomem re-
médios imunossupressores devem tomar cuidado
especial, isolando-se 0 maximo que puderem. Os
doentes crénicos nio devem descuidar dos trata-
mentos em andamento. Caso utilizem medicamen-
tos de uso continuo, esses pacientes devem procu-
rar o médico ou a unidade de saide para buscar
receita com validade ampliada, reduzindo transito
desnecessario nas unidades de satide e farmacias®®.

Pessoas que fazem uso de ventilacdo mecéani-
ca e traqueostomia precisam ampliar a higieni-
zacdo dos equipamentos. Se possivel suspender
idas a clinicas de reabilitacédo. Pessoas com lesGes
medulares podem ter dificuldades respiratérias
e enquadrarem-se no grupo de risco. Se néo for
urgente, idas a hospitais, fisioterapias ou qual-
quer outra atividade na qual sejam compartilha-
dos equipamentos devem ser evitadas. Quem se
comunica por meio da Libras deve evitar tocar o
rosto durante a conversacdo, se as méos néo es-
tiverem limpas. Pessoas com Sindrome de Down
podem ter uma incidéncia maior de disfuncées
da imunidade, cardiopatias congénitas e doencas
respiratérias, portanto, também sdo considera-
das como grupos de risco®®.

Oferecer um tratamento adequado e de quali-
dade é dever dos profissionais de saude, que pre-
cisam estar preparados para intercorréncias que
possam ocorrer durante o tratamento odontolégi-
co de pacientes com deficiéncias. Cabe salientar
que nem todas as pessoas com deficiéncia necessi-
tam ser atendidas pela especialidade de Odontolo-
gia para PNEs. Na saude publica, por exemplo, a
maioria dos pacientes deve ser atendida nas Uni-
dades Basicas de Saiude (UBS), e apenas os casos
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mais complexos sdo encaminhados para os Cen-
tros de Especialidades Odontolégicas (CEOs)".

Os pacientes atendidos pela especialidade de
Odontologia para PNEs podem ser classificados
em dois grandes grupos, no contexto da Covid-19:
pacientes com comprometimento sistémico e pa-
cientes de dificil manejo. A seguir, serdo apre-
sentadas sugestbes de atendimento odontolégico
desses pacientes.

Os pacientes com comprometimento sis-
témico sdo pessoas com cardiopatia, diabéticos
descompensados, transplantados, pacientes onco-
l6gicos, nefropatas, com distirbios ou degeneracéo
neuroldgica, entre outras patologias sistémicas.
Em todos esses casos, a anamnese deve ser extre-
mamente detalhada, para que todas as informa-
coes relevantes de saude sejam coletadas e discu-
tidas com o paciente ou com o cuidador. O contato
com o médico de referéncia e a avaliacdo das con-
dicdes sistémicas do paciente por meio de exames
laboratoriais também sdo medidas importantes.

Os casos de urgéncia devem ser manejados pre-
ferencialmente de forma medicamentosa, e, caso
seja necessario atendimento odontolégico com ca-
neta de alta rotacdo, realizar os procedimentos sob
isolamento absoluto. Durante a pandemia, nédo é
indicado utilizar ultrassom e jato de bicarbonato.
Se houver necessidade de procedimento periodon-
tal, ele deve ser feito de forma manual.

Os cuidados amplamente conhecidos e indi-
cados para o atendimento odontolégico desses
pacientes também devem ser obedecidos, como a
avaliacdo do risco de pacientes cardiopatas para
endocardite bacteriana e o ajuste de dosagem me-
dicamentosa para pacientes com insuficiéncia re-
nal crénica, por exemplo. O infarto do miocardio
e a endocardite bacteriana sdo as complicacées
que mais requerem atenc¢éo do cirurgido dentis-
ta devido aos riscos potenciais que podem causar
diante de um atendimento odontolégico. A partir
da classificacdo de risco do paciente, o dentista
devera determinar se o atendimento sera feito de
forma ambulatorial ou hospitalar e a necessidade
de profilaxia antibiética®.

Os pacientes de dificil manejo sdo aque-
les com autismo, paralisia cerebral, Sindrome de
Down, deficiéncia intelectual (moderada e seve-
ra) e transtornos mentais severos, como a esqui-
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zofrenia e depressdo profunda. O atendimento
odontolégico desta parcela da populacio requer
maior manejo por parte da equipe de saude bucal,
que deve ser capacitada para tanto. Ndo apenas o
cirurgido-dentista, mas também o auxiliar e o téc-
nico em saude bucal precisam trabalhar de forma
integrada e 4gil, permitindo um atendimento re-
solutivo para a necessidade de tratamento desses
pacientes.

Nos casos em que a contengéo fisica ou me-
canica é necessaria para que o paciente ndo se
machuque e permita o atendimento, os mesmos
cuidados em relacdo a vestimenta devem ser
mantidos?’. Recomenda-se contar com o apoio dos
familiares/responsaveis, que também precisario
estar com mascara, luvas e jaleco descartaveis.

Pacientes de dificil manejo normalmente néo
toleram o isolamento absoluto, principal forma
de protecdo durante a utilizacdo de canetas de
alta rotacéo. Nesses casos, sugere-se a utilizacéo
de instrumentos manuais, como colher de denti-
na e espatulas de insercédo. Quando a alta rota-
cao for indispensavel e o paciente ndo permitir o
isolamento, utilizar a caneta pelo menor tempo
possivel, com sugador o mais préximo da saida
do aerossol.

Além dos cuidados clinicos, é necessario pen-
sar em estratégias para manutencio do vinculo
com esses pacientes. Usualmente, ao receber a
PNE, os profissionais estdo sem madscara, sem
gorro e até sem jaleco, para que o paciente néo se
assuste, dificultando o atendimento. O abraco e o
beijo no rosto também sédo constantes nesse tipo
de atendimento. No entanto, em tempo de pan-
demia de um virus altamente contagioso, essas
demonstracoes de carinho ndo podem acontecer
no consultério odontolégico. Uma alternativa é a
producédo de videos, em que o dentista se para-
menta e vai explicando o passo a passo e a impor-
tancia desses cuidados. E fundamental conversar
com o paciente, mesmo que ele ndo responda com
palavras. Explicar o porqué das mudancgas na ro-
tina e considerar o entendimento do contexto da
Covid-19, mesmo que menor por essas pessoas,
garante o respeito ao individuo com deficiéncia
ou necessidade especial.
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Para facilitar o manejo dos pacientes, o cirur-
gido-dentista pode fazer uso de vestimenta néo
convencional, que consiste em jalecos/pijamas ci-
rurgicos/scrubs estampados ou coloridos e sobre
estes fixar fotos do profissional, para que o indi-
viduo possa se familiarizar com o profissional que
esta por baixo de todo o aparato de biosseguran-
ca, utilizado neste momento de pandemia. Jale-
cos de TNT coloridos também podem ser utiliza-
dos, desde que possuam gramatura 402'. Através
da atividade ludica, é possivel a criacdo de um
vinculo entre o dentista e o paciente, portanto, é
uma ferramenta imprescindivel para a ades&o do
paciente ao tratamento?.

No que tange aos pacientes com transtornos
mentais, cabe salientar o cuidado com os pacien-
tes depressivos, pois a ideacdo suicida pode es-
tar aumentada em tempos de crise?®. Manter o
contato com esses pacientes, mesmo que por meio
virtual, pode ser uma forma de manutencdo do
vinculo e do cuidado em saide bucal.

Conclusao

A pandemia de Covid-19 surpreendeu a to-
dos. Néo se esperava tamanho impacto mundial,
nem o numero de mortes relacionadas ao virus.
Os atendimentos odontolégicos foram suspensos
e gradualmente vem sendo retomados no Brasil
e no mundo. Pessoas com deficiéncia e com ne-
cessidades especiais em satide usualmente ja ti-
nham maior dificuldade para receber atendimen-
to odontolégico. Com a Covid-19, isso ficou ainda
pior, visto que o atendimento eletivo é contraindi-
cado nesse grupo.

No entanto, o conhecimento que a comunida-
de cientifica esta produzindo nédo servira apenas
para essa pandemia. A melhora na biosseguranca
e a valorizacdo dos profissionais de satide devem
ser mantidas mesmo quando o surto passar. Se
ou quando havera uma nova pandemia, nio se
sabe, o que se pode fazer é aprender com essa
pandemia e melhorar o atendimento aos pacien-
tes com necessidades especiais, garantindo o di-
reito integral a saude.
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Abstract

The world is facing the pandemic by Covid-19,
a new coronavirus known as the cause of Severe
Acute Respiratory Syndrome 2 (SARS-CoV-2) and
Dentistry can be considered one of the areas with
the highest risk of contamination. The objective of
this work was to review the existing literature on
the manifestations of Covid-19 related to dental
practice and to present guidelines that assist oral
health professionals in the management of patients
with special needs. Methods: a bibliographic sear-
ch was performed in the databases PubMed, ScikE-
LO, Wiley Online Library, Portal of Journals Capes
and Google Scholar, in addition to guidance by
official national and international health agen-
cies. Results: during dental care, there is a face-
-to-face proximity between dentists and patients,
in addition to exposure to saliva, blood and hand
instruments that may be contaminated. Attention
to patients with systemic impairment requires a
thorough anamnesis, assessing the need or not for
medical consultation. While difficult-to-manage
patients will need playful techniques to reduce
barriers that hinder dental care. Conclusion: peo-
ple with disabilities and other health needs usually
already had greater difficulty in receiving dental
care. With Covid-19, this worsened, since elective
care is contraindicated in this group. However, the
TRAD that the scientific community is producing
will not only serve for this pandemic. The impro-
vement in biosafety and the valorization of health
professionals must be maintained even when the
outbreak passes.

Keywords: Coronavirus. Covid-19. Odontology.
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