CORONAVIRUS
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NOTA TECNICA N° 16/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS
COVID-19 E ATENDIMENTO ODONTOLOGICO NO SUS

Introducdo

Com a ocorréncia dos primeiros casos de Covid-19, um novo tipo de coronavirus, em dezembro na
provincia de Hubei'(China) e a progressao e propagacao pelo mundo, a Organizacdao Mundial da Saude
(OMS) declarou, no dia 11 de marco de 2020, que a Covid-19 se caracterizava como uma pandemia
(1). O Ministério da Saude, por sua vez, deu inicio a diversas a¢des para atenuar a propagacao dessa
doenc¢a no Brasil

Segundo a OMS, os grupos mais vulneraveis ao novo coronavirus (SARS-CoV-2) sdo idosos e pessoas
com condicBes cronicas pré-existentes (como hipertensao, insuficiéncia renal, doencas cardiacas,
doencas pulmonares, cancer ou diabetes) (2). Porém, como se trata de uma doenca que ndo apresenta
uma extensa literatura, muitas questdes ainda estao sendo elucidadas. Suas manifestac¢des clinicas
sao amplas, sendo que os infectados pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) apresentam comumente
sintomas respiratérios (3)(4).

Além do grupo de risco por questdes relacionadas a salde e idade, os profissionais da salde também
sdo apontados por pesquisadores como pessoas que estdo expostas ao novo coronavirus (SARS-
CoV-2) e, decorrente disso, ha maior probabilidade de serem expostas a essa doenca (4)(5)(6).

Ressalta-se que este documento é uma versao atualizada da Nota Técnica n°® 9/2020 -CGSB/Desf/
Saps/MS publicada recentemente.

Transmissibilidade

Observando a transmissibilidade do novo coronavirus (SARS-CoV-2), de acordo com a literatura
cientifica existente, infere-se que a disseminag¢ao desse virus ocorre normalmente por meio do contato
entre as pessoas ou do contato com superficies contaminadas pelo virus, principalmente por fluidos
e secre¢des oriundas das cavidades nasal e bucal, sendo que a saliva representa um importante meio
na cadeia de transmissao da Covid-19 (6)(7).

Em recente estudo (8), pesquisadores observaram que as glandulas salivares podem ser importantes
reservatorios do novo coronavirus (SARS-CoV-2) no organismo de pessoas assintomaticas. Partindo
desse pressuposto, inferiu-se que a saliva pode representar um importante meio de propagac¢do do
virus por assintomaticos (8).
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Destaca-se que a literatura sugere que independentemente da presenca ou ndo de sintomatologia, a
pessoa pode transmitir o virus. Assim, os cuidados ligados a biosseguranca devem ser rigorosamente
observados no atendimento.

Biosseguranga

Tendo em vista que o atendimento odontoldgico presta uma assisténcia na qual o profissional
estabelece contato muito proximo com as cavidades bucal e nasal do paciente, sendo essas vias
uma das mais importantes vias de transmissao da Covid-19 e, ainda, o atendimento odontologico
confere a producdo de aerossoéis, reforca-se a necessidade de os profissionais de saude utilizarem
os equipamentos de protecao individual (EPI) adequados, conforme as orienta¢cdes da Anvisa (9),
estabelecidas na Nota Técnica GVIMS/GGTES/Anvisa N° 04/2020. A referida Nota Técnica trata de
orientacdes sobre biosseguranca na assisténcia a saude, inclusive no tocante aos atendimentos
odontologicos, descontaminacdo de ambientes, entre outros.

Deve-se reafirmar e difundir as técnicas de biosseguranca, com a finalidade de aumentar a seguranca
no atendimento odontologico (9).

Atendimento Odontolégico

Estudos apontam que materiais e procedimentos odontol6gicos, como alguns com producdo de
aerossois, podem ser foco de contaminagdo e propagacao do novo coronavirus (SARS-CoV-2) durante
o atendimento odontologico (5)(6)(9). Esse quadro representa risco ndo somente a equipe executante
como também pode desencadear a contaminacdo de pessoas que ndo tiveram contato direto com o
paciente infectado pela Covid-19 devido a propagacdo de fluidos pelo ar que contaminam o ambiente
e as superficies inertes. Existem apontamentos também relacionados a inadequada descontaminacao
dos ambientes e esterilizacdo dos instrumentais, que podem contribuir para uma contaminacdo
cruzada, o que podera culminar em aumento potencial da disseminag¢do do virus.

A qualificacdo das equipes de saude bucal quanto ao tema é essencial para que a assisténcia nos
servicos de sauide se dé de forma ordenada e segura aos usuarios e profissionais que estao prestando
esse servico.

O desenvolvimento de orientacdes nacionais relacionadas ao atendimento odontolégico tem sido
realizado em diversos paises por entidades representativas da classe odontolégica, como a American
Dental Association - ADA(10)(11), Centers for Disease Control and Prevention - CDC (12)(13) e o National
Health Service - NHS (14)(15), visto que os profissionais ligados a saude bucal estdao constantemente
expostos a fluidos orais/nasais devido a sua atuacdo e, assim, sao suscetiveis a contrair a Covid-19.

Nesse sentido, a Coordenacdo-Geral de Saude Bucal (CGSB/Desf/Saps/MS) atualiza a Nota Técnica
N° 9-CGSB/Desf/Saps/MS, conforme segue:
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1. Servicos de Aten¢io Primaria e Secundaria em Saiide Bucal no Sistema Unico de Satide (SUS)

1.1 Atenc¢do Primaria a Satuide (APS)

Recomenda-se a suspensdo dos atendimentos odontolégicos eletivos e manutencdo somente dos
atendimentos das urgéncias odontolégicas nos estabelecimentos da Aten¢do Primaria a Saude
(Unidades Basicas de Saude - UBS/Unidades de Salude da Familia - USF etc.).

Reforca-se a orienta¢do aos profissionais das equipes de Saude Bucal que ndo estiverem envolvidos
com o atendimento das urgéncias odontoldgicas a colaborarem com as ac¢des do Fast Track Covid-19
(16), de forma a prestar apoio nos processos definidos localmente de enfrentamento dessa doenca,
observando suas capacidades e competéncias.

Orienta-se postergar as atividades coletivas relacionadas a saude bucal, com vistas a evitar
aglomeracdes e a¢des que possam contribuir para a propagacao do virus.

Recomenda-se que a disposi¢cdo de cadeiras na sala de espera assegure pelo menos 1 (um) metro
de distancia.

Orienta-se que os profissionais devem informar a populacdo sobre a forma de atendimento, bem
como ampara-la e orienta-la sobre as precauc¢des a serem observadas. Naqueles locais em que for
possivel, estabelecer via de contato (telefone ou outros meios digitais) com usuarios da area adstrita,;
recomenda-se a identificacdo dos casos, principalmente os de urgéncia odontoldgica e devida
conducao de acordo com protocolo para o caso.

Sobre o fluxo de atendimento em urgéncia odontoldgica na APS, entende-se que deverdo ser
observadas questfes de triagem prévia ao atendimento, cabendo ao gestor considerar os aspectos
locais e adaptar o fluxo de atendimento conforme sua condi¢do epidemioldgica assim como as
caracteristicas do servico. O Ministério da Saude elaborou um fluxo para atendimento de urgéncias
na Atencao Primaria (17), disponivel em https://aps.saude.gov.br/ape/corona. Além disso, existem
arcaboucgos tedricos que colaboram com orientagdes relevantes e ajudam a nortear o gestor local
como o Guia Interino desenvolvido pela Universidade Federal de Pelotas, sendo uma adaptacdo
da American Dental Association (ADA), que fundamenta sobre as particularidades do atendimento
odontolégico em meio a pandemia (18).

Atentar para atendimentos com maiores intervalos de tempo entre as consultas, com vistas a
proporcionar maior tempo para adequada descontamina¢ao dos ambientes conforme Nota Técnica
GVIMS/GGTES/Anvisa N° 04/2020 (9).

1.2 Atenc¢ao Especializada (Centro de Especialidades Odontolégicas-CEO)

Seguindo a premissa de que a assisténcia prestada nos CEO é caracterizada por atendimentos eletivos,
especializados, referenciados pela Atencdo Primaria, a orientacdo de suspensdo de atendimentos
eletivos impacta diretamente nesse servico.

Ressalta-se que, assim como na APS, cabera ao gestor local observar essa recomendacao e definir
o funcionamento dos servicos e a organizacdo dos atendimentos, baseado nas caracteristicas
epidemioldgicas locais frente a pandemia da Covid-19.
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Entende-se que os profissionais de saude bucal dos CEO que ndo estejam envolvidos no
atendimento das urgéncias odontolégicas da populacdo podem ser deslocados para prestarem
apoio nos processos e atividades definidos localmente de enfrentamento da Covid-19, de acordo
com suas capacidades e competéncias.

1.3 Servic¢os de apoio (Laboratérios Regionais de Préteses Dentarias-LRPD)

Os LRPD sdo servicos responsaveis por confeccionar proteses dentarias, sendo um servico de apoio
as UBS/USF e aos CEO. Com a pandemia da Covid-19 e as consequentes mudancas na presta¢do da
assisténcia odontolégica a populacdo, esse servico pode ser afetado, tendo suas atividades reduzidas
ou até mesmo suspensas.

A producdo de proteses € um dos procedimentos mais 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.

Baseado no fluxo de usuarios sintomaticos e assintomaticos nas UBS/USF e considerando que ambos
podem apresentar risco de transmissibilidade do virus, orienta-se para suspensao de atendimentos
como de confeccdo de prétese ou que haja uma reorganizacao da operacionalizacdo com vista a ndo
expor usuarios, principalmente aqueles pertencentes ao grupo de risco.

Assim, baseando-se na condicdo epidemioldgica, cabera ao gestor local atomada de decisdo acerca da
organizacao da oferta dos servicos, incluindo a disponibilizagdo de LRPD para proceder a consertos/
reparos em proteses que configurem urgéncias, visto que muitas vezes geram prejuizo na alimentagao
do usuario, e que ndo possam ser resolvidos somente pelo cirurgidao-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 prestacao de servicos com os LRPD terceirizados.

2. Ambientes de atendimento odontolégico

Estudos demonstram que a realizacdo de procedimentos odontoldgicos que geram aerossois
pode levar a propagac¢do do virus no ambiente (5)(6). Ainda ndo se sabe com precisao quanto
tempo o virus pode ficar em dispersao no ar e a distancia que pode alcancar por meio desses
aerossois emitidos (19)(20).

Assim, visando reduzir a possibilidade de contaminacdo cruzada, recomenda-se que o atendimento
odontologico ocorra em ambiente descontaminado e arejado (com janelas abertas e evitando o uso do
ar-condicionado) (19). Além disso, deve-se evitar o compartilhamento de espacos para atendimento
odontolégico, ou seja, em locais onde existe mais de uma cadeira odontolégica em um mesmo
ambiente, deve-se utilizar apenas uma para atendimento. Quando a urgéncia necessitar de uso de
equipamentos que produzam aerossois e permitir espera (Exemplo: uma fratura dentaria com menor
gravidade), realocar esses procedimentos para os ultimos horarios.

E importante que sejam removidos itens que possam acumular micro-organismos em suas superficies
e ndo tenham relagao com o atendimento odontoldgico, como instrumentais, espelhos, pellcias, entre
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outros. As bancadas devem estar livres de qualquer material, prontuarios e receituarios precisam
estar protegidos da contaminacdo desses aerossois (em gavetas ou armarios), o paciente devera
deixar seus pertences pessoais distantes da cadeira odontolégica. Também devera ser orientado a
lavar as maos ap6s deixar o consultério.

Durante o atendimento, recomenda-se que somente o usuario/paciente e os profissionais que
prestardo assisténcia devam permanecer no local do atendimento, evitando-se assim a circulacao
de pessoas nesses ambientes, com exce¢do para acompanhantes de usuarios menores de idade, ou
com condi¢8es incapacitantes. Os profissionais da saude deverado estar devidamente paramentados
e atentos a todas as medidas de biosseguranca estabelecidas pela vigilancia sanitaria (9).

3. Condutas clinicas
3.1 Anamnese

Orienta-se a realizacdo da anamnese em um espaco arejado em que ndo se tenha grande circulacdo de
pessoas. Adentrar o consultério odontolégico somente no momento da realizacdo do procedimento.

3.2 Uso de substancias antimicrobianas

As substancias antimicrobianas, usadas como bochechos orais, e seu impacto na diminui¢ao de micro-
organismos no pré-atendimento odontoldgico tém sido objeto de estudo de varios especialistas. Até o
presente momento, nao ha consenso sobre nenhuma das substancias que sdo comumente utilizadas
para bochechos, como peréxido de hidrogénio e gluconaco de clorexidina, impactarem em redugao
da carga viral e/ou diminui¢ao da contaminacao dos profissionais que realizam seu uso em relacao a
Covid-19 (20)(21).

Pondera-se sobre o risco do uso de substancias como perdxido de hidrogénio de forma indiscriminada
pela possibilidade de potencializar, em conjunto com outras substancias, o desenvolvimento de
lesBes pré-cancerigenas ou cancerigenas (21(22). 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 indicac¢ao clinica, ndo sendo recomendada a indica¢do para o uso doméstico pelo paciente.

3.3 Técnicas terapéuticas

Quando houver a necessidade de interven¢do odontolégica, recomenda-se que sejam empregadas
técnicas manuais, evitando-se ao maximo o uso da caneta de alta e baixa-rotacao, seringa triplice, jato
de bicarbonato e ultrassom, visando a diminuicdo de a¢des que emitam aerossois.

Para aqueles procedimentos que necessitem do uso de equipamentos que emitam aerossois, Como o
uso da caneta de alta rotacdo para acesso a polpa dentaria, esse equipamento devera ser esterilizado
antes e ap0s o atendimento, e o seu uso devera ser em conjunto com o sugador de alta poténcia (9).

O uso do isolamento absoluto é uma importante medida, sendo recomendado para minimizar a
propagacao de fluidos (9) (18).

Os profissionais devem optar por utilizar fios de sutura reabsorviveis, sempre que possivel, para
eliminar a necessidade de uma consulta de retorno para remocdo da sutura. (9)(19).
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Deve-se evitar o uso da seringa triplice ejetando agua em forma de névoa, visto que derivado da
pressdo de ar em conjunto com agua pode colaborar para a propagacdo de goticulas com carga viral.
(9) (18).

4. Testagem rapida e swab

Em meio a pandemia da Covid-19, os profissionais de odontologia estdo colaborando com ac¢des
de diagndstico por meio da realizacdo de testes rapidos e de coleta de material bioldgico utilizando
swab* na populacao.

Por meio do Oficio N° 572/2020/CFO, de de maio de 2020 (23), o Conselho Federal de Odontologia
(CFO) se pronunciou sobre a participagdo dos cirurgides-dentistas no processo de combate ao novo
coronavirus, conforme abaixo:

“ Os Cirurgides-Dentistas, além da testagem SWAB, possuem competéncia legal e conhecimento técnico
para solicitar exames para deteccdo do novo Coronavirus (SARS-CoV-2), bem como outros exames
complementares. De acordo com a Lei 5.081/1966, que regula o exercicio da Odontologia, o Cirurgido-
Dentista tem competéncia para, entre outras: praticar todos os atos pertinentes a Odontologia, decorrentes
de conhecimentos adquiridos em curso regular ou em cursos de pos-graduacdo e prescrever e aplicar
especialidades farmacéuticas de uso interno e externo, indicadas em Odontologia. Nota-se, portanto, que
a testagem SWAB encontra-se dentro da area de atuacao do Cirurgido-Dentista”.

A Coordenacdo-Geral de Saude Bucal, tendo em vista as coloca¢cdes mencionadas pelo CFO, elaborou
a Nota Informativa - “Nota Informativa: Realiza¢cdo de Coleta por meio de SWAB por cirurgioes-
dentistas no SUS” (24) a qual norteia sobre essa questdo e ressalta que os profissionais devem se
qualificar para realiza¢do de testes rapidos e swab, com a finalidade de ter resultados fidedignos, bem
como garantir a seguranca do profissional e paciente no momento da coleta.

Conclusio

Para evitar os avancos da Covid-19, algumas medidas preventivas devem ser priorizadas a fim de
minimizar a contaminagao e propagacdo.

Os profissionais de salde devem estar organizados e trabalhar em sintonia desde o acolhimento,
triagem clinica até a avaliacdo de sintomas e definicdo de casos, para que os usuarios ndo sejam
desassistidos e sofram quaisquer riscos inerentes ao novo coronavirus (SARS-CoV-2). Além disso, deve-
se atentar para os processos de desinfec¢do, esterilizacdo e limpeza dos instrumentais, equipamentos
e ambientes.

Ressaltamos que as medidas elencadas nesta Nota Técnica deverdo ser observadas também para
os atendimentos odontolégicos da Atencdo Especializada, como os Centros de Especialidades
Odontoldgicas (CEO).

SWAB*: Haste reflexivel para coleta de material bioldgico oriundo da nasofaringe ou orofaringeo que subsidia a realiza¢cdo
de exames como Reac¢do em cadeia da polimerase (PCR) que tem como objetivo a detec¢do de microrganismos.
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Esta Nota Técnica podera sofrer ajustes decorrentes de modificagdes do cenario epidemiolégico
relacionado ao novo coronavirus (SARS-CoV-2).

Compreende-se que o atendimento a essa orienta¢do cabera aos gestores estaduais, municipais
e do Distrito Federal, tendo em vista as particularidades do territério brasileiro e as diversas
realidades existentes.

A Coordenacdo-Geral de Saude Bucal (CGSB/Desf/Saps/MS) se coloca a disposicdo para dirimir
quaisquer duvidas que se fizerem necessarias.
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