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Resumo

O atual surto da cepa de Coronavirus 2019 (Covid-19) constitui uma emergéncia de salde publica de preocupacédo
global, devido a sua alta viruléncia e poder de disseminacdo na populacdo, 0 que acarreta alta demanda por
atendimentos hospitalares de alta complexidade. Para o atendimento odontoldgico h&a um risco aumentado, visto que
0 SARS-CoV-2 (“Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2”’) pode ser detectado na saliva em varias
formas, tais como: no trato respiratorio inferior e superior quando 0 mesmo entra em contato direto com a cavidade
oral, contaminando-a. Diante da necessidade de conhecimento e adaptacdo quanto aos atendimentos odontolégicos
relacionados ao periodo pandémico, surgiu o interesse em abordar a relagdo da Covid-19 quanto ao atendimento e
procedimentos relacionados na endodontia. Objetivando descrever a especialidade e evidenciar as diretrizes de
biosseguranca relacionadas ao atendimento e condutas utilizadas durante o0 momento pandémico. O presente estudo
seguiu 0 modelo de revisdo de literatura ou bibliografica como descreve outras literaturas, do tipo narrativa, onde
sera atribuido a referida pesquisa, os artigos, projetos, informagdes tidas como relevante para constru¢do do mesmo.
Muitas sdo as particularidades quanto a assisténcia odontoldgica no contexto da pandemia e, devido a isso,
protocolos de atendimentos tiveram que ser modificados e diretrizes aplicadas visando a mitigacdo e protecdo da
equipe, do profissional e dos pacientes, sendo atualizados constantemente e incorporados ao dia-a-dia, conforme
apresentados pela ANVISA e Ministério da Salde. A adequacédo e continuidade da aplicacdo dos protocolos criados
durante esse periodo devem continuar a ser utilizados e os profissionais devem buscar se manter atualizados, visto
que, ao estar-se em constante mudanca, pois nossas medidas de protecdo, prevencéo e controle requerem otimizacdo
e melhorias, buscando desempenhar um papel importante quanto a propagacgdo da contaminagéo da Covid-19.
Palavras-chave: Endodontia; Covid-19; Odontologia; Biosseguranca.

Abstract

The current outbreak of Coronavirus strain 2019 (Covid-19) constitutes a public health emergency of global concern
due to its high virulence and power of dissemination in the population, which entails high demand for highly
complex hospital care. For dental care there is an increased risk, since SARS-CoV-2 ("Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2") can be detected in saliva in several ways, such as in the lower and upper respiratory tract
when it comes into direct contact with the oral cavity, contaminating it. Given the need for knowledge and
adaptation regarding the dental care related to the pandemic period, the interest in addressing the relationship of
Covid-19 regarding the care and procedures related to endodontics arose. The aim is to describe the specialty the to
present biosafety guidelines related to the care and conduct used during the pandemic moment. The present study
will follow the model of literature review or bibliography as described in other literature, of narrative type, where it
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will be assigned to this research, the articles, projects, information considered relevant for its construction. Many are
the particularities regarding dental care in the context of the pandemic and, because of this, care protocols had to be
modified and guidelines applied aiming at the mitigation and protection of the team, the professional and the
patients, being constantly updated and incorporated into the daily routine, as presented by ANVISA and the Ministry
of Health. The adequacy and continuity of the application of protocols created during this period should continue to
be used and professionals should seek to keep themselves updated, since in constantly changing, as our measures of
protection, prevention and control require optimization and improvement, seeking to play an important role in the
spread of contamination of Covid-19.

Keywords: Endodontics; Covid-19; Dentistry; Biosecurity.

Resumen

El actual brote de la cepa Coronavirus 2019 (Covid-19) constituye una emergencia de salud publica de preocupacion
mundial, por su alta virulencia y poder de diseminacién en la poblacidn, lo que conlleva a una alta demanda de
atencion hospitalaria de alta complejidad. Para el cuidado dental, existe un mayor riesgo, ya que el SARS-CoV-2
(“Coronavirus 2 del Sindrome Respiratorio Agudo Severo”) se puede detectar en la saliva de varias formas, como:
en las vias respiratorias bajas y altas cuando entra en contacto directo con la cavidad oral, contaminandola. Ante la
necesidad de conocimiento y adaptacion respecto a la atencién odontoldgica relacionada con el periodo de pandemia,
surgié el interés de abordar la relacién del Covid-19 respecto al servicio y procedimientos relacionados en
endodoncia. Con el objetivo de describir la especialidad y resaltar las pautas de bioseguridad relacionadas con el
cuidado y la conducta utilizada durante el momento de la pandemia. El presente estudio siguié el modelo de
literatura o revision bibliografica como se describe en otras literaturas, de tipo narrativo, donde se atribuiran las
referidas investigaciones, los articulos, proyectos, informaciones consideradas relevantes para su construccion. Son
muchas las particularidades en cuanto a la atencién odontolégica en el contexto de la pandemia y, debido a ello,
debieron modificarse los protocolos de atencion y aplicarse lineamientos encaminados a mitigar y proteger al equipo,
al profesional y a los pacientes, siendo constantemente actualizados e incorporados al dia a dia. dia, presentado por
la ANVISA vy el Ministerio de Salud. La adecuacion y continuidad de aplicacién de los protocolos creados durante
este periodo debe seguir siendo utilizada y los profesionales deben buscar mantenerse actualizados, ya que se estar
en constante cambio, ya que nuestras medidas de proteccidn, prevencién y control requieren optimizacion y mejoras,
buscando realizar un papel importante en la propagacién de la contaminacion de Covid-19.

Palabras clave: Endodoncia; Covid-19; Odontologia; Bioseguridad.

1. Introducéo

A pandemia da doenga coronavirus (Covid-19), originaria de Wuhan, China, tornou-se um grande desafio & salde
publica por ter se espalhado pelo mundo e atingindo muitos individuos. Seu contagio acontece por goticulas por via area de
pessoas contaminadas, toque de mao, goticulas de saliva, espirro, tosse, catarro ou objetos ou superficies contaminadas (Brasil,
2020), tendo periodo de incubacédo de 5 a 6 dias em média (Backer et al., 2020; Li et al., 2020; Meng et al., 2020).

No Brasil, o primeiro caso foi confirmado em 25 de fevereiro, tornando-se o primeiro pais da América Latina a relatar
um caso de coronavirus. No dia 20 de marco, o pais reconheceu que a doenga havia se espalhado na comunidade e, desde
entdo, o Ministério da Saude (MS) recomenda medidas de isolamento social para toda a populagdo (Choi et al., 2020).

O atual surto da cepa de coronavirus 2019 constitui uma emergéncia de salde publica de preocupagéo global, devido a
sua alta viruléncia e poder de disseminacdo na populacdo, o que acarreta alta demanda por atendimentos hospitalares de alta
complexidade (WHO, 2021).

Para o atendimento odontol6gico ha um risco aumentado, visto que o SARS-CoV-2 (“Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus 2”°) pode ser detectado na saliva em varias formas, tais como: no trato respiratdrio inferior e superior,
qguando o mesmo entra em contato direto com a cavidade oral, contaminando-a (To et al., 2020; Zhu et al., 2020; Zou et al.,
2020), o virus estando presente no sangue pode acessar a cavidade oral via fluido crevicular gengival, através do exsudato
especifico que contém proteinas locais derivadas da matriz extracelular e proteinas derivadas do soro; ainda 0 SARS-CoV-2
pode estar presente na cavidade oral pela infeccdo das glandulas salivares menores e maiores, com subsequente liberacdo de
particulas virais na saliva via ductos salivares (Sabino-Silva et al., 2020; To et al., 2020).

O surgimento da pandemia do Covid-19 provocou uma mudanga de habitos na vida das pessoas em todo o mundo,

afetando e trazendo muitos desafios nos aspectos pessoais, econdmicos, publicos, privados e empresariais. Tal mudanca fez
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com que entidades publicas e privadas tivessem que mudar toda a logistica da oferta de seus produtos e servigos. Quarentenas
foram adotadas, o que causou a diminuigdo do contato fisico entre as pessoas (Cao, 2020).

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), publicou e ainda vem publicando notas técnicas, que séo
atualizadas de acordo com o decorrer da pandemia, onde foram estabelecidas regras para assisténcia odontolégica em todo
pais, no documento foi diferenciado os cuidados em diferentes cenarios: consultério/ambulatério, o ambiente hospitalar e a
unidade de terapia intensiva (ANVISA, 2020). O documento também fez uma restricdo aos procedimentos odontoldgicos,
dando énfase ao atendimento de urgéncia e emergéncia, anamnese criteriosa, salas de espera contendo equipamentos de
protecédo individual, recomendou realizar previamente ao atendimento bochecho com perdxido de hidrogénio 1 a 1,5% e dar
preferéncia ao uso de dispositivos manuais durante o atendimento para evitar gerar aerossdis (Banihani, 2020).

A endodontia é uma area especifica do conhecimento, exercida por profissional qualificado a executar procedimentos
de maior complexidade, na busca de eficacia e da eficiéncia de suas agBes. No exercicio de qualquer especialidade
odontoldgica o cirurgido-dentista podera prescrever medicamentos e solicitar exames complementares que se fizerem
necessarios ao desempenho em suas areas de competéncia. O exercicio da especialidade ndo implica na obrigatoriedade de
atuacdo do profissional em todas as areas de competéncia, podendo ele atuar, de forma preponderante, em apenas uma delas
(CFO, 2020; CROSP, 2021).

Diante da necessidade de conhecimento e adaptacdo quanto aos atendimentos odontoldgicos relacionados ao periodo
pandémico, surgiu o interesse em abordar a relacdo da Covid-19 quanto ao atendimento e procedimentos relacionados na
endodontia, sendo de suma importancia a observacdo das mudancas nas diretrizes de biosseguranca com base na literatura,
bem como as adequacbes nas condutas clinicas no atendimento odontoldgico, decorrentes dessa pandemia.

Objetivando descrever a especialidade endodontica e evidenciar as diretrizes de biosseguran¢a relacionadas ao
atendimento e condutas utilizadas durante o momento pandémico. Justificando-se pela necessidade de aprofundar o
conhecimento, disponibilizando informagdes que possam ajudar, servindo de apoio nos atendimentos, beneficiando assim,

profissionais e pacientes, minimizando os riscos quanto a contaminacao e melhorando a qualidade de vida.

2. Metodologia

O presente estudo seguiu 0 modelo de reviséo de literatura ou bibliografica como descreve outras literaturas, do tipo
narrativa, onde sera atribuido a referida pesquisa, os artigos, estudos, informagdes tidas como relevante para construcéo do
mesmo.

A revisdo de literatura é parte essencial de um trabalho cientifico, pois contextualiza o cenério de pesquisa atual,
aponta inconsisténcias conceituais e incita a realizagdo de novos estudos, tudo a partir do resumo e da sintese de trabalhos ja
existentes.

Uma fundamentacéo tedrica é construida para tratar de um tema e responder ao problema levantado pela pesquisa, por
meio da analise de estudos j& publicados, onde se apresenta a construcdo de uma estruturagcdo conceitual, sustentando o
desenvolvimento da pesquisa. Portanto, a revisao literaria ou pesquisa bibliografica como um geral, nada mais é do que aquela
baseada na analise da literatura ja publicada em forma de livros, artigos e literatura cinzenta (teses, dissertacGes, trabalhos
apresentados em congressos, relatorios, etc.).

Sendo assim, foi realizada uma revisdo da literatura através da leitura de periodicos cientificos e artigos on-line em
base de dados especificos da area académica como Scielo (Scientific Electronic Library Online), Bireme, PubMed e LILACS,
utilizando publica¢des dos ultimos cinco anos em lingua inglesa e portuguesa com utilizacdo das seguintes palavras chaves:
endodontia, COVID-19, odontologia, coronavirus, com uso dos operadores booleanos AND, NOT e OR. Para este estudo

foram excluidos resumos, trabalhos que ndo possuam textos completos, ensaios clinicos, monografias, teses e dissertagdes,
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anais de congresso. Os dados foram recolhidos a partir de sua leitura integral com selecdo por pares e analisados buscando
apresentar, descrever e dissertar sobre o tema escolhido.

Apobs a realizacdo dos cruzamentos de palavras-chave foram localizados no total 1580 artigos nos quais foram
verificados quanto a duplicidade e relevancia ao eixo teméatico e com insercéo dos critérios de excluséo acima citados foram

utilizados 43 artigos para a confecgéo deste trabalho, conforme demostra a Tabela 1 abaixo.

Tabela 1 — Divisdo dos dados para reviséo por base de dados.

PALAVRAS CHAVES: endodontia, covid-19, odontologia e coronavirus
BASE DE DADOS SCIELO BIREME PUBMED LILACS

Total encontrado 255 222 12 1091
Selecionados 110 52 5 41
Excluidos 98 43 3 31
Utilizados 17 11 5 10

Fonte: Autores

3. Referencial Tebrico

A pandemia da Covid-19 foi algo que fez com que muitos profissionais se reinventassem, modificassem
atendimentos, condutas, procedimentos e, dentre eles, estava 0 Endodontista - Cirurgido-Dentista.

Este momento proporcionou mudancas na Odontologia, ocasionando uma alteracdo expressiva na forma de
atendimento e da rotina dos consultérios odontoldgicos. Conhecimentos sobre infec¢do cruzada, infeccBes respiratérias,
formacdo de aerossois e biosseguranga passaram a fazer parte do cotidiano desses profissionais desde entdo (Franco et al.,
2020).

As particularidades da assisténcia odontolégica no contexto de pandemia fizeram com que muitos cirurgifes-dentistas
modificassem seus protocolos de atendimento, gerando uma alteracdo significativa na rotina dos consultérios (Franco et al.,
2020). OrientacBes que visam a protecdo e a mitigacdo do risco de contaminacdo de profissionais e pacientes vém sendo
constantemente atualizadas por 6rgdos nacionais e internacionais relacionados aos servigos de satde, como a Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), vinculada ao Ministério da Salde, a American Dental Association e o Center for Disease
Control and Prevention.

3.1 Endodontia: Contextualizacao historica e seu profissional

A endodontia € a &rea da odontologia responsavel pelo preparo, manutencdo e recuperagdo dos canais radiculares,
através da limpeza dos condutos modelagem e preenchimento com material obturador nos mesmos. Assim, ela almeja a
diminuicdo de bactérias presentes nos condutos radiculares e seus subprodutos, produzidos através da obturacdo e selamento
ela consegue acabar com a inflamagdo presente no periodonto ou ao menos diminui-la, tendo como grande empecilho as
variagBes anatdmicas presentes nas raizes (Araujo, 2017).

A palavra Endodontia tem origem Grega e pode ser traduzida como o conhecimento de tudo aquilo que esta presente
no interior do dente (Bergenholtz et al., 2017). Esta especialidade é uma das areas com as quais 0s cirurgides-dentistas se
deparam com maior frenquéncia, pois € um procedimento bastante comum na odontologia (EIMubarak et al., 2017).

O Glossary Contemporary Terminology for Endodontics (2020), define a endodontia como sendo a especialidade da
Odontologia que estuda a morfologia, a fisiologia e a patologia da polpa dental. Que envolve a biologia da polpa normal, a
etiologia, o diagnostico, a prevengdo e o tratamento das doencas e injdrias da polpa e das condigdes dos tecidos

perirradiculares.
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O ambito da Endodontia inclui, mas néo é limitado ao diagndstico diferencial e ao tratamento da dor de origem pulpar
e/ou periapical; terapia da polpa vital como capeamento e pulpotomia; tratamento nao-cirlrgico do sistema de canais
radiculares com ou sem patologia perirradicular, obturacdo do sistema de canais radiculares; remocdo cirdrgica seletiva de
tecidos patoldgicos resultantes de patologia pulpar; reimplante intencional e reimplante de dentes avulsionados; remogéo
cirtrgica de parte da estrutura dental como apicectomia, hemisseccdo dental e ressec¢do radicular; implantes endodonticos;
clareamento dental; retratamento endodéntico; e procedimentos relacionados as restauraces coronais que envolvem o espago
do canal (AEE, 2020).

O objetivo da Endodontia é, alcancar a correta conformagédo dos sistemas de canais radiculares, facilitando assim a
total desinfecéo, com o intuito de atingir um ambiente livre de bactérias, que vai favorecer a cicatrizacdo dos tecidos lesados
apos a sua obturacdo tridimensional. As bactérias sdo as principais responsaveis pela dor pds-operatéria e doenca pulpo-
periapical (Hargreaves et al., 2021).

Em 1963 a Endodontia foi reconhecida como a oitava especialidade odontoldgica pela American Dental Association
(ADA\). Ja no Brasil, o reconhecimento da especialidade também aconteceu na década de 1960, porém, sé em 2009 foi fundada
a entidade representativa da area no pais, a Associacdo Brasileira de Endodontia (Sbendo), (APCD, 2021).

As areas de competéncia do endodontista sdo: tratamentos conservadores da vitalidade pulpar; tratamento cirtrgico
nos tecidos e na cavidade pulpar; procedimentos endodénticos cirdrgicos; tratamento de dentes permanentes jovens com
rizogénese incompleta; tratamento dos traumatismos dentarios e recuperacdo da cor dental (APCD, 2021).

Apesar de todo profissional formado em Odontologia estar apto a realizar tratamentos da &rea, como dores de dente ou
um tratamento de canal simples, € o especialista em endodontia que possui um conhecimento mais aprofundado e mais
dominio para com esses tipos de tratamento. Assim, o endodontista, como mencionado é quem possui a experiéncia, destreza,
qualificacdo e aptiddo necessarias para exercer e executar procedimentos de maior complexidade dentro da endodontia (Ducatti
etal., 2020).

3.2 A COVID-19 e o atendimento Endod6ntico

A atual pandemia de coronavirus, pertence a uma familia de virus conhecidos como Coronaviridae, de RNA de fita
simples. Trata-se de uma emergéncia de saude publica de preocupagdo global, no qual centros internacionais de controle e
prevencao de doencas estdo monitorando esse surto de doenca infecciosa que continua evoluindo rapidamente e se espalhou
exponencialmente em diversas partes do mundo (Ather et al., 2020).

A doenca é causada por uma das cepas que constituem a uma familia do virus, que podem causar doencgas
envolvendo o trato respiratério, conhecidas como SARS e MERS, denominadas respectivamente como Sindrome Respiratoria
Aguda Grave e Sindrome Respiratéria do Oriente Médio (Odeh et al., 2020). Os sinais e sintomas principais envolvem febre,
tosse seca, mialgia, apatia, perda parcial ou total do olfato e alteracdo ou perda total do paladar. Além de insuficiéncia renal e
doencas respiratérias com necessidade de ventilagdo mecénica nos casos mais graves (Franco et al., 2020).

A cavidade oral é considerada, por especialistas, abertura para a entrada de muitos microrganismos. I1sso acontece
por apresentar caracteristicas bastante propicias para o desenvolvimento dos mesmos, como a temperatura e a umidade, que
facilitam assim a contaminacdo e transmissdo do virus (Franco et al., 2020). As vias de transmissdo da Covid-19
compreendem a transmissdo direta seja por meio de tosse, espirro ou ainda por contato com mucosa oral, nasal e ocular. Além
disso, constatou-se que os virus podem ser transmitidos de pessoa para pessoa através do contato direto ou indireto, de saliva
e fluidos (Moura et al., 2020). Portanto, o atendimento odontolégico possui um risco muito elevado de contaminacgdo pela
Covid-19 devido as suas inumeras formas de contaminacdo. Como a SARS-CoV-2 pode ser encontrado na saliva e estd em

contato com o trato respiratdrio tanto inferior quanto superior, 0 mesmo em contato direto com a cavidade oral, proporciona a
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contaminag&o.

Assim, a Covid-19 trouxe um desafio para os atendimentos odontolégicos, tendo em vista que o indice de contagio
entre os profissionais é elevado. O cirurgido-dentista tem grande possibilidade de adquirir e disseminar a infeccéo, devido ao
contato prdximo com 0 paciente e a presenga constante de aerossois durante os atendimentos. Com o objetivo de controlar e
evitar a disseminacdo da doenca o profissional deve ter conhecimento suficiente para realizar o atendimento forma segura
(Sigua-Rodrigues, 2020).

Embora o distanciamento social seja considerado uma das estratégias principais para prevenir a transmissdo viral
durante a pandemia de Covid-19, garantir o funcionamento de servigos odontologicos é imprescindivel para promogdo da
salide populacional. Assim, o atendimento odontologico em tempos de pandemia € viadvel, quando necessario e permitido,

seguindo todos os preceitos éticos e legais para atuagao (Pinheiro et al., 2020).

3.3 Diretrizes relacionadas ao atendimento e condutas utilizadas durante o momento pandémico na odontologia

O endodontista esta rotineiramente em atendimento clinico, entrando em contato com fluidos corporais do paciente,
como sangue e saliva, tendo como Unica barreira protetora os equipamentos de protecdo individual (EPIs). Tal fato, associado a
situacdes como a de pandemia da Covid-19, torna o atendimento odontoldgico como de risco para o profissional devido a
probabilidade de contagio durante o procedimento. Mediante a possibilidade de o paciente estar contaminado, algumas
precaucgdes devem ser refor¢adas no periodo prévio ao atendimento (Vale Jr. et al., 2021).

Sabendo-se, desta forma, que o atendimento odontoldgico apresenta alto risco de contaminacdo e disseminacdo do
virus, pela constante geracdo de aerossol e proximidade das vias aéreas superiores do paciente. Padrfes rigidos de
biosseguranca devem ser utilizados para todos os pacientes, assumindo que qualquer pessoa esti potencialmente infectada.
Dessa forma, as medidas de biosseguranca devem ser rigorosamente seguidas pelos profissionais da odontologia (Borges,
2021).

Os ambientes de atendimento odontoldgico consistentemente envolvem o risco de infecgdo por Covid-19 devido a
especificidade dos procedimentos realizados neles. Os profissionais da odontologia estdo constantemente expostos a
microrganismos patogénicos, incluindo virus e bactérias (Peng et al., 2020). A exposicdo a saliva e ao sangue, 0 uso de
instrumentos perfuro cortantes, goticulas e aerossdis gerados durante o tratamento odontolégico podem contaminar
instrumentos e superficies ambientais na pratica odontolégica, ou infectar o profissional diretamente (Xu et al., 2020).

Dadas as caracteristicas do atendimento odontoldgico, que incluem, proximidade face a face entre pacientes,
cirurgides-dentistas (CD) e equipe auxiliar, ocorre exposi¢do frequente a saliva, ao sangue e a outros fluidos, também ha
producdo de aerossois, além de contato com instrumentos cortantes manuais contaminados. As medidas de biosseguranca sao
fundamentais para evitar a transmissdo de microrganismos (Lana et al., 2020). Em situacGes de surtos de determinadas
doengas, os cuidados com a préatica se tornam ainda mais necessarios a fim de que profissionais e pacientes estejam mais
seguros e protegidos (Lana et al., 2020).

A contaminacdo cruzada em consultérios odontolégicos se d& quando ha transmissdo do virus entre profissionais e
pacientes (e vice-versa), podendo ocorrer também de um paciente para outro, por meio dos instrumentais odontolégicos ou dos
aerossois provenientes do tratamento realizado (CROSP, 2020). Para evitar essa situagdo, ocorreram alterag@es significativas
na rotina dos atendimentos que ndo puderam ser adiados. Gorro descartavel, oculos de protecdo, luvas, propés, capote
impermeavel, protetor facial do tipo face shield e mascara PPF2 ou N95 foram os EPI’s recomendados para todos os
procedimentos odontologicos, sendo os trés ultimos uma novidade nos protocolos, tendo em vista os EPI’s utilizados antes do
periodo de pandemia (ANVISA, 2020; CROSP, 2020).

Nesse novo cenario, tornou-se imprescindivel a capacitacdo e o treinamento dos profissionais de salde sobre 0 uso
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correto dos equipamentos de protecéo individual. Esse treinamento passou a ser responsabilidade dos servigos de satde, como
as clinicas e consultérios odontolégicos, que deveriam oferecé-lo aos cirurgides-dentistas, técnicos em salde bucal (TSB) e
auxiliares em satde bucal (ASB), fossem eles funcionarios proprios, terceirizados, ou prestadores de servigos temporarios
(ANVISA, 2020).

Sendo assim, recomenda-se que em todos os atendimentos eletivos sejam adotados pardmetros de otimizacdo do
cuidado, que estabelecem tempos de consultas mais prolongados e resolutivos, realizando um nimero maior de procedimentos
ou a finalizacdo do tratamento em sessdo Unica, colaborando para a racionalizacdo do uso do EPI e para a diminuicdo do
nimero de idas daquele usuario a unidade de salide, com excegdo para 0s casos em que 0s pacientes sdo suspeitos ou
confirmados de Sars-Cov2, cujo atendimento deve ser adiado (BRASIL, 2020).

A OMS (2020) recomenda que as superficies, principalmente em locais onde ha algum tipo de assisténcia médica,
sejam adequadamente limpas e desinfetadas com substancias quimicas a base de quaternario de amonia, pois a limpeza das
superficies reduz os patdgenos presentes, evitando dessa forma, uma possivel contaminagdo. O CFO (2020) faz recomendagdes
detalhadas sobre limpezas de superficies e objetos na area odontoldgica, onde tudo que for tocado ou utilizado deve ser limpo,
desinfetado ou esterilizado. E recomendado que as barreiras de protecdo sejam trocadas, as pecas de méo esterilizadas a cada
novo paciente, e que as mangueiras presentes no sistema de succédo das cadeiras odontoldgicas devem ser limpas com solucéo
de hipoclorito de s6dio a cada atendimento.

Os protocolos de biosseguranga no atendimento odontoldgico ndo devem ser negligenciados, principalmente no atual
cenario de pandemia, ao qual houve um relaxamento das medidas de distanciamento social. Portanto, o endodontista deve
realizar com frequéncia a lavagem das maos, ter cuidados especiais na desinfeccdo do ambiente ap6s cada atendimento e fazer
0 uso correto dos equipamentos de protecdo individual, visando reduzir a infeccdo cruzada pela equipe e pacientes, durante o
atendimento (Moura et al., 2020).

4. Resultados e Discusséo

A procura pelos procedimentos odontoldgicos de origem endoddntica é bastante comum e envolve uma certa urgéncia
no atendimento, dado o grau de severidade da infeccdo e dor que causa no paciente nos casos mais Severos.

Hospitais e consultdrios tiveram de se readequar neste momento de pandemia, organizando o planejamento o
atendimento dos pacientes de forma segura para que 0s mesmos ndo se aglomerassem na recepgdo, respeitando o
distanciamento social.

O profissional de odontologia se mostra como um dos mais susceptiveis a adquirir & contaminacdo pelo coronavirus,
assim como na rede de atendimento hospitalar, o ambiente odontoldgico apresenta grande risco de contaminagao/infecgdo pelo
Covid-19, devido aos procedimentos realizados neles. E importante se ater aos protocolos e as diretrizes de biosseguranca
relacionadas ao atendimento durante a pandemia, afim de minimizar os ricos de contaminacéo.

Muitas sdo as particularidades quanto a assisténcia odontolégica no contexto da pandemia e, devido a isso, protocolos
de atendimentos tiveram que ser modificados e diretrizes aplicadas visando a mitigacao e protecdo do profissional, da equipe e
dos pacientes, sendo atualizados constantemente e incorporados ao dia-a-dia, conforme apresentados pela ANVISA e
Ministério da Saude.

O endodontista em sua rotina de atendimento clinico, estd propicio a contrair doencas que advém da exposicdo
constante a microrganismo patogénicos que incluem virus e bactérias (Peng et al., 2020). Ao entrar em contato com fluidos
corporais do paciente, como sangue, saliva e aerossois gerados durante o tratamento odontolégico. Que podem contaminar
instrumentos e superficies na pratica ou contaminar o profissional de forma direta (Xu et al., 2020). Tendo como Unica barreira

protetora os equipamentos de prote¢do individual (EPI’s).
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Tal fato, associado a situagdes como a de pandemia da Covid-19, torna o atendimento odontolégico como de risco
para o profissional devido a probabilidade de contagio durante o procedimento. Diante da possibilidade de o paciente estar
contaminado, alguns cuidados devem ser reforgados no periodo prévio ao atendimento (Vale Jr. et al., 2020).

No consultério odontoldgico também lidamos com o risco de contaminagédo cruzada que se da quando ha transmissédo
do virus entre profissionais e pacientes (e vice-versa), podendo ocorrer de um paciente para outro, por meio dos instrumentais
odontoldgicos ou dos aerossdis provenientes do tratamento realizado (CROSP, 2020). Para evitar ou mesmo diminuir o risco
de contaminacdo, houveram mudancas significativas na rotina dos atendimentos. Touca descartavel, éculos de protecdo, luvas,
propeés, capote impermedvel, protetor facial do tipo face shield e mascara PPF2 ou N95 foram os EPI recomendados para todos
os procedimentos odontolégicos, sendo os trés Gltimos uma novidade nos protocolos, tendo em vista os EPI utilizados antes do
periodo de pandemia (ANVISA, 2020; CROSP, 2020).

Diante deste cenario pandémico, tornou-se de suma importancia a capacitacdo e o treinamento dos profissionais de
saude com relacdo ao uso correto dos EPI’s. A correta paramentacdo e desparamentacao ajuda a evitar a contaminacdo cruzada,
pelas goticulas e fluidos corporais presentes nos EPI’s, tendo em vista que grande parte dos profissionais contaminados se
deram na retirada dos equipamentos de prote¢do contaminados.

Esse treinamento passou a ser responsabilidade dos servicos de salde, tais como, as clinicas e consultdrios
odontoldgicos, que deveriam oferecé-lo aos cirurgides-dentistas, técnicos em saude bucal (TSB) e auxiliares em salde bucal
(ASB), fossem eles funcionarios préprios, terceirizados, ou prestadores de servicos temporarios (ANVISA, 2020).

Portanto, é recomendado que em todos os atendimentos eletivos sejam adotados pardmetros de otimizacdo a
assisténcia, que estabelecem tempos de consultas mais prolongados e resolutivos, com maior quantidade possivel de
procedimentos ou a finalizacdo do tratamento em sessdo Unica, colaborando para a racionalizagdo do uso do EPI e para a
diminuicdo do nimero de idas do paciente a unidade de salide, com excegao para 0S casos em que 0S USUarios sdo suspeitos ou
confirmados de SARS-CoV?2, cujo atendimento deve ser adiado (BRASIL, 2020).

Além disso, o Conselho Federal de Odontologia estabelece recomendagdes detalhadas sobre a limpeza de superficies e
objetos na &rea odontoldgica, onde tudo que for tocado ou utilizado deve ser limpo, desinfetado ou esterilizado (CFO, 2020).

Ainda de acordo com o conselho, é recomendado que as barreiras de protecdo sejam trocadas a cada atendimento, as
pecas de mao esterilizadas a cada novo paciente, e que as mangueiras presentes no sistema de succdo das cadeiras
odontolégicas devem ser limpas com solugéo de hipoclorito de sddio a cada novo atendimento (CFO, 2020).

Diante deste cenario de pandemia, € de suma importancia, que nenhum protocolo de biosseguranca seja
negligenciado. Portanto, o profissional endodontista deve realizar a lavagem das méos com frequéncia, ter cuidados especiais
quanto a desinfeccdo do ambiente apds cada atendimento, e fazer o uso correto dos equipamentos de prote¢éo individual,
visando reduzir o risco de infeccdo cruzada pela equipe e pacientes, durante o atendimento (Moura et al., 2020).

E recomendacdo da OMS (2020) que as superficies, principalmente em locais onde ha algum tipo de assisténcia
médica, sejam adequadamente limpas e desinfetadas com substancias quimicas a base de quaternario de amdnia, pois a limpeza
das superficies reduz os patdgenos presentes, reduzindo desta forma o risco de uma possivel contaminagéo.

O virus pode permanecer em superficies por horas ou dias, dependendo do material, temperatura e/ou umidade do
ambiente. Sendo assim, é imprescindivel que se mantenha a correta higienizacdo do ambiente a cada atendimento, que se
realize a correta higienizacdo das méos e se utilize corretamente os equipamentos de prote¢do individual — EPI’s. A lavagem
das maos é considerada umas das melhores e mais importante forma de protecdo individual e de interrupgdo na transmissao
cruzada de infecgdo relacionada ao virus da covid-19 e de outras doencas.

Logo o atendimento odontol6gico apresenta alto risco de contaminacdo e disseminacdo do virus, que se da pela

constante producédo de aerossois e proximidade das vias aéreas superiores do paciente. Padr8es rigidos de biosseguranca devem
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ser utilizados para todos os pacientes, assumindo que qualquer pessoa esta potencialmente infectada. Dessa forma, as medidas
de biosseguranca devem ser rigorosamente seguidas pelos profissionais da odontologia

Atendendo as recomendacGes da Organizagdo Mundial da Saide (OMS), o retorno foi acontecendo aos poucos,
visando a protecdo, seguranga e controle da doenga. A organizacdo Mundial de salde e das autoridades sanitérias, as
secretarias municipais de salde, estabeleceram critérios para os atendimentos odontoldgicos. Nessa fase de consolidacdo de
médio a longo prazo ou enquanto durar a pandemia, o retorno foi feito de forma gradativa e com muita cautela.

As medidas de biosseguranca e adequacfes sobre que necessarios promovem a contencdo e disseminacdo da doenca
coronavirus.

Anamnese criteriosa, lavagem constante das méos, equipamentos de protecdo individual e uso de barreiras protetoras,
foram algumas das medidas de médio prazo para atendimentos dos pacientes.

As classificacGes das acOes estruturais nortearam a aplicagdo de agGes sucessivas para que as unidades de salde
pudessem agir com rapidez e seguranga no contexto da reorganizacdo de suas atividades, visando a seguranca dos

profissionais, da equipe e dos pacientes.

5. Conclusao

Muitas sdo as particularidades quanto a assisténcia odontolégica no contexto da pandemia e, devido a isso,
protocolos de atendimentos tiveram que ser modificados e diretrizes aplicadas visando a mitigacéo e protecéo do profissional,
da equipe e dos pacientes, sendo utilizado constantemente e incorporados ao dia-a-dia, conforme apresentados pela ANVISA
e Ministério da Sadde. Concluimos que a adequagdo e continuidade da aplicagdo dos protocolos criados durante o periodo
pandémico devem continuar a serem utilizados e os profissionais devem buscar se manter atualizados, visando desempenhar
um papel importante quanto a propagacdo da contaminagdo da Covid-19. Pois, desta forma os profissionais que realizam

tratamentos endoddnticos devem ser capazes de identificar e promover melhorias na realiza¢do dos procedimentos.
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