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"Pandemia” é o termo usado pelos pesquisadores
da area da saude para caracterizar o cenario que estamos
vivendo atualmente. As pandemias podem ser definidas
como epidemias de doencas de carater infeccioso que se
espalham por varios paises durante um mesmo periodo de
tempo. Em dezembro de 2019, um surto de pneumonia
comecou na China e se espalhou por vérias regides
geograficas, sendo causado pelo virus que chamamos de
Coronavirus, ou como muitos chamam, Covid -19.desse
grupo de virus, podendo lancar o virus do tipo SARS-
CoV gque pertence a mesma familia do SARS-CoV-2. No
entanto, atualmente, ainda ndo se sabe a real origem e
0s possiveis vetores intermediarios da SARS-CoV-2, bem
como 0 mecanismo exato. Benvenuto et al. [9] destaca que
através de uma andlise filogenética foi possivel encontrar
uma origem de morcego para o SARS-CoV-2. Ele ainda
menciona que este virus esta relacionado apenas ao
coronavirus especifico do tipo SARS de morcego isolado
de Rhinolophus sinicus em 2015 na China.

Os dados acerca do virus relatam que o mesmo
apresenta uma elevada capacidade de infeccdo. Diante
disso, sabe-se que as principais vias de transmissao
incluem a transmissao direta, através de tosse e espirros;
a transmissao por contato com superficies contaminadas
pelo virus; e a transmissdo indireta, por meio de fluidos e
saliva.

Levando em conta as caracteristicas de um que
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incluem uma proximidade face a face entre os cirurgides-
dentistas e pacientes, exposicdo a saliva e outros
fluidos, possibilidade de contato com sangue, além de
instrumentos manuais, cortantes ou nao, que podem
estar contaminados, faz-se necessario um cuidado
redobrado em relacdo ao manejo do paciente, limpeza
do consultério e protecdo do profissional e auxiliares de
consultorio diante do Covid-19. Ademais, sabe-se que,
durante um atendimento, ha possibilidade de ocorrer
dispersao de respingos e aerosséis contendo patdgenos
provenientes da seringa triplice e turbina de alta rotacdo
utilizados nos atendimentos clinicos. Portanto, existe a
possibilidade de ocorrer uma contaminacao cruzada. Vé-
se assim a necessidade de colocacdo de barreiras fisicas
entre os equipamentos, assim como uma protecao de toda
a face, o corpo, o cabelo e os bracos do operador, sendo
estas regides bastante atingidas pelos respingos. Contudo,
apesar de suspenderem os atendimentos odontoldgicos
em muitas regides, o atendimento de urgéncia ainda esta
presente. E essas medidas se tornam essenciais a fim de
que tornem os profissionais e pacientes protegidos da
transmissao do virus.

O consultério odontoldgico deve ser cuidadosa e
primorosamente limpo antes de se iniciar os atendimentos.
Deve ser realizada uma desinfeccdo rigorosa nos materiais,
equipamentos do consultério odontoldgico e também nas
magcanetas, cadeiras e no banheiro. Para isso sugere-se
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Hipoclorito de Sédio a 0,1%, Peroxido de Hidrogénio a
0,5%, alcool a 70%, ou até mesmo um desinfetante a ser
padronizado pelo servico de satide para essa finalidade, de
forma que todas superficies tocadas sejam desinfetadas.
Isso é essencial, visto que ha relatos de sobrevivéncia
do novo Coronavirus por 2 a 9 dias em superficies. E
importante também que se retire todas as revistas das
salas de esperas a fim de evitar essa transmissao por
contato direto ao tocar objetos contaminados e depois
levar as maos no nariz, boca ou nos olhos. A inativacao
do virus pode ser alcancada apds 1 minuto com uso
de hipoclorito de sédio (principal componente da agua
sanitaria). Portanto recomenda-se a utilizacdo dos
desinfetantes domésticos contendo hipoclorito de sédio.
Usar preferencialmente a dgua sanitaria 2-2,5% - diluir
uma parte de agua sanitaria (250 ml) para 3 partes de
agua (750ml), para obter 1 litro a 0,5% para desinfetar
superficies como pisos, azulejos e paredes. Se a superficie
estiver suja deve ser limpa primeiramente com agua e
sabdo ou detergente e ap6s ser realizada a desinfeccéo.

Em relacdo ao tratamento odontoldgico,
primeiramente, é necessario que o cirurgiao-dentista lave
criteriosamente as maos com agua e sabao por 20 a 30
segundos, antes e depois de todos os procedimentos.
A friccdo com o alcool 70% em gel se ndo estiver com
sujidade visivel por no minimo 20 segundos, também
é uma opcao para o cirurgido dentista, quanto uma
recomendacdo para o paciente. Essa necessidade se da
em vista de que a contaminacdo das méaos pelo virus e a
sua posterior inoculacdo nas mucosas oral, nasal e ocular
¢ considerada uma das principais vias de transmissao.
Vale lembrar que o cirurgiao-dentista precisa retirar todos
os aderecos, como anéis, relégios e pulseiras antes de
fazer essa lavagem. Apos lavar as maos deve-se secé-las
com papel toalha.

Posteriormente, para o atendimento, todos
os materiais de protecdo individuais (EPI's) devem ser
utilizados pelo cirurgido-dentista, tais como o gorro, o
jaleco, a méscara, as luvas (que juntamente com a méascara
devem ser trocadas antes de um novo procedimento) e os
oculos de protecao. Viseiras ou protetores de face poderao
ser usados para proporcionar uma protecao mais efetiva,
porém nunca sem o uso da mascara. Além disso, depois
de cada procedimento deve ser feita a desinfeccdo dos
protetores de face e as mascaras devem ser retiradas por
meio de suas tiras ou elasticos e ndo devem ser tocadas
pelo profissional durante o atendimento. Vale ressaltar
que no caso do uso de um jaleco nao descartavel, ele
deve ser lavado separado das roupas do dia a dia, para
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nao as contaminar.

Tufas et al. (2020) considera a importancia do
dentista solicitar ao paciente que se faca um bochecho
com Peroxido de Hidrogénio a 1% ou Lodopovidona a
0,2%, ja que a solugao de Clorexidina a 0,12%, bastante
utilizado em Odontologia, ndo se faz eficaz na prevencdo
da transmissao do Covid-19. E necessario também, a
realizacdo do isolamento absoluto do campo operatério
sempre que possivel, visto ser uma acdo que minimiza
a geracdo de aerosséis com grande contaminacdo se
utilizar alta rotacao ou o ultrassom. Portanto, no caso da
impossibilidade do isolamento, é vidvel bastante cautela
durante o procedimento.

Recomenda-se também o uso de sugadores
de alta poténcia, de maneira que o trabalho a quatro
maos seja estimulado para o controle de disseminagao
do virus; assim como evitar a utilizagdo da seringa
triplice na sua forma spray, acionando os dois botdes
ao mesmo tempo para regular a saida de agua de
refrigeracdo. Os motores com valvulas de antirretracdo
ou antirrefluxo sao altamente aconselhados para previnir
contaminacao cruzada. Apesar de ja ser considerada uma
das varias e principais medidas de biosseguranca nos
consultérios odontolégicos, reforca-se a necessidade de
realizar autoclavagem das pecas de mao ap6és todos os
atendimentos, assim como todo o material deverd ser
esterilizado em autoclaves. E preciso ressaltar também o
cuidado no manuseio de materiais perfurocortantes, ja
gue as infeccdes podem acontecer apds acidentes com
0S Mesmos.

Por fim, é muito importante a presenca de alcool
em gel 70% nas salas de espera, para uso do paciente,
acompanhante e secretaria. O cirurgido dentista como
profissional da &rea da salde, deve orientar o paciente
em relacdo a higiene das maos, etiqueta respiratéria
e de tosse, além de pedir para que evite o toque de
maos nos olhos, nariz ou boca, evitando dessa forma a
contaminacao.

Conclui-se, portanto, que sdo muitas as
responsabilidades dos cirurgides dentistas frente a
essas novas medidas a serem tomadas. Essas medidas
passam por uma boa orientacdo e um correto manejo
do paciente; uma eximia limpeza do consultério; uma
impecavel esterilizacdo do instrumental odontolégico;
uso de todos os equipamentos de protecdo individual,
assim como uma postura exemplar ao ser fiel a todos os
topicos citados anteriormente. No entanto, sdo medidas
bastante necessarias e essenciais por se tratarem de
condutas para conter e prevenir a contaminacdo pelo



Covid-19 quanto mais aderirmos a essas medidas, mais
rapidamente passaremos por essa Pandemia.

REFERENCIAS

1. Conselho Federal de Odontologia. Recomendacdes
para atendimentos odontoldégicos em tempos de
COVID-19. 2020. Disponivel em: http://website.
cfo.org.br/plano-de-prevencao-cfo-anuncia-novas-
medidas-paraauxiliar-na-contencao-do-coronavirus/

2. Brasil. Ministério da Saude. Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitéria. Servicos Odontoldgicos: Prevencdo
e Controle de Riscos / Ministério da Saude, Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria. Brasilia: Ministério
da Saude, 2006. Disponivel em: http://www.anvisa.
gov.br/servicosaude/manuais/manual_odonto.pdf

3. American Dental Association (ADA). What Constitutes
a Dental Emergency? 2020. Disponivel em: https:/
success.ada.org/~/media/CPS/Files/Open% 2QFiles/
ADA_COVID19_Dental_Emergency_DDS.pdf?utm_
source=adaorg&utm_medium=covid-resourceslp&utm_
content=cv-pm-emergdef&utm_campaign=covid19&_
ga=2.158719422.527261862.1584796909-
1982106663 .158456131284

4. Center for Disease Control and Prevention (CDC).
Interim Infection Prevention an Control for Patients
with Suspected or Confirmed Coronavirus disease
2019 (COVID-19) in Healthcare Settings. Disponivel
em: https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/
infection-control/controlrecommendations.html

5. Sociedade Brasileira de Infectologia. Informe n°9
da Sociedade Brasileira de Infectologia sobre o novo
Coronavirus: perguntas e respostas para profissionais da
saudeeparaopublicoemgeral(Atualizadoem20/03/2020).

6. World Health Association. Rational use of personal
protective equipmentfor coronavirusdisease (COVID-19)";
Considerations for quarantine of individuals in the context
of containment for coronavirus disease (COVID-19).
Disponivel em: https://www.who.int/emergencies/
diseases/novel-coronavirus-2019/events-as-theyhappen

7. Zhang W, Jiang X. Measures and suggestions for
the prevention and control of the novel coronavirus in
dental institutions. Front Oral Maxillofac Med. 2020;2:4.

Conduta do cirurgido-dentista frente a contencéo e prevencao do Covid-19

8. Ruiyun Li, Sen Pei, Bin Chen, Yimeng Song, Tao
Zhang, Wan Yang, et al. Substantial undocumented
infection facilitates the rapid dissemination of novel
coronavirus  (SARS-CoV2).  Science. eabb3221.
9. Tunas Maia KD,
Silva-Junior
(COVID-19):

ITC, Silva ET, Santiago SBS,
GO.l. Doenca pelo Coronavirus 2019

Uma  abordagem  preventiva para
Odontologia. Revista Brasileira de Odontologia.
2020;77:e1766. Disponivel em: http://revista.aborj.
org.br/index.php/rbo/article/viewFile/1776/pdf

InterAm J Med Health 2020;3:202003011 3



