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RESUMO

Com mais de 1 milhdo de mortes no mundo, a Coronavirus Disease (COVID-19), que
surgiu no ano de 2019, é considerada uma das maiores pandemias ja vividas da historia.
A transmissdo do COVID-19 se da por meio do contato com uma pessoa ou superficie
contaminada ou aerossois dispersos no ambiente. O seu alto indice de disseminag&o € um
grande problema principalmente para o cirurgido dentista que tem contato direto com a
cavidade bucal do paciente. Esse artigo tem o objetivo de analisar as principais medidas
de biosseguranca e orientacGes necessarias aos profissionais no ambiente odontoldgico
em tempos de COVID-19. Foi realizado um levantamento bibliogréfico nas bases de
dados BBO, LILACS, MEDLINE via PubMed e SciELO, com os termos cadastrados no
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DeCS/MeSH: Cirurgia Oral, Contencdo de Riscos Biologicos; Infecgdes por
Coronavirus. Como critérios de inclusdo: artigos disponiveis integralmente em portugués,
inglés e espanhol; entre 01 de Janeiro de 2015 e 29 de Outubro de 2020; enquadrados nas
categorias de revisdes sistematicas, ensaios clinicos randomizados controlados; artigos
que abordassem aspectos de biosseguranca relacionados a COVID-19. Foram excluidos:
monografias, teses, dissertacdes, livros, estudos de revisao bibliografica, e estudos sem
informacdes sobre a amostragem e anélise efetuada. Os resultados incluiram 3208 artigos
distribuidos nas bases de dados mencionadas. Apos a selecdo por etapas (exclusdo por
duplicidade, titulo, resumo e leitura de texto completo), foram incluidos 16 artigos para
analise e discussdo neste estudo. Sendo necessaria a implementacdo de medidas de
biosseguranca tanto para o profissional, como para a equipe auxiliar que trabalha no
consultdrio. Conclui-se que o cirurgido-dentista é o profissional mais exposto ao risco de
contaminagdo pela COVID-19. Por esse motivo, deve se proteger utilizando as
recomendacdes de biosseguranga, como triagem por telefone, uso de EPI’s, enxaguatdrios
bucais especificos, uso de substancias desinfetantes para limpeza de superficies de
trabalho e antissépticos para a lavagem das maos, e aumento da frequéncia da realizacédo
desses procedimentos.

Palavras-chave: Cirurgia Oral, Contencdo de Riscos Biologicos, Infecgdes por
Coronavirus.

ABSTRACT

With more than 1 million deaths worldwide, Coronavirus Disease (COVID-19), which
emerged in 2019, is considered one of the largest pandemics ever experienced in history.
The transmission of COVID-19 occurs through contact with a contaminated person or
surface or aerosols dispersed in the environment. Its high rate of dissemination is a major
problem especially for the dental surgeon who has direct contact with the patient's oral
cavity. This article aims to analyze the main biosafety measures and guidelines needed
by professionals in the dental environment in times of COVID-19. A bibliographic survey
was carried out in the databases BBO, LILACS, MEDLINE via PubMed and SciELO,
with the terms registered in DeCS / MeSH: Oral Surgery; Containment of Biological
Risks; Coronavirus infections. As inclusion criteria: articles available in full in
Portuguese, English and Spanish; between January 1, 2015 and October 29, 2020;
classified in the categories of systematic reviews, randomized controlled clinical trials;
articles addressing aspects of biosafety related to COVID-19. The following were
excluded: monographs, theses, dissertations, books, literature review studies, and studies
without information on sampling and analysis. The results included 3208 articles
distributed in the mentioned databases. After the selection by stages (exclusion due to
duplication, title, summary and reading of full text), 16 articles were included for analysis
and discussion in this study. Requiring the implementation of biosafety measures for both
the professional and the auxiliary team working in the office. It is concluded that the
dentist is the professional most exposed to the risk of contamination by COVID-19. For
this reason, you should protect yourself using biosafety recommendations, such as
telephone screening, use of PPE's, specific mouthwashes, use of disinfectant substances
for cleaning work surfaces and antiseptics for hand washing, and increased frequency of
performance. these procedures.

Key-words: Containment of Biohazards, Coronavirus Infections, Surgery, Oral.
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1 INTRODUCAO

Existe uma grande preocupacdo com a biosseguranca, tendo em vista o
conhecimento das doencas e potenciais complicacdes na pratica em satde. Consciente
disso, o Brasil, por meio do Ministério do Trabalho, em 2015, criou a norma regulatéria
NR 32 que fornece as diretrizes para implementacdo de medidas de protecdo aos
trabalhadores e usuarios de salude. A avaliagdo desses riscos é especifica, considerando o
tipo de servico de salde e o contexto em que os profissionais estdo inseridos, dada a
variedade de agentes bioldgicos, ambientes de trabalho e técnicas de trabalho que podem
determinar essas exposicOes aos fatores de risco (BARBIERI et al., 2019).

Em dezembro de 2019 em Wuhan, China, foi registrado pela primeira vez, a
doenca coronavirus (COVID-19), causada por um beta-coronavirus altamente
transmissivel. Em um curto periodo de tempo 0 COVID-19 se espalhou da Asia, Europa,
América e finalmente por todo o mundo, devido ao seu nimero reprodutivo e seu rapido
tempo de duplicacdo, além de apresentar um quadro prodrémico assintomatico altamente
infeccioso (BOIN-BAKIT; MELIAN-RIVAS, 2020).

O meio de transmissdao mais comum é a inalacdo de goticulas de ar. Na pratica
odontoldgica, além do ambiente de tratamento ser fechado, a distancia interpessoal no
momento dos procedimentos € menor que 1 metro e o0 uso de pecas de mao movidas a ar
e dispositivos ultrassdnicos geram aerossois, espalhando mais goticulas do que o normal
(KILICARSLAN; SENEL; OZCAN, 2020).

As organizacdes internacionais de salde estabeleceram rapidamente as indicagdes
e recomendacfes quanto ao cuidado dos pacientes pela equipe de satide. Em meados de
marc¢o de 2020, o The New York Times publicou um artigo explicando que dentistas sao
os trabalhadores mais expostos a propagacdo de SARS-CoV-2, muito mais do que
enfermeiros e médicos de clinica geral. Por isso, é preciso ser rigoroso em relacdo a
seguranca no atendimento dental (CHRISTIANI, 2020). A partir dessa nova realidade, se
devem incrementar as medidas preventivas, para evitar contagio e diminuir os riscos no
desempenho das atividades profissionais.

Diante disso, 0 objetivo desse estudo foi através de uma revisdo de literatura
evidenciar as medidas de biosseguranca que foram estabelecidas e reforcadas apés a
pandemia da COVID-19.
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2 METODOLOGIA

Para a elaboragéo da presente reviséo integrativa, formulou-se a seguinte pergunta
norteadora: Quais as principais medidas de biosseguranga necessarias para o atendimento
odontoldgico em tempos de COVID-19?

Tendo em vista essa questdo, foi realizado um levantamento bibliografico nas
bases de dados: Bibliografia Brasileira de Odontologia (BBO), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), National Library Of Medicine
Online (MEDLINE via PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). Na
LILACS e na SciELO, foram usados os termos cadastrados no DeCS/MeSH (Descritores
em Ciéncias da Saude / Medical Subject Headings) com operadores booleanos: "Cirurgia
Oral" OR "Contencéo de Riscos Biologicos" OR "Infeccdes por Coronavirus"; enquanto
na BBO e na MEDLINE via PubMed, utilizou-se: "Containment of Biohazards" OR
"Coronavirus Infections™ OR "Surgery, Oral”, uma vez que a aplicacdo dos descritores
em portugués limitou a quantidade amostral encontrada nas referidas bases de dados.

Adotaram-se como critérios de inclusdo: artigos em portugués, inglés e espanhol;
artigos disponiveis integralmente; indexacdo nas bases de dados no periodo
compreendido entre 01 de Janeiro de 2015 e 29 de Outubro de 2020; artigos enquadrados
nas categorias de revisGes sistematicas de mdaltiplos ensaios clinicos randomizados
controlados, ensaios clinicos randomizados controlados individuais; artigos que
abordassem aspectos de biosseguranca relacionados a COVID-19. Foram utilizados como
critérios de exclusdo: monografias, teses e dissertacOes, livros, estudos de revisdo
bibliografica, e estudos sem informacGes sobre a amostragem e analise efetuada.

A amostra inicial foi de 3208 artigos, obtidos a partir da busca nas bases de dados
(12 etapa), conforme descritores sselecionados; Em seguida procedeu-se as seguintes
etapas: exclusdo por duplicidade nas bases (2% etapa); leitura dos titulos e exclusdo
segundo fuga do objetivo desta pesquisa (3% etapa); leitura dos resumos e exclusdo
segundo critérios estabelecidos (4?2 etapa); e leitura na integra dos artigos para analise
nesta revisdo (5% etapa).

Como forma de sistematizacdo dos artigos incluidos nesta revisdo integrativa, foi
elaborado um quadro sintetizando os seguintes aspectos: base de dados pesquisada,
autoria, ano de publicacdo, titulo do artigo e principais resultados relativos a medidas de

biosseguranca.
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3 RESULTADOS

De acordo com os descritores pesquisados, foram obtidos Foram obtidos 3208
artigos cientificos, distribuidos nas seguintes bases de dados: BBO (346), LILACS (811),
PubMed/MEDLINE (1741) e SciELO (310), sendo a disposicdo cronologica das
publicagdes: 2015 (301), 2016 (365), 2017 (378), 2018 (394), 2019 (379) e 2020 (1400).
Da amostra inicial, 17 artigos foram excluidos por duplicidade nas bases de dados, 3137
artigos excluidos através da leitura dos titulos e 21 excluidos apds a leitura dos resumos,
sendo 33 artigos recuperados para leitura na integra. Deste total, 16 artigos foram
incluidos para analise e discussao neste estudo (Figura 1).

Figura 1. Fluxograma da busca na literatura e inclusdo de artigos

BBO (346)

LILACS (811)

Exclusdo por duplicidade (17)

MEDLIME [1741)

IDENTIFICACRAOD
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EXCLUUSAD

{ Por Tiitulo (3137)

Por Resumo (21)

Recuperados para leitura na integra (33)

Artigos incluidos nesta pesquisa [16)

Fonte: Autores (2021)

No Quadro 1, estdo listadas as principais medidas de biosseguranca utilizadas como
prevencdo a contaminacdo de profissionais, pacientes e ambiente odontologico pelo
agente etioldgico da COVID-19, Coronavirus nas bases LILACS e SciELO.

No Quadro 2, podem ser observadas as principais medidas de biosseguranca
utilizadas como prevencdo a contaminagdo de profissionais, pacientes e ambiente

odontoldgico pelo agente etiolégico da COVID-19, Coronavirus nas bases
PubMED/MEDLINE e BBO
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Quadro 2. Distribuicdo dos artigos selecionados por autor/ano, titulo e medidas preventivas recomendadas
nas bases PUbLMED/MEDLINE e BBO

BASE

AUTOR/ANO

TITULO

MEDIDAS RECOMENDADAS

PubMed/
MEDLINE

ARTOSZKO
etal.,
2020.

Medical masks vs N95
respirators for
preventing COVID-19
in healthcare workers:
A systematic review
and meta-analysis of
randomized

trials

Utilizacdo de respiradores N95
para procedimentos geradores de
aerossol de alto risco.

PubMed
/MEDLINE

CHU,
et al.,
2020.

Physical  distancing,
face masks, and eye
protection to prevent
person-to-person
transmission of SARS-
CoV-2 and COVID-
19:a

Mascaras faciais e
protecdo ocular.

systematic review and

meta-analysis

BBO

JUREMA
etal.,
2020

Protocols to control
contamination and
strategies to optimize
the clinical practice in
Restorative Dentistry
duringthe COVID-19
pandemic.

Teletriagem; uso de EPIs: jaleco,
roupas cirdrgicas descartaveis; Mascaras
faciais ( N- 95 e mascaras cirargicas);
6culos de protecéo; luvas e gorro;

uso de plastico ou cobertura de latex
nos filmes radiograficos; Nos
procedimentos: isolamento de
barragem de borracha;

Técnicas restauradoras
simplificadas: cimento de iondmero
de vidro e Tratamento restaurador
atraumatico.

PubMed/
MEDLINE

LIANG
etal.,
2020.

Efficacy of face mask
in preventing
respiratory virus
transmission: A
systematic review
and meta-analysis

Mascara facial.

BBO

MARCHINI
€
ETTINGER,
2020

COVID-19 and
Geriatric ~ Dentistry:
What will be the new-
normal?

Procedimentos de emergéncia;
Uso de teletriagem ; préatica de
distanciamento social e uso de
maéscaras em sala de espera;

uso de escudos faciais, méscaras
N-95 e 6culos de protecdo;
limitacdo da quantidade de
acompanhantes no consultorio e
procedimentos de geracdo de
aerossais deve

ser evitado.

BBO

TEJA;
VASUNDHARA,;
SRIRAM, 2020

Knowledge,
Awareness,and
Practice of Dentists in
Preventing Novel
Corona Virus
(COVID-19)
Transmission - A
Questionnaire Based
Cross-
Sectional Surve

Uso de luvas, dculos e protetores
faciais, bata e mascaras; higienizacdo
das méos pré e pds os procedimentos
usando solugdes desinfetantes e uso
alcool

Fonte: Autores (2021)
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4 DISCUSSAO

Os profissionais da odontologia encontram-se expostos a contaminacdo pelo virus
SARS-CoV-2 e outras infeccdes, por caracteristicas inerentes a atuacdo profissional,
através da proximidade com a cavidade bucal, exposicdo a fluidos bioldgicos, producao de
aerossois e goticulas dispersadas pelo ar. Para Gomes, Pedrosa, Silva (2020), a fim de
minimizar a disseminacdo do COVID-19, recomendacgdes para cuidados odontolégicos
seguros sao necessarias, dentre elas: triagem por telefone, uso de enxaguatorios bucais com
agua oxigenada e a utilizacdo de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI). Além disso,
através de estudos, foi comprovado que o uso de mascaras por profissionais de salde e ndo
profissionais de salde pode reduzir o risco de infec¢do por virus respiratorio em 80%
(LIANG et al., 2020).

Para Christiani (2020), mesmo com a presenca de estudos indicando que o uso de
enxaguantes favorece a diminuicdo do virus, destaca que ndo ha evidéncia direta do
possivel impacto do enxague pré-operatdrio com antissépticos orais sob a carga do virus
SARS-coV-2. Antissépticos como clorexidina, amplamente utilizada por cirurgides-
dentistas, ndo é eficaz para a eliminacdo de SARS-CoV-2. O uso do iodopovidona 0,2% e
do cloreto de cetilpiridina, que é um composto catidbnico de amonio quaternario,
demonstram ser eficazes na diminuigéo da carga viral na saliva, contudo mais estudos sao
necessarios.

O Governo de El Salvador através do seu Ministério da Salde estabeleceu diretrizes
técnicas para o atendimento odontoldgico ap6s o surgimento do COVID- 19, além do
protocolo de biosseguranca ja existente medidas como triagem antes da consulta
odontolégica, a ndo utilizagdo de nenhum acessério por parte paciente e cabelos presos,
alcool 70% e tapete sanizante com hipoclorito de sodio a 0,5% na entrada do consultério,
uso correto e obrigatorio de méascara, materiais que ndo serdo utilizados no atendimento
guardado em local fechado, além de que apds o procedimento todas as superficies devem
ser limpas e desinfetadas com alcool 70% e spray de amdnio quaternario (MINISTERIO
DA SAUDE DE EL SALVADOR, 2020).

Vicente et al., (2020), enfatiza a importancia dos cirurgides-dentistas em redobrar
os cuidados em néo tocar nos olhos, nariz e boca durante os atendimentos odontolégicos,
além de manter uma higienizacdo adequada das maos durante os procedimentos. O
Conselho Federal de Odontologia (CFO) reforcou que nos procedimentos geradores de
aerossois, as mascaras que tém uma melhor protecdo sdo a N95 e a PFF2, que devem ser

trocadas a cada paciente ou quando estiverem molhadas, e ainda a N95 so deve ser utilizada
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por até 4 horas. O CFO (2020) também recomenda o uso do capote ou avental impermeéavel
com gramatura minima de 50 g/m?, possuindo mangas longas, punho de eléstico, abertura
posterior, boa qualidade e estando fechado durante todo atendimento, com a finalidade de
promover uma barreira antimicrobiana.

Segundo Gonzélez-Quintanilla e Santos-Lopez (2020), a anamnese e a avaliagdo
dos sintomas séo essenciais no que diz respeito a diminuicdo dos riscos de contaminacéo
no consultério odontoldgico. Na indicagédo de cuidados, devem ser seguidos os protocolos
anteriores de desinfeccdo, protecdo individual, exames complementares e ergonomia.
Durante o atendimento, os protocolos para reducdo de aerossois e, apos o atendimento, 0s
protocolos de acompanhamento para o procedimento e quaisquer possiveis sintomas
infecciosos.

Para Medeiros et al., (2020), a producdo de aerossois durante procedimentos
odontoldgicos pode ser destacada como 0 agente mais perigoso. Dentre as principais
recomendagdes podemos destacar a necessidade de EPI’s, como madscaras faciais e
protetores oculares (CHU, et al., 2020), e o aumento da frequéncia de assepsia e
desinfeccdo do ambiente de trabalho, j& que qualquer superficie que tenha sido exposta a
secrecdes orais ou faringeas pode conter carga de particulas virais.

Evidéncias a respeito da persisténcia do SARS-CoV-2 nos materiais, apontam que
temperatura do ambiente, umidade relativa do ar e a carga viral podem influenciar na
capacidade de sobrevivéncia dos CoVs nas superficies. Apesar de ndo haver consenso
sobre o tempo de sobrevivéncia dos CoVs nas diversas superficies, grande parte dos
estudos conduzidos na cepa substituta 229E de CoVs humano (HuCoV-229E), aponta que
o0 virus pode se manter infeccioso de duas horas até nove dias em diferentes materiais. Além
disso, temperaturas acima de 30°C podem reduzir a persisténcia do virus (TEIXEIRA;
CARVALHO, 2020).

Um estudo realizado por Montalli et al. (2020), utilizando uma barreira de
biosseguranca dental individual, contra goticulas e aerossais, feita em uma moldura de
plastico de 25 cm (aro usado para bordados) envolta em filme de PVC e folhas de ndo
tecido (polipropileno, 40 g / cm 2, medindo 1,5 x 1,5 m), montado em torno da regido de
ativacdo da broca, onde os testes foram repetidos trés vezes em dias diferentes, tanto para
a broca dentaria sozinha quanto para a broca dentaria com a barreira e realizacéo de analise
microbioldgica. Foi observado como resultado que a barreira foi capaz de reduzir a

contaminagdo em mais de 90% nas diferentes distancias testadas. Mostrando que, além dos
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EPI’s ja amplamente utilizados, essa pandemia solicita medidas alternativas de protegdo
para os profissionais da odontologia.

H& uma preocupacdo também quanto a questdo de problemas de saude bucal de
idosos durante a pandemia. Como Marchini e Ettinger (2020) abordaram, os adultos mais
velhos tem um sistema imunoldgico menos eficiente e, portanto, sdo mais suscetiveis a
doencas infecciosas emergentes. Dessa forma, hd uma necessidade de medidas de
atendimento mais efetivas para esses pacientes. Jurema et al., (2020) sugere a realizacéo
de procedimentos como restauracGes em dentes posteriores com cimento de ionémero de
vidro e tratamento restaurador atraumatico (ART) como uma medida que auxilia na
diminuicédo da dispersdo de aerossois.

Através de revisdo sistematica e meta-analise de ensaios clinicos randomizados
Bartoszko et al. (2020), objetivando comparar mascaras médicas com respiradores N95 na
prevencdo de infeccdo viral confirmada por laboratério e doencgas respiratorias, incluindo
Coronavirus, especificamente em profissionais de salde, sugere que que mascaras médicas
e respiradores N95 oferecem protecdo semelhante contra infeccao respiratoria viral durante
cuidados ndo geradores de aerossol. Recomentando que a preservacao de respiradores N95
para procedimentos geradores de aerossol de alto risco nesta pandemia deve ser
considerada quando houver escassez.

Teja, Vasundhara e Gummuluri (2020) observaram que o0s dentistas tém
conhecimento adequado de Transmissdo do COVID-19, e a maioria deles ressaltaram a
importancia de realizar apenas procedimentos de emergéncia, adiando procedimentos

eletivos.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos resultados obtidos quanto a biosseguranca odontolégica em tempos de
pandemia de COVID-19, foi observado que o cirurgido-dentista é identificado como o
profissional mais expostos ao risco de problemas decorrentes da COVID-19, visto que,
durante sua atuacdo profissional produz goticulas e aerossodis responsaveis pela ampliacéo
de riscos de contaminacgéo cruzada.

Dentre as principais medidas recomendadas como precaucdo e protecdo a
contaminagdo pelo virus SARS-CoV-2, estdo a triagem por telefone, uso de EPI’s,
enxaguatorios bucais especificos, uso de substancias desinfetantes para limpeza de
superficies de trabalho e antissépticos para a lavagem das maos, assim como 0 aumento da

frequéncia da realizacdo desses procedimentos.
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