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RESUMO

Introducdo: Com a pandemia da COVID-19, as normas e técnicas vigentes em
diversos campos profissionais — incluindo a odontologia — entraram em cheque. A
rotina foi alterada em diversos niveis gerando necessidade de atualizacfes
adequadas a nova situacdo sanitaria. A medida que se obtinha dados a respeito do
virus SARS-CoV-2, até entdo desconhecido, e da doenca que ele causa, foi possivel
produzir informacdes confidveis e essas passaram a orientar as atividades das
pessoas mundo afora, inclusive dos profissionais de saude. Dentre esses, 0S
cirurgides-dentistas (CD) considerados 0s que estavam expostos aos maiores riscos
de contaminacdo a COVID-19. Objetivo: Analisar os reflexos da pandemia nas
orientacdes para a pratica do cirurgido-dentista. Método: Pesquisa qualitativa do tipo
analise documental em fontes primarias. Dados foram obtidos em legislacfes em
sentido genérico entendido neste estudo as comunicacfes oficiais de governos,
organizagfes e seus representantes, tais como portarias, oficios, notas técnicas,
decisdes, cartilhas, notas publicas, recomendacfes, termos de cooperacado técnica,
resolucdes, planos de contingéncia, decretos e leis. Foram incluidos documentos que
continham orientagcdes para o trabalho dos cirurgides-dentistas no contexto da
pandemia de COVID-19, publicados no periodo compreendido entre 01/01/2020 e
28/02/2021 de dez sitios eletrénicos de instituicdes federais, do Distrito Federal e de
uma instituicao internacional. Resultados: Os 61 documentos analisados continham
sobretudo orientagdes sobre biosseguranca, suspencdo dos atendimentos eletivos e
coletivos, discricionariedade do profissional para atuar em novas modalidades de
servi¢cos odontologicos. Foram dirigidas aos profissionais do setor publico e privado,
o foco central era o atendimento clinico odontologico, havendo também orientacdes
para acdes situadas no campo de atuacdo multiprofissional. As informacdes, saberes
e conhecimentos ao longo do periodo estudado foram se acumulando e refinando,
refletindo em constantes atualizagcdes. Conclus&o: Conclui-se que na pandemia o
cirurgido-dentista teve seu trabalho modificado pela renovacao da biosseguranca e foi
impulsionado para a atuacdo em lugares antes pouco ou inexplorados como
adequados para o CD trabalhar. As publicaces parecem ter contribuido para a melhor
estruturacéo do atendimento clinico individual, com destaque para a biosseguranca e

para a inser¢ao do cirurgiao dentista em novos campos de atuagéo. Entretanto, ao dar



pouca énfase ao campo de atuagdo da atencao primaria a saude, pode ter reforgcado
o isolamento do CD nesse segmento. Percebe-se o desenvolvimento de novos
protocolos, técnicas, instrumentais, equipamentos, inovacdes que permitem o
atendimento seguro e adequado dos pacientes, incluindo-se o olhar interno da
adequacao dos consultérios, clinicas, universidades e cursos, as possibilidades de
atuacdo com enfoque multidisciplinar desses profissionais. E possivel o CD atender
com gualidade a demanda reprimida atual. A pandemia trouxe mudancas que geraram
novas orientacdes de trabalho e essas por sua vez geraram reflexos na préatica do CD.
As orientacbes de um modo geral tiveram um enfoque mais clinico. A APS por
contemplar atendimentos coletivos tais como palestras, escovacdo assistida, visitas
domiciliares sofreu perdas com o estreitamento de atuacdo do CD pela suspenséo
dos atendimentos eletivos e coletivos. Os reflexos representam o aumento da
demanda reprimida odontolégica, ganho de qualidade com uma biosseguranca
renovada, novos protocolos de trabalho, ampliacdo dos espacos de trabalho,

producao cientifica ampliada.

Palavras-chave: Cirurgido-dentista. Coronavirus. COVID-19. Novo normal.

Pandemia. Prética profissional.



ABSTRACT

Introduction: With the COVID-19 pandemic, current standards and techniques in
various professional fields — including dentistry — came into check. The routine was
changed at several levels, generating the need for updates appropriate to the new
health situation. As data was obtained about the previously unknown SARS-CoV-2
virus and the disease it causes, it was possible to produce reliable information and this
started to guide the activities of people around the world, including health
professionals. Among these, dentists (DC) considered those who were exposed to the
greatest risks of contamination by COVID-19. Objective: To analyze the consequences
of the pandemic in the guidelines for the practice of dentists. Method: Qualitative
research of document analysis type in primary sources. Data were obtained from
legislation in the generic sense understood in this study as official communications
from governments, organizations and their representatives, such as ordinances, official
letters, technical notes, decisions, brochures, public notes, recommendations, terms
of technical cooperation, resolutions, contingency plans, decrees and laws.
Documents containing guidelines for the work of dentists in the context of the COVID-
19 pandemic were included, published in the period between 01/01/2020 and
02/28/2021 on ten websites of federal institutions, the Federal District and of an
international institution. Results: The 61 documents analyzed mainly contained
guidelines on biosafety, suspension of elective and collective care, professional
discretion to work in new types of dental services. They were aimed at professionals
from the public and private sectors, the central focus was clinical dental care, with
guidelines for actions located in the field of multiprofessional activity. Information,
knowledge and knowledge over the period studied were accumulating and refining,
reflecting constant updates. Conclusion: Itis concluded that, in the pandemic, dentists
had their work modified by the renewal of biosafety and were driven to work in places
that were little or unexplored before as suitable for the DC to work. The publications
seem to have contributed to a better structuring of individual clinical care, with
emphasis on biosafety and the insertion of the dentist in new fields of activity. However,
by giving little emphasis to the field of action of primary health care, it may have
reinforced the isolation of the DC in this segment. The development of new protocols,

techniques, instruments, equipment, innovations that allow the safe and adequate care



of patients can be seen, including the internal look at the adequacy of offices, clinics,
universities and courses, the possibilities of acting with a multidisciplinary approach of
these professionals. It is possible for the CD to meet the current repressed demand
with quality. The pandemic brought changes that generated new work guidelines and
these in turn generated reflections on the practice of the CD. The guidelines in general
had a more clinical focus. The APS, for contemplating collective assistance such as
lectures, assisted brushing, home visits, suffered losses with the narrowing of the
performance of the DC by the suspension of elective and collective assistance. The
reflexes represent the increase in the repressed dental demand, quality gain with
renewed biosafety, new work protocols, expansion of workspaces, expanded scientific

production.

Keywords: Dental surgeon. Coronavirus. COVID-19. New normal. Pandemic.

Professional practice.
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1 INTRODUCAO

Viver é sinbnimo de dinamismo, para tanto, adaptacfes sao necessérias. Da
biologia temos que o0s seres mais adaptados sdo 0s que mais sobrevivem as
adversidades e mudancas oriundas do meio ambiente. Até mesmo as rochas, de
aparéncias calmas, serenas e imutaveis, em seu nano cosmo sao dinamismo puro,
contando com atividade de particulas subatbmicas.*

Apoés a declaracdo de Pandemia em 11 de marco de 2020, pela Organizacao
Mundial de Saude (OMS) (SANTOS, K. F. Dos; BARBOSA, 2020), em funcdo da
contaminacg&o por Coronavirus, causador da Coronavirus Disease-2019 (COVID-19),
o mundo estd sendo obrigado a passar por uma mudanca, saindo do seu normal e
enfrentando dias de alteracOes da rotina.

Alteracdes se deram em muitos niveis. A medida que se conseguiu obter dados
a respeito do virus, até entdo desconhecido e da doenca que ele causa, foi possivel
produzir informacdes confidveis e essas passaram a orientar as atividades das
pessoas mundo afora e, também, dos profissionais de saude. Dentre esses, 0S
cirurgides-dentistas (CD) foram considerados o0s que estavam expostos aos maiores
riscos de contaminagcdo a COVID-19 (SANTOS, K. F. Dos; BARBOSA, 2020)
(SPAGNUOLO et al., 2020) (CAMPOS et al., 2020) (FERNANDEZ et al., 2020).

A covid-19 exp0s fragilidades sociais que estavam camuflando ha muito tempo
a origem dos agravamentos dos problemas de saude. O conceito de sindemia
proposto por Merill Singer na década de 1990, explica que a interacao de problemas
bioldgicos, sociais e econdmicos aumentam a suscetibilidade de um individuo ter seu
estado de saude agravado. No caso particular dessa pandemia a falta de educagéo
de qualidade, moradias adequadas, saneamento basico, servicos publicos de saude
bem equipados causam efeitos de sinergia que pioram o estado das pessoas e da
sociedade em geral. Torna-se imprescindivel que as autoridades politicas atuem de
forma integrada e com responsabilidade a fim de proporcionarem as condi¢des sociais

! Neutrino, Elétron, Quarks, Bésson de forca fraca, Foston, Graviton, Boson de Higgs (ou particula de
Deus) (REZENDE; NOGUEIRA, 2013) (ARANTES, 2001) sdo exemplos de particulas subatémicas que
interagem constantemente no nucleo do atomo. Contrariando o que os olhos vém, ha um agitado balé
ou um transito caético nesse mundo quantico, formado por essas particulas presentes na composicéo
de tudo o que existe no universo. Sao, portanto, os elementos fundamentais do universo e estdo em
constante agitacéo, ou seja, ha dinamismo em tudo.
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para cura (EQUIPE DASA, 2020) (SWINBURN et al., 2019). A pandemia da COVID-
19 alterou o trabalho do cirurgido dentista (CD) tanto no setor privado quanto no setor
publico, impbés o distanciamento fisico como principal medida de controle da
transmissao e prevencdo dos agravos provocados. Evitar aglomeracbes e contatos
proximos entre pessoas tornou-se necessario.

O Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2), agente
etiologico (MAIA, 2020) (LI et al., 2020) da COVID-19, é transmitido pelo contato
proximo, face a face, por goticulas expelidas pela tosse, espirro de pessoas
contaminadas, contato de superficies infectadas, bem como procedimentos que
produzam aerossois (WIERSINGA et al., 2020). Esses caracterizam-se como os de
maior potencial contaminador podendo colocar em risco tanto os profissionais quanto
usuarios pela possibilidade de infeccdo cruzada (SANTOS, K. F. Dos; BARBOSA,
2020) (GAMIO, 2020). Na atividade odontolégica, muitos procedimentos sdo passiveis
de geracdo de aerossois, exigindo uso de equipamentos de protecéo individual — EPIs.

Logo surgiram estudos que apontavam a rota de transmissao do SARS-CoV-2
associada a saliva e aos Procedimentos Geradores de Aerossois - PGAs?
(OPAS/ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DE SAUDE, 2020) e as escalas que
mediam o potencial de contaminacdo dos profissionais de acordo com o tipo de
ocupacado de cada um. Diante dessa constatacdo e em nome de uma protecédo para
profissionais e usuérios a fim de que ndo viessem a propagar ainda mais a doenca,
foi imposto pelas autoridades sanitarias locais o fechamento temporario® de clinicas e
consultérios odontolégicos (GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL/CASA CIVIL DO
DISTRITO FEDERAL, 2020).

Todo esse cenario impds restricdo do atendimento para urgéncias e
emergéncias odontoldgicas, suspendendo provisoriamente os eletivos. O contexto da
pandemia provocou também um aumento da necessidade de uso EPIs por areas que
antes nao faziam uso tao frequente desses acessorios criando concorréncia na sua

utilizacdo e consequente escassez de recursos.

2 0s PGAs sdo definidos como qualquer procedimento de atengdo ao paciente, odontolégico ou médico,
gue resulte na producdo de particulas aéreas < 5 micrébmetros(u) (aerossois), que podem ficar
suspensas no ar, percorrer uma certa distncia, podendo causar infeccdo caso
inaladas.(OPAS/ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DE SAUDE, 2020).

3 O CRO-DF, a esse respeito, emitiu Nota Publica disponivel em https://www.cro-
df.org.br/verboletim.php?id=34 e 0 Governo do Distrito Federal também emitiu um decreto disciplinando
o tema: DECRETO N° 40.583, de 1° de abril de 2020 (GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL, 2020).



https://www.cro-df.org.br/verboletim.php?id=34
https://www.cro-df.org.br/verboletim.php?id=34
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O cenério atual tem provocado a necessidade de reinvencdo da pratica
profissional do cirurgido-dentista, pensar estratégias de adaptacdo, novas
tecnologias, o trabalho para fora do consultério odontoldgico, e a ampliacdo do seu
fazer como profissional de saude (GAMIO, 2020).

Com a pandemia, as normas e técnicas vigentes até entdo em diversos campos
profissionais — incluindo a odontologia — entraram em cheque. Pois precisavam ser
atualizadas e adequadas a necessidade sanitaria apresentada. A pandemia da
COVID-19 tornou indispenséavel a construcdo de um plano de enfrentamento dessa
emergéncia de saude publica global.

Assim como dito por Lilia Schwarcz, em entrevista a Brandalise e Rovani
(2020), a pandemia é um importante marco temporal finalizador do século XX,
chamado século da tecnologia. Esse avanco tecnoldgico teve um limite, ndo foi capaz
de prevenir um pequeno virus ou impedir 0s enormes impactos que ele causou. A
humanidade foi forcada a parar. Mas, a0 mesmo tempo, o0 desenvolvimento
tecnoldgico do século anterior foi 0 que permitiu as adaptacfes que estdo sendo
necessarias e propiciando a aceleragdo exponencial da ciéncia na atualidade,
podendo ser comparada a um momento de ciéncia extraordinéria, principalmente no
trabalho dos profissionais de saude.

No esforco de combate a pandemia, governos, instituicdes normatizadoras da
saude e de protecédo de interesses de trabalhadores desenvolveram documentos com
orientacdes a respeito de como os servi¢os de saude deveriam reagir. Os documentos
reconfiguravam as praticas e rotinas dos profissionais e condicionavam suas
possibilidades de atuacéo, orientavam a rotina estabelecendo medidas de controle da
engenharia dos servigos, continham instru¢cées administrativas, instrucbes quanto as
protecdes individuais e descricdo detalhada dos critérios relativos aos novos
pressupostos de biosseguranca.

A preocupacdo dos profissionais da salde em prover seguranga aos USUArios
e a eles mesmos ao ofertar seu trabalho é antiga e os acompanha a cada mudanca
de paradigma cientifico (MUDANCA DE PARADIGMA NA ODONTOLOGIA: DRA.
PALLAVI PATIL SOBRE A PRATICA DURANTE A PANDEMIA - DENTAL TRIBUNE
BRAZIL, [s. d.]) ganhando cada vez mais importancia e significado sendo necessario
perceber quando € imperioso evoluir, alterar rotinas, normativos e promover

mudancas no trabalho.
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Hipdcrates (460 a 370 a.C.) cunhou o postulado Primum non nocere, que
significa — primeiro n&o cause o dano. O pai da Medicina tinha a nocéo, desde
essa época, que o cuidado poderia causar algum tipo de dano. Ao longo da
histéria, outros personagens contribuiram com a melhoria da qualidade em
saude, como, por exemplo, Florence Nightingale, Ignaz Semmelweiss, Ernest
Codman, Avedis Donabedian, John E. Wennberg, Archibald Leman
Cochrane, entre outros'?3458 Por intermédio deles foi possivel conhecer a
importancia da transmissédo da infeccdo pelas maos, da organizacdo do
cuidado, da criagdo de padrdes de qualidade em saude, da avaliagcdo dos
estabelecimentos de Saude, da variabilidade clinica e da medicina baseada
em evidéncia.

A partir da divulgacéo do relatério do Institut e of Medicine (IOM) To Err is
Human71 o tema seguranca do paciente ganhou relevancia (BRASIL.
MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

Segundo Yves Schwartz (2007), deve-se conhecer melhor o trabalho para que,
a partir desse conhecimento, seja possivel fazer intervengdes. O trabalho sempre
muda, e assim é importante entender em que medida essas mudancas alteram néo
S0 as atividades laborais, mas a nGs mesmos.

Este estudo tem como objetivo analisar os reflexos da pandemia nas
orientacdes para a pratica do cirurgido-dentista, por meio de andlise documental.
Dessa forma, lancar um olhar sobre as adaptacdes das rotinas e dos processos de
normalizacdo para melhor compreender as alteracfes e impactos na atividade do

cirurgido-dentista.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Analisar os reflexos da pandemia nas orientacdes para a pratica do cirurgiao-

dentista.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Caracterizar os documentos publicados com orientacdes para o trabalho do

cirurgido-dentista durante a pandemia,;

Caracterizar as orientagdes para o trabalho do cirurgido-dentista durante a

pandemia;

Identificar as iniciativas dos conselhos e entidades de classe odontologicas

para apoiar o trabalho do cirurgido-dentista durante a pandemia;

Identificar as mudancas ocorridas, com a pandemia, nas orientacdes para o

trabalho do cirurgido-dentista.
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3 REVISAO BIBLIOGRAFICA

A presente revisdo bibliogréfica foi feita trazendo uma breve retrospectiva
histérica dos acontecimentos epidemiolégicos de grande vulto na histéria da
humanidade, ndo com a pretensdo de ser um compéndio completo a respeito do
assunto, mas para situar a conexado dos eventos passados com 0s atuais, juntando
de maneira sucinta informacfes de sitios eletrénicos, artigos e livros a respeito do
tema. Ha também explicacdes de termos proprios da epidemiologia, que por hora
circularam em todos os meios de comunicacéo, a fim de aflorar a compreensao em
torno da pandemia do novo coronavirus, bem como com a evolucdo da ciéncia.

Desde a mais tenra idade uma crian¢a na educacéao oferecida pelos seus pais
ou responsaveis havera de ouvir variadas vezes sobre o significado da palavra
mudanca, assim ela percebe que as pessoas mudam com o passar do tempo, a familia
muda de casa, o clima mudou e vai construindo sua propria no¢do de mudanca. Para
o sitio eletrénico Significados (SIGNIFICADOS, 2014) a palavra mudanca é

apresentada da seguinte forma:

Mudanca é o ato ou efeito de mudar, de dispor de outro modo. E um
substantivo feminino que dependendo do contexto que se emprega pode ter
diferentes sentidos:

1 P6r em outro lugar, remover, deslocar;
2 Dar outra direcéo, desviar;

3 Tirar para p6r outro, substituir;

4 Transferir para outro local;

5 Alterar, modificar;

6 Trocar, deixar para outro, cambiar;

7 Fazer apresentar-se sob outro aspecto, transformar;

A mudanca em sentido histérico tem sua importancia pautada na forma
consecutiva dos acontecimentos analisando o passado e presente a fim de imaginar

o futuro.

Considerando que o mundo atual vem suportando constantes e varias
metamorfoses de forma cada vez mais apressada, que o homem teve de
enfrentar grandes desafios e tendo a histéria como objeto de estudo as a¢des
dos homens no decorrer dos tempos torna-se pertinente estudar a
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conceptualizagdo da mudanga em histéria, isto €, compreender “como
permaneceram ou evoluiram o0s acontecimentos, situd-los num devido tempo
histérico e espaco e explicar as razdes que justificaram as mudangas”
(MACHADO, 2005, p.6) relacionando tudo isso com o presente e
perspectivando o futuro (MOREIRA; SOLE, 2018).

3.1 CONTEXTUALIZACAO — PANDEMIA DO COVID-19

Para contextualizar a pandemia do COVID-19 abordar-se-ao as pandemias e

epidemias como eventos ciclicos e o histérico da COVID-19

3.1.1 PANDEMIAS E EPIDEMIAS COMO EVENTOS CICLICOS

A Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) fez com que as pessoas se
interessassem por um tema que acompanha a caminhada da humanidade h& séculos
as epidemias e pandemias causadas por infec¢des virais e bacterianas. Os termos
epidemia e endemia foram utilizados por Hipocrates (BOING; D’ORSI; REIBNITZ, [s.
d.]) para se referir as doencas infecciosas de aparecimento subito ao fazer uma
associacdo com dois termos utilizados pelos gregos para designar a origem dos
habitantes — os habitantes fixos seriam os epidemos e 0s estrangeiros 0os endemos.
Entende-se por epidemia o aumento do nimero de casos de uma doenca, ou seja,
um surto que ocorre em diferentes regides. Endemia tem a ver ndo com a quantidade,
nameros de casos, mas com a classificacdo da doenca como tipica de uma
determinada regido por ocorrer com frequéncia nessa regido. A pandemia é a

ocorréncia de uma doenca nos seis continentes.

Epidemia é a elevacao brusca, inesperada e temporaria da incidéncia de
determinada doenca, ultrapassando os valores esperados para a populacdo
no periodo em questao.

Pandemia é a ocorréncia epidémica caracterizada por uma larga distribuicéo
espacial, atingindo varias nacdes.

Endemia refere-se a uma doencga habitualmente presente entre os membros
de um determinado grupo, dentro dos limites esperados, em uma
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determinada area geogréafica, por um periodo de tempo ilimitado (BOING;
D’'ORSI; REIBNITZ, [s. d.]).

O Diretor Geral da OMS - Tedros Adhanom Ghebreyesus — fez em 11 de margo
de 2020 a declaragéo publica ao mundo de que a COVID-19 havia chegado ao status
de pandemia. N&ao a definiu como fazem os livros de epidemiologia, mas a traduziu

por meio de suas percepc¢des a respeito do tema.

Portanto, avaliamos que COVID-19 pode ser caracterizada como uma
pandemia.

Pandemia ndo é uma palavra para usar levianamente ou descuidadamente.
E uma palavra que, se mal utilizada, pode causar medo irracional ou
aceitacao injustificada de que a luta acabou, levando a sofrimento e morte
desnecessarios (GHEBREYESUS, 2020) (traducdao por GOOGLE
TRADUTOR, 2006 com ajuste da autora).

As doencas que assolaram e arrasaram a humanidade apresentam-se de
maneira ciclica (TEIXEIRA, L.; ALVES, 2020) e marcam periodos da historia, ja
mudaram rumos de guerras, alteraram costumes, provocaram a evolugéo da ciéncia,

deixaram seu legado.

A variola foi uma das doencas que mais matou seres humanos ao longo da
historia, causando epidemias e pandemias em diferentes locais.

... responsavel, inclusive, por uma pandemia que se espalhou pelo Império
Romano no século 11 d.C.

A pandemia no Império Romano surgiu a partir de 165. Esse surto iniciou-se
em tropas romanas que estavam instaladas na Partia, um territério romano
localizado na Mesopotamia. Por essas tropas, a doenca ganhou o territério
romano e chegou em Roma em 166.

Ficou conhecida como peste antonina e chegou a causar a morte de cerca
de duas mil pessoas por dia em Roma (SILVA, D. N,, [s. d.]; com
adaptacdes da autora).

Ainda sobre as guerras e epidemias é possivel ver a influéncia das doencas

nos resultados das batalhas.

A bactéria causadora da infeccéo intestinal era eliminada pela diarreia no
meio ambiente, contaminava a agua e os alimentos ingeridos pelo exército,
fazendo com que a doenca se alastrasse. O contato de maos com objetos ou
substancias contaminadas pelas bactérias e o contato dessas méaos com as
de outros guerreiros e com os alimentos levados a boca provocaram a
diarreia generalizada. O debilitado exército persa foi derrotado em Plateias, e
a Grécia livrou-se dessa ameaca. A epidemia, conhecida como a Peste de
Xerxes, foi descrita pelo historiador grego Herédoto (484-420 a.C.),
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considerado o “pai da Histéria”. Dessa vez, as cidades gregas contaram com
a ajuda das doencgas infecciosas para a defesa de seu territério (UIVARI,
2020; p. 19).

Sobre a alteracdo de costumes a explicagdo apresentada por Ujvari (2020)
esclarece o porqué de os rituais funerarios terem sido abandonados no periodo das
Guerras Médicas ou do Peloponeso para serem mais céleres. Essas guerras foram
conflitos ocorridos no periodo de 404 a 431 entre Persas e Gregos. “Os enterros ja
nao seguiam os rituais da época, eram feitos como se podia e, geralmente, em valas
coletivas. Segundo relatos de Tucidides, as pessoas tinham nocao da possibilidade
de contagio” (UJVARI, 2020; p. 23).

No trecho a seguir é possivel verificar como a evolugéo da ciéncia na atualidade
desvendou o mistério sobre a peste que arruinou Atenas no passado bem como a
curiosa maneira como a odontologia contribuiu para esse desfecho por meio de testes

de DNA e RNA feitos em dentes de cadaveres remanescentes desse periodo.

Pesquisadores de Atenas aguardaram a ciéncia. Ndo demorou para
descobrimos técnicas laboratoriais para encontrar o material genético, DNA
ou RNA, de diferentes bactérias e virus. Agora poderiamos utilizar esses
métodos modernos na busca. Mas onde? Qual local desses esqueletos
poderiam conter ainda fragmentos genéticos de bactérias ou virus? Os
cientistas buscaram na polpa de dentes dos esqueletos. Ali estaria a
oportunidade de encontrar o vildo do século V a.C. Nos momentos finais
agonizantes da doenca, a bactéria poderia se disseminar pelo sangue e se
acomodar na polpa dentaria, ricamente vascularizada. Se estivessem certos,
poderiam recuperar o material genético. ApGs esterilizar a superficie dos
dentes, os cientistas racharam sua estrutura e adentraram a polpa. Retiraram
o material e comecaram a busca pelo DNA para diferentes espécies de
bactérias e virus. Um a um, muitos testes foram negativos, até se chegar ao
resultado positivo para uma bactéria: a Salmonella typhi. Ja ndo havia
davidas de que a febre tifoide assolou Atenas naquele periodo (UJVARI,
2020; p. 24-25).

As situacdes de restricdes vividas na pandemia de COVID-19 surpreenderam
as pessoas. As histoérias a respeito de fatos ocorridos em pandemias pareciam muito
distantes da vida atual. (RIBEIRO, 2020) N&o havia uma memoria coletiva da
populacéo a respeito desses fatos, embora existam registros, inclusive com imagens,
mas davam a sensacgdo de estarem muito distantes e ser impossivel ocorrer uma
paralizacdo do mundo e das vidas das pessoas de forma tdo democratica como foi
com a pandemia da COVID -19, ndo fazendo distincdo de forma alguma, em relacéo
aos seus contaminados. Pandemias recentes como a AIDS e HIN1 ndo causaram

impacto tdo devastador na maneira coletiva do mundo percebé-las assim como
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ocorreu com o coronavirus. “A Covid-19 vem se somar a uma lista extensa e que

percorre um vasto periodo de tempo” (SCHUELER, 2020).

3.1.2 HISTORICO DA COVID-19

O virus SARS-CoV-2, detectado no final de dezembro de 2019, na China, na
provincia de Hubei, na cidade de Wuhan, denominado novo Coronavirus humano, €
0 agente etiolégico da COVID-19 transmitida pelo contato préximo, face a face, por
goticulas expelidas pela tosse e espirro de pessoas contaminadas, contato de
superficies infectadas, bem como procedimentos que produzam aerossois
(SPAGNUOLO et al., 2020) (SANTOS, K. F. Dos; BARBOSA, 2020) (WIERSINGA et
al., 2020). Por ser altamente contagiante, rapidamente a doenca se alastrou e chegou
aos seis continentes sendo caracterizada como uma pandemia. Os sintomas mais
comumente encontrados, inicialmente em casos de leve a moderado, nas pessoas
contaminadas séo: febre, tosse, dor de garganta, dispneia, anosmia e ageusia. A
progressdo da doenca pode levar a 6bito devido a pneumonias graves (SANTOS, J.
P. de A. et al., 2020).

Ha seis espécies de coronavirus que causam doencas em humanos. Quatro
tipos causam resfriados comuns em pessoas imunocompetentes. As duas
outras cepas causadoras de maiores problemas sao o SARS-CoV que causa
a sindrome respiratéria aguda grave e o0 sexto € coronavirus da sindrome
respiratéria do Oriente Médio, também conhecido por MERS-CoV, ambos de
origem zoondtica e muitas vezes associadas a doencas fatais.

Diferentemente, de MERS-CoV e SARS-CoV, o 2019-nCoV-2 é o sétimo
membro da familia dos coronavirus que infectam seres humanos. (SANTOS,
K. F. Dos; BARBOSA, 2020)

Nés criamos um ecossistema global dominado por humanos que serve como
um playground para o surgimento e troca de hospedeiros de virus animais,
especialmente virus de RNA geneticamente propensos a erros, cujas altas
taxas de mutacéo tém, por milh6es de anos, fornecido oportunidades para
mudar para novos hospedeiros em novos ecossistemas. O genoma da
espécie humana levou 8 milhdes de anos para evoluir 1%. Muitos virus de
RNA de animais podem evoluir em mais de 1% em questdo de dias. Nao é
dificil entender por que vemos cada vez mais 0 surgimento de virus
zoondticos (MORENS; DASZAK; TAUBENBERGER, 2020) (tradugdo por
GOOGLE TRADUTOR, 2006 com ajuste da autora).
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Entéo, precursoras da COVID-19 inimeras doencas tais como variola, peste
negra ou peste bubdnica, gripe espanhola, AIDS, Ebola, gripe suina, SARS, MERS se
transformaram em epidemias e pandemias surgindo em ciclos. Cada uma a sua
maneira deu um novo direcionamento, uma nova dinamica a vida e evolucdo da
humanidade mudando o curso da histéria. Compreender e estudar essas fases é
ainda uma necessidade atual. Os virus sd0 micro-organismos que apresentam uma
capacidade de sofrerem mutacOes e se adaptarem para garantir a sobrevivéncia da
espécie. Como ndo sao organismos extintos, mas sim em evolucdo, é possivel que

essa nao seja a Ultima pandemia a dividir a histéria com os homines sapiens.

3.2 MUDANCAS E O NOVO NORMAL

O ano de 2020 foi desafiador para todos os trabalhadores com o advento da
pandemia da COVID-19. Para os profissionais da saude esse desafio veio associado
a cobrancas de um maior rigor no cumprimento das normas de biosseguranca. Dentro
do grupo dos profissionais da saude, a equipe de saude bucal teve alteracbes
significativas do seu modus operandi. Assim, também o cirurgido-dentista
ressignificou e adequou seus conhecimentos a nova realidade reafirmando a
necessidade de um trabalho integral, completo no cuidado com os pacientes (FUZO,
2020) (SEIXAS, 2020).

A pandemia provocou uma desorganizacdo no modo como a vida estava
estruturada em seus mais variados aspectos. Trouxe reflexdes e a necessidade de se
pensar no novo, no normal, nas regras, na tecnologia, ou seja, em mudancas. O que
entender por normal? Essa palavra pode assumir muitos sentidos (CANGUILHEM,
2012), pois ndo € um conceito estatico, estanque, mas sim polissémico, dinamico e
adaptavel. Palavra que deriva do latim normalis e significa “de acordo com a norma ...
comum. Que ocorre naturalmente ou de maneira habitual” (NORMAL - DICIO,
DICIONARIO ONLINE DE PORTUGUES, 2020). Na matematica pode designar uma
reta perpendicular a um plano, angulo de 90°, também chamado de angulo reto ou
perfeito. Ainda na matematica ha uma curva chamada Curva de Gauss, ou Curva de
distribuicdo normal e apresenta “o formato de um sino que € indicativa da distribuicédo
normal provavel de um conjunto de elementos” (CURVA DE GAUSS | DEFINICAO
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OU SIGNIFICADO DE CURVA DE GAUSS NO DICIONARIO INFOPEDIA DE
TERMOS MEDICOS, 2020). Ao longo do tempo, diversos autores como por exemplo
Comte, Canguilhem, Lombroso, cada qual, a sua maneira, apresentaram um
entendimento do que seria o normal (CANGUILHEM, 2012) (SANTOS, B., 2014).

Auguste Comte, com base nas ideias de Broussais, explica que a diferenca
entre os estados patolégicos que caracterizam as doencas e as alteracdes dos
estados fisiologicos ou normais € a intensidade, por excesso ou falta, na acdo dos
estimulantes fisiolégicos ou normais — responsaveis pela manutencdo da saude
(CANGUILHEM, 2012, p. 16).

Cesare Lombroso, em sua teoria do Criminoso Nato, apresenta uma percepcao
do normal identificado como o sujeito ndo delinquente e o criminoso como o anormal
em que “o criminoso € visto como uma espécie diferente de homo sapiens, um sujeito
perigoso, anormal e biologicamente defeituoso. Esta anormalidade impulsionava o
sujeito ao crime”. Convém salientar que o tipo Lombrosiano determinante do criminoso
nato é hoje unanimemente rejeitado pela ciéncia (SANTOS, B., 2014).

‘A maior heranga deixada por Lombroso ndo foram os seus estudos
antropolégicos, mas a crenca, presente no senso comum, de que o criminoso € um
ser diferente dos outros individuos normais” (SANTOS, B., 2014).

Para Canguilhem, normal, devido ao grande numero de significados, gera
dificuldade de assimilacéo para aqueles que estudam o termo, devendo-se, portanto,
adequar o seu uso ao sentido que se pretende aplicar no momento. O normal s6 pode
ser entendido no plano individual, relaciona-se com o meio onde o individuo habita ou
esta. Considerar algo como normal depende da percepcao de cada um. Assim, “Um
ser vivo € normal num determinado meio na medida que ele € a solu¢cdo morfologica
e funcional encontrada pela vida para responder as exigéncias do meio”
(CANGUILHEM, 2012). Ainda nos dizeres de Canguilhem:

Quando se sabe que norma € a palavra latina que quer dizer esquadro e
normalis significa perpendicular, sabe-se praticamente tudo o que é preciso
saber sobre o terreno de origem do sentido dos termos norma e normal,
trazidos para uma grande variedade de outros campos. Uma norma, uma
regra, € aquilo que serve para retificar, por de pé, endireitar. “Normar”,
normalizar, é impor uma exigéncia a uma existéncia, a um dado, cuja
variedade e disparidade se apresentam, em relagao a exigéncia, como um
indeterminado hostil, mas ainda estranho ... (CANGUILHEM, 2012; p. 189).
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Na construcdo do seu conceito proprio de normal, Canguilhem além de explicar
sobre a norma ainda explica as relacées que palavras tais como anormal e normalizar
apresentam.

“O anormal, enquanto a-normal, é posterior a definicdo do normal, é a negacéo
I6gica deste” (CANGUILHEM, 2012, p. 193). E nota-se que “... do ponto de vista do
fato ha, portanto, uma relacdo de exclusdo entre o normal e o anormal’
(CANGUILHEM, 2012, p. 193) e desse modo “... O normal é o efeito obtido pela
execugao do projeto normativo, é a norma manifestada de fato” (CANGUILHEM, 2012,
p. 193).

Embora no texto de O normal e o patologico ndo haja a explicacdo do termo
normatizar € importante chamar a atencdo para a distincdo entre normatizar e
normalizar. O primeiro é criar e estabelecer normas e o0 segundo é cumprir ou regular-
se pelas normas. Pode-se aproximar o termo normatizar do legislar.

Quando em suas reflexdes sobre o normal e o patolégico Georges Canguilhem
afirma que viver é criar normas, ele se antecipa, em certa medida, ao conceito de
renormalizacdo de Yves Schwartz* que sdo as escolhas que os trabalhadores fazem
ao realizarem as suas tarefas com base nas suas experiéncias individuais (REIS,
2013) (BERTONCINI; PIRES; SCHERER, 2011) (SCHWARTZ; DURRIVE, 2007). O
caminho que se escolhe para cumprir 0 previamente estabelecido nas normas. As
renormalizagdes fazem do trabalho real um caminho diferente do trabalho prescrito.
Mostra o conflito entre forma de fazer e o planejado. S&o escolhas de valores, séo
perspectivas diferentes, ndo ha certo ou errado.

A ergologia preconiza que se deve conhecer melhor o trabalho para que, a
partir desse conhecimento, intervencdes sejam feitas. Segundo Yves Schwartz o
trabalho sempre muda, e assim devemos entender em que medida essas mudancas
alteram néo s6 as atividades laborais, mas a nés mesmos (SCHWARTZ; DURRIVE,
2007).

A expressado novo normal surgiu na economia. O primeiro a usa-la e defini-la

foi Mohamed EI-Erian. Na ocasido ele se referia as rupturas estruturais provocadas

4 Yves Schwartz é pesquisador, filésofo e professor da Aix-Marseille Université — Franca. Considerado
pai da ergologia uma abordagem pluridisciplinar que mobiliza as areas de Economia, Ergonomia,
Psicologia, Linguistica, Filosofia, Sociologia e Direito para analisar o universo do trabalho. Fontes:
http://repositorio.pucrs.br/dspace/bitstream/10923/10960/2/Uma_entrevista_com_Yves_Schwartz.pdf
e https://www.dicionarioinformal.com.br/significado/ergologia/4888/ (Acessados em 02/11/2020 as
09:38h)
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pela crise financeira de 2018, de modo que nada seria como antes e traria uma nova
forma de encarar as relacfes comerciais e tudo o que se relaciona com a economia.
Segundo ele, ndo seria possivel retornar ao normal de antes (PINHEIRO, 2010)
(PENTEADO, 2019) (FARHI; PRATES, 2020).

Assim como explicado por Thomas Kuhn (2013) em seu livro A Estrutura das
revolucdes cientificas, a ciéncia apresenta momentos de ciéncia normal e de ciéncia
extraordinaria. O primeiro é correspondente ao periodo em que as teorias cientificas
respondem adequadamente aos questionamentos vigentes e ndo ha, portanto,
conflitos entre os anseios da comunidade cientifica e as teorias propostas. O segundo
corresponde aos periodos em que apds surgirem desalinhamentos — conhecidos por
anomalias - entre os paradigmas e teorias vigentes a comunidade cientifica se volta a
um esforgo concentrado para responder as novas perguntas e assim produzir um novo
paradigma que ira atualizar o pensamento cientifico.

Esse periodo de ciéncia extraordinaria proporciona o crescimento e avanco da
ciéncia, pois € qguando surgem as novidades disruptivas na pesquisa e na ciéncia.

Acompanhando o progresso da histéria geral, a odontologia se beneficia desse
momento disruptivo e se expande, para atender as novas necessidades impostas pela
pandemia, por meio de adequagdes da estrutura fisica bem como incluindo alteracdes
de protocolos e novas tecnologias, enfim se aperfeicoando (BRASIL. MINISTERIO DA
SAUDE, 2020) (CFO, 2020).

3.3 BREVE HISTORICO DA ODONTOLOGIA E O SUPORTE DA LEGISLACAO
PARA A ADEQUACAO AS MUDANCAS E ENFRENTAMENTO DA PANDEMIA

A odontologia é uma ciéncia muito antiga. Surgiu desde o primeiro momento
em que houve a intencdo de curar o sofrimento causado pelas patologias bucais
(SILVA, R. H. A.; SALES-PERES, 2007).

A Odontologia, denominada em seus primérdios como Arte Dentéria, nasceu
na Pré-Historia, porém seus registros mais antigos datam de 3500 a.C., na
Mesopotamia, onde é possivel observar, nas inscricbes da época, uma
menc¢do do que seria 0 verme responsavel pela destruicdo da estrutura
dentéria, o gusano dentério (SILVA, R. H. A.; SALES-PERES, 2007).
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Esse periodo foi marcado pela crenca na cura religiosa, quase magica, pautada
em oracoes e formulas que prometiam matar o verme dentario aliviando a dor (SILVA,
R. H. A.; SALES-PERES, 2007). Nessa época acreditava-se que 0 sol curava as
patologias em geral e da mesma forma as afeccoes da boca (IMEDICINA, 2016).

Na idade média Guy Chauliac introduziu pela primeira vez o termo dentista. A
grande facanha eram as extracdes dentarias com atendimentos feitos em pracas
publicas na presenca de uma plateia bem ruidosa. Posteriormente, em 1746, houve
um momento fértil para a prétese com a publicacdo do primeiro trabalho relacionado
a essa especialidade por Claude Mouton bem como o advento da inovacéo dos dentes
de porcelana (IMEDICINA, 2016).

Desde esse primeiro trabalho publicado, até os dias atuais, a odontologia
passou por momentos de valorizacao por meio da prevencao, odontologia estética e
boom tecnoldégico da odontologia digital (SILVA, R. H. A.; SALES-PERES, 2007)
(IMEDICINA, 2016). Agora, com a pandemia da COVID-19, a odontologia e, também,
as demais ciéncias e profissdes, iniciaram uma fase de producao intensa de normas,

regras e legislacdes impulsionadas pela necessidade de mudancas em suas praticas.

A pandemia de Covid-19 trouxe mudancas estruturais no funcionamento dos
servigos e na atuagédo dos profissionais. As mais de 27 mil equipes de saude
bucal, bem como os profissionais inseridos no Centro de Especialidades
Odontolégicas (CEO), por meio das orientacdes do Ministério da Saude,
reorganizaram suas praticas (NOTA INFORMATIVA N° 1/2020-
CGSB/DESF/SAPS/MS NOTA INFORMATIVA “COLETA DE SWAB POR
CIRURGIOES-DENTISTAS NO SUS”, 2020).

A prética odontoldgica assim como a de qualquer outra area de trabalho pode
ser influenciada por fatores diversos tais como: ambiente, clima organizacional,
percepcBes individuais, histéria do proprio trabalhador, legislagbes, situacdes
adversas assim como esta sendo pela pandemia da COVID-19. “Rotinas e protocolos

de biossegurancga evoluem conforme os desafios enfrentados” (CRODF, 2020).

Alguns documentos ressaltam a importancia de diminuir a pressao sobre o
sistema de saude, poupando a for¢ca de trabalho e protegendo os pacientes.
O documento brasileiro® chama atencdo quando sugere que a equipe de
saude bucal poderia ser treinada e ocupar espago no combate a pandemia
(4). Vale ressaltar que o governo brasileiro esta cadastrando e treinando sua
forgca de trabalho em saudde, inclusive médicos, dentistas e veterinarios, para

> 0 documento citado pelo artigo refere-se a Nota Técnica N2 9/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS — COVID-19 e
Atendimento Odontoldgico no SUS, publicado em Margo de 2020.
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um possivel agravamento da pandemia e a necessidade de aumento do
efetivo no sistema unico de salde (8) (CAMPOS et al., 2020).

Os profissionais da saude, incluindo os cirurgides-dentistas, enxergaram por
meio das lentes das legislacbes o caminho para sobreviver na pandemia — o que fazer,
0 que nao fazer, como fazer, orientacdes de rotina de trabalho, procedimentos,
biosseguranca, solicitagdes de crédito e isencdes de taxas, enfim, tudo o que pudesse
auxilid-los a, com seguranca, adequar a si mesmos e aos seus processos de trabalho
as mudancas requisitadas pela fase pandémica (UMBELINO, 2020) (PIMENTA,
2020).

“‘Apenas a existéncia de leis e normas nao garantem o melhor funcionamento
da organizagdo” (NEGRAO; PONTELO, 2014, p. 151), sendo necessario que uma
pessoa se utilize das orientagbes contidas nas normas para interpreta-las e
transforma-las em acéo, dessa forma ensinar a seus pares as melhores préticas.

Da odontologia incipiente praticada nas ruas e pragas quase um show de
horrores, mas que a seu modo, de acordo com 0S poucos recursos da época ainda
assim ajudava a minimizar sofrimentos, para a que evolui e se adapta a cada mudanca
da histéria ha um salto de qualidade. Assim sendo, encontra-se profissionais da saude
bucal contribuindo para recuperar a salude das pessoas acometidas pela COVID-19,
atuando em equipe multidisciplinar, em leitos de hospitais e em Unidades de Terapia
Intensiva (UTI). H& tanta coisa que o dentista pode fazer em cada ambiente desses,

embora desconhecidas da grande maioria das pessoas.

Os atendimentos odontoldgicos sdo essenciais nos pacientes com Covid-19
devido as alteracdes bucais que ocorrem pelo longo periodo de intubacéo,
como machucados nos labios e lingua, assim como a necessidade de conter
sangramento dessas areas, colocacdo de aparelhos dentro da boca,
diagnoéstico de doengas e lesdes orais, realizagdo de procedimentos
odontoldgicos por conta de dor de dente ou de gengiva e o tratamento das
infeccdes orais. .... A demanda odontologica € crescente e extremamente
dependente do tempo de intubacéo a que os pacientes sdo submetidos. Além
dos atendimentos odontolégicos (aplicacéo de laser de baixa poténcia nas
lesBes orais traumaticas, extracdo dentérias, instalagdo de protetores bucais,
contencd@o de sangramento e remocao de focos infecciosos), a equipe de
odontologia realiza treinamentos de protocolos de higiene oral com a equipe
de enfermagem, para que a realizem nos pacientes em UTIl (FRANCO;
ABRANCHES; HADDAD, 2020)

Talvez essa ndo seja a figura classica associada ao dentista onde ele trabalha

individualmente em seu consultdrio contando com sua auxiliar e tendo no ambiente
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barulhos e cheiros caracteristicos. E por isso o leque de atuacéo desses profissionais

fica esquecido.

A medida que a pandemia causada pelo coronavirus avanca na América
Latina, é necessario que a midia, a universidade e os formadores de opinido
abram espaco e deem visibilidade aos problemas que os paises estédo
enfrentando na regido — problemas estruturais, falta de recursos humanos e
ndo humanos e grandes desafios para conter a pandemia.

Perez et al. (1) j& afirmaram que a saude bucal é invisivel aos sistemas de
saude ao redor do mundo. Diante do novo coronavirus, novamente se
observa pouca ou nenhuma discussao sobre a saude bucal em tempos de
COVID-19 (CAMPOS et al., 2020). (grifo da autora)

Dessa forma documentacdes oficiais foram utilizadas para dizer o 6bvio: indicar
o raio de possibilidades legais em que se pode atuar nessa profissdo. As entidades e
orgaos reguladores iniciaram um trabalho de grande utilidade publica para demostrar
a pertinéncia de se desighar um cirurgido-dentista para fungcées que fogem do lugar
comum do imaginario popular de qual é o alcance desses profissionais, como exemplo
o Oficio N° 572 do CFO® citado pela Nota do Ministério da Saude:

Os Cirurgides-Dentistas, além da testagem SWAB, possuem competéncia
legal e conhecimento técnico para solicitar exames para deteccao 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, 0
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 poOs-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 (CGSB/DESF/SAPS/MS, 2020).

As orientacdes iniciais tiveram por foco os demais profissionais de saude.
Contudo, a visibilidade da odontologia foi mantida pela publicagcdo tempestiva de
normativas orientadoras da atuagao do cirurgido-dentista por meio da intervencéo,
naquele momento inicial, das entidades de saude publica e coletivas ligadas a

odontologia.

Em relacéo aos servigos publicos de salde bucal, o governo federal também
foi omisso. A primeira normatizacéo técnica s6 surgiu em meados de marco,

6 Em todo o tempo de elaboracio deste trabalho o link para o documento Oficio N2 572/2020/CFO no site do
CFO (www.cfo.org.br) encontrou-se com falha, ou como se diz no jargdo técnico de tecnologia da informagdo
link quebrado e sempre retorna mensagem “Nada encontrado. Desculpe, mas nada foi encontrado. Por favor,
tente novamente com palavras diferentes”. A referéncia ao citado Oficio foi encontrada na Nota Técnica N2
16/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS.


http://www.cfo.org.br/
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0 que s6 ocorreu em razdo da pressdo de entidades de salde coletiva,
odontolégicas e de alguns servicos publicos municipais e estaduais. A
situacdo foi tdo grave que a letargia do Ministério da Saude fez com que
varias entidades de salde publica e odontolégicas organizassem sugestdes
de protocolos assistenciais face a inoperancia daquele 6rgdo (CARLOS
BATISTELA et al., 2021, p. 286).

Publicada pelo Ministério da Saude, a Nota Técnica N° 09, de 20/03/2020 foi o
primeiro documento encontrado por este estudo direcionado aos cirurgides-dentistas
no periodo pandémico. Enfatiza-se que CRO-DF fez sua primeira publicacdo em
14/02/2020, Boletim Eletronico - Coronavirus o que € preciso saber e CFO, em
12/03/2020, um dia apods a declaracdo da pandemia, publicou o documento CFO
orienta profissionais de Odontologia sobre Coronavirus.

A China ja vinha sinalizando sobre a COVID-19 indicando para a OMS a
ocorréncia de uma pneumonia atipica desde dezembro de 2019 e o mundo foi
acompanhando a evolucdo dessa doenca que atingiu a Europa em meados do més
de janeiro de 2020, os primeiros casos de coronavirus nesse continente foram
confirmados pela Ministra da Saude da Franga Agnes Buzyn em 24/01/2020 (GHZ,
2020). A chegada do novo coronavirus a Italia foi devastadora (SPAGNUOLO et al.,
2020) e ha controvérsias quanto a data no sentido de saber se ocorreu em janeiro de
2020 ou um més antes em dezembro de 2019 (GISELDA VAGNONI, 2020)
(SANTINO, 2020) (CORONAVIRUS: ITALIA TEM PRIMEIRO CASO CONFIRMADO
DE CONTAGIO, 2020), houve, portanto, um espaco entre trés a quatro meses
aproximadamente desde os fatos ocorridos em Wuhan até a declaracdo publica pela
OMS de que a COVID-19 havia se tornado uma pandemia no dia 11 de marco de
2020.

Diante disso, e considerando o fato de as autoridades sanitarias estarem
atentas ao que acontecia na Europa - pois era um preludio de um cenario possivel de
ocorrer no continente americano e no Brasil - o protagonismo da publicacdo de
orientagdes direcionadas ao CD, e que inicialmente chegavam para responder a todos
0s questionamentos de como fazer uma odontologia publica e privada segura em
tempos de COVID-19, coube as entidades publicas de saude coletiva ligadas a
odontologia, nomeadamente CFO e CRO.

No jogo das articulagbes e preparos domésticos para a pandemia, a
odontologia foi deixada em segundo plano, vista como subcategoria dentro das

profissdes da saude.
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Todo esse acumulo desenvolvido ao longo da implantacé@o e aprimoramento
da odontologia no SUS nos proporcionou, enquanto categoria, no que diz
respeito a Saude Bucal Coletiva - SBC, um preparo para atuar, enquanto
equipe de saude, no contexto do enfrentamento a covid-19 (CARCERERYI;
CASOTTI, 2020). Apesar disso, no inicio da pandemia, nao fomos
considerados como profissionais da “linha de frente”, ao lado de enfermeiros,
médicos e fisioterapeutas. Enquanto categoria profissional, fomos
esquecidos ou ndo hos sentimos parte da equipe multiprofissional? (CARLOS
BATISTELA et al., 2021, p. 342).

Assim como o0 esquecimento de citar os profissionais cirurgides-dentistas no
video institucional do Ministério da Saude quando se faz a chamada dos profissionais
para atuar na pandemia em favor da sociedade brasileira. Foi inclusive necessaria
uma retratacao por parte do Ministro Luiz Henrigue Mandetta para acalmar os animos
da comunidade odontoldgica (APCD, 2020).

3.4 BIOSSEGURANCA

Embora faca parte da rotina de trabalho da odontologia, a biosseguranca
assume na pandemia da COVID-19 um protagonismo nos estudos e orientacbes
gerados nesse periodo, mostrando ser um tema transversal, de grande importancia e

norteador da diminui¢cdo dos contagios.

A Biosseguranca é o conjunto de acdes voltadas para a prevencao,
minimizagdo ou eliminagdo de riscos inerentes as atividades de pesquisa,
producdo, ensino, desenvolvimento tecnolégico e prestacdo de servicos,
riscos que podem comprometer a saude do homem, dos animais, do meio
ambiente ou a qualidade dos trabalhos desenvolvidos (TEIXEIRA, P.; VALLE,
2010).

Uma das formas de transmissao do novo coronavirus vem de goticulas de
saliva (SANTOS, K. F. Dos; BARBOSA, 2020). Desse modo, os procedimentos que
produzem aerossois estao entre os mais contagiantes, podendo colocar em risco tanto
os profissionais quanto os pacientes pela possibilidade de infeccdo cruzada
(OPAS/ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DE SAUDE, 2020). Na préatica

odontoldgica, basicamente tudo é passivel de geracdo de aerossois, entdo 0s
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profissionais esperaram ansiosos pelo pronunciamento dos 6rgdos diretivos

superiores a fim de se ter uma atuacao pacificada e embasada por diretrizes oficiais.

Estudos recentes tém demonstrado que niveis de medo, ansiedade e
depressdo tém aumentado constantemente entre os dentistas. A tenséo
resultante da mudanca repentina de protocolos e da cobranca exacerbada
geram altos niveis de estresse psicolégico. Nesse momento, a situagdo de
crise se soma a sobrecarga de trabalho, a falta de recursos e as equipes
reduzidas em um contexto que pode colocar em risco a salde mental desses
profissionais. Ademais, o0 crescente numero de casos confirmados e
suspeitos, o esgotamento de Equipamentos de Protecao Individual (EPIs), a
ampla cobertura da midia e a falta de medicamentos especificos também
podem contribuir para o sofrimento psiquico dos cirurgies-dentistas
(FERRARINI; RENAN; CERETTA, 2020).

Com o passar dos meses observou-se que a expectativa de um nimero muito

grande de contaminacdes entre os profissionais da odontologia ndo se confirmou.

A rotina clinica do cirurgido-dentista requer um padrdo de biosseguranca.
Todavia, devido ao novo cendrio relacionado ao coronavirus, essas
padronizacdes foram reformuladas e readequadas a fim de diminuir o indice
de transmisséo do virus entre profissional e paciente (MACIEL; SOBRINHO;
MEDRADO, 2020).

A baixa taxa de contaminacéo dos cirurgides-dentistas pelo SARS-Cov-2 levou
a acreditar que as praticas de controle de infeccdo associada ao bom uso dos EPIs
tornou mais seguro o ambiente odontolégico para pacientes e profissionais (GOMES
et al., 2021). Aliado a medidas de suspensao dos tratamentos odontolégicos eletivos,
pois com menos atendimentos e intera¢des sociais ha uma queda nas possibilidades
de contagio. Usando o mesmo raciocinio, as autoridades governamentais em muitos

estados e municipios impuseram o lockdown.

"Lockdown" € uma expressdo em inglés que, na traducao literal, significa
confinamento ou fechamento total. Ela vem sendo usada frequentemente
desde o0 agravamento da pandemia da Covid-19, doenc¢a causada pelo novo
coronavirus (SARS-CoV-2). Embora ndo tenha uma definicdo Unica, o
"lockdown" €, na prética, a medida mais radical imposta por governos para
gue haja distanciamento social — uma espécie de bloqueio total em que as
pessoas devem, de modo geral, ficar em casa. (ENTENDA O QUE E
“‘LOCKDOWN?”, 2020).

No afa de manter as pessoas saudaveis, possibilitar o maior nimero de

pessoas livres de contaminacdo e gerar menor sobrecarga ao sistema de saulde
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procura-se tudo o que remete a permanecer saudavel, e vale lembrar a maxima de
gue a saude comeca pela boca.

Embora invisibilizado o cirurgido-dentista vem cumprindo seu papel de
profissional de nivel superior da salude ao lado das demais profissdes de modo que
seus esfor¢os o tornam uma presencga bem visivel perante a sociedade, gestores e

trabalhadores da saude.

A grave crise de saude publica resultante da COVID-19 tem tido impactos
enormes na atividade odontolégica ao redor do mundo. E urgente que os
pesquisadores de todas as partes abram espaco em suas agendas de
pesquisa para estudar as implicacdes do coronavirus para o cuidado
odontoldgico, ja que a garantia de atencéo integral a saude depende de
garantir acesso aos servi¢cos odontolégicos basicos (CAMPOS et al., 2020).
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4 METODO

Trata-se de pesquisa qualitativa do tipo analise documental em fontes
primarias. Segundo Sa-Silva, Almeida e Guindane (2009, p. 10) “A etapa de analise
dos documentos propbe-se a produzir ou reelaborar conhecimentos e criar
novas formas de compreender os fendbmenos”. Os mesmos autores (idem, p. 6)
conceituam fontes primarias como “... dados originais, a partir dos quais se tem uma
relacdo direta com os fatos a serem analisados, ou seja, é o pesquisador(a) que
analisa”.

Os dados foram obtidos em legislacées que significam um conjunto de leis
(MARCONDES, 2019). As leis apresentam um sentido genérico mais amplo e simples
nao fixo ao rito formal legislativo e outro juridico mais ligado ao rito. Adota-se neste
estudo o termo legislacbes em sentido genérico como comunicacdo oficial de
governos, organizacdes e seus representantes. Assim, em legislacdes encontra-se:
portarias, oficios, notas técnicas, decisdes, cartilhas, notas publicas, recomendacoes,
termos de cooperacédo técnica, resolucdes, planos de contingéncia, decretos e leis
(CARLOS SCHMIEGUEL, 2010) (PACHECO, 2013).

Inicialmente, elaborou-se um plano de analise documental (Apéndice C) com
os critérios de incluséo e excluséo a serem usados durante a pesquisa, definicdo dos
locais de busca, bem como codificacéo e categorizacdo dos documentos.

Foram incluidos documentos elaborados por instituicbes internacionais,
instituicbes nacionais federais e nacionais do Distrito Federal que tratavam de
medidas de enfrentamento da COVID-19 e orientacbes técnicas produzidas em
especial para os cirurgides-dentistas durante a pandemia do novo Coronavirus, que
foram publicadas no periodo compreendido entre 01/01/2020 a 28/02/2021. Foram
excluidos documentos na forma de entrevistas, folders, reportagens, videos, bem
como documentos produzidos por municipios e estados, excecdo feita ao Distrito
Federal que € um ente andmalo da federacdo e apresenta-se ora como municipio e
ora como estado em suas atribuicoes.

No periodo de 14/12/2020 a 05/03/2021 realizou-se busca nos sitios eletrénicos
de entidades internacionais, nacionais federais e nacionais do Distrito Federal. Foi
escolhida uma entidade internacional: Organizacdo Pan-americana de

Saude/Organizacdo Mundial de Saude — OPAS/OMS. As entidades nacionais federais
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foram: Presidéncia da Republica — PR, Ministério da Saude — MS, Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria — ANVISA, Conselho Nacional de Secretarios de Saude —
CONASS e Conselho Federal de Odontologia — CFO. As entidades nacionais do
Distrito Federal foram: Governo do Distrito Federal — GDF, Secretaria Estadual de
Saude do Distrito Federal — SESDF, Conselho Regional de Odontologia do Distrito
Federal — CRO-DF e Sindicato de Odontologia do Distrito Federal — SODF (Quadro
1).

Quadro 1 — Entidades e sitios eletrbnicos pesquisados

Entidade

pesquisada Endereco da pesquisa

https://www.paho.org/pt/brasil
OPAS/OMS

https://www.who.int/

MS https://www.gov.br/saude/pt-br

PR http://www.planalto.gov.br/CCIVIL_03/Portaria/quadro_portaria.htm

ANVISA https://www.gov.br/anvisa/pt-br

CONASS https://www.conass.org.br/

GDF http://www.df.gov.br/

CFO https://website.cfo.org.br/

CRO-DF https://www.cro-df.org.br/

SODF http://www.sodf.org.br/wordpress/

SESDF http://www.saude.df.gov.br/orientacoes-covid-19-sesdf/

Fonte: A autora, 2021

A busca dos documentos utilizou as palavras chaves: COVID-19, pandemia,
SARS-Cov-2, novo Coronavirus, emergéncia em saude publica, cirurgido-dentista,
odont6logo, boca, saude bucal, orientacdes.

Foram encontrados 1827 documentos publicados nos sitios eletrénicos das
instituicdes listadas no Quadro 1, no periodo compreendido entre 01/01/2020 e

28/02/2021, que se apresentaram no formato de legislacdo genérica sendo fontes
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primarias. Os documentos excluidos foram os publicados na forma de apresentagéo
tais como entrevistas, folders, reportagens, videos, podcasts, e-books por
configurarem fontes secundarias. Excluiu-se também os documentos produzidos por
municipios e estados e 0s de organismos internacionais, exceto os produzidos pela
OMS e OPAS. Para documentos com diversas versdes de publicacdo o documento
com a data mais nova de publicacédo foi mantido, os demais foram excluidos.

Apos leitura flutuante, aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusao, foram
excluidos 1766 documentos, por se tratar de duplicidade e/ou ndo se enquadrarem
nos critérios aplicados.

Ao final foram incluidos 61 documentos que continham orientacbes para o
trabalho dos cirurgifes-dentistas no controle da pandemia de COVID-19, que foram
submetidos a andlise. Esses documentos foram sistematizados em planilha eletrénica
para realizacao de leitura completa.

A Tabela 1 apresenta a quantidade de documentos encontrados, excluidos,

incluidos e total por entidade.

Tabela 1 — Documentos encontrados, excluidos e incluidos por entidade

TOTAIS DOCUMENTOS

Publcadopor | unidade | Qunidade | cunidade
ANVISA 234 233 1
CFO 59 24 35
CONASS 22 21 1
CRO-DF 9 6 3
GDF 1 0 1
MS 929 915 14
OPAS/OMS 30 29 1
PR 527 525 2
SESDF 13 10 3
SODF 3 3 0

TOTAL 1827 1766 61

Fonte: A autora, 2021
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Os 61 documentos que atenderam aos critérios de inclusédo foram classificados

conforme os tipos de achados em: orientacdes para o trabalho e iniciativas de apoio,

sendo respectivamente 38 e 23 documentos. Identificados por tipos de achados,

ordem e titulo os documentos analisados estéo relacionados, a seguir, na Tabela 2

gue também apresenta o quantitativo e o percentual dos documentos por tipos de

achados.
Tabela 2 — Documentos analisados
DOCUMENTOS ANALISADOS POR TIPOS DE ACHADOS, ORDEM E TiTULO
Tipos de . i )
Achados Ordem Titulo Quantidade %
1 CFO ORIENTA PROFISSIONAIS DE ODONTOLOGIA SOBRE O
CORONAVIRUS
2 OFiCIO N° 477/2020/CFO
3 RECOMENDACOES PARA ATENDIMENTOS ODONTOLOGICOS EM
TEMPOS DE COVID-19
4 NOTA OFICIAL DO CRO-DF
6 NOTA TECNICA N° 9/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS
9 O QUE SAO EMERGENCIAS E URGENCIAS ODONTOLOGICAS?
13 FLUXOGRAMA ATENDIMENTO ODONTOLOGICO Verséo 02
PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRONIZADO EQUIPAMENTO DE
16 PROTEGCAO INDIVIDUAL E SEGURANCA NO TRABALHO PARA
PROFISSIONAIS DE SAUDE DA APS NO ATENDIMENTO AS PESSOAS
COM SUSPEITA OU INFECGCAO PELO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19)
29 PORTARIA N° 639
30 DECRETO 40.583
RECOMENDAGOES DE PROTEGAO AOS TRABALHADORES DOS
33 SERVICOS DE SAUDE NO ATENDIMENTO DE COVID-19 E OUTRAS
SINDROMES GRIPAIS
34 Boletim Eletronico CRO-DF N° 297 NOTA PUBLICA
Ortentacoes a5 | PLANO DE CONTINGENCIA DO DISTRITO FEDERAL PARA INFECCAO 38 62,295
P HUMANA PELO NOVO CORONAVIRUS | COVID-19 '
trabalho
36 ATENDIMENTOS ODONTOLOGICOS
38 NOTA TECNICA GEO N° 01/2020
39 RESOLUCAO CFO-224
40 GUIA ORIENTADOR PARA O ENFRENTAMENTO DA PANDEMIA COVID-19
NA REDE DE ATENGAO A SAUDE
41 RESOLUCAO CFO-226
42 NOTA INFORMATIVA N° 1/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS
43 NOTA TECNICA N° 16/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS
44 NOTA TECNICA N° 18/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS
45 RECOMENDACOES AMIB/CFO PARA ENFRENTAMENTO DA COVID-19
NA ODONTOLOGIA
6 TERMO DE COOPERACAO TECNICA E COMPARTILHAMENTO DE

DADOS SOB CONFIDENCIALIDADE — CFO E ITI

47

LEI 14.023
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I\icpt?asd?)(se Ordem Titulo Quantidade %
48 PORTARIA GM-MS 1741
49 RESOLUCAO CFO-228
50 LEI N° 14.028
51 CONSIDERATIONS FOR THE PROVISION OF ESSENTIAL ORAL HEALTH
SERVICES IN THE CONTEXT OF COVID-19
52 RECOMENDAGOES AOS CONSELHOS REGIONAIS DE ODONTOLOGIA:
Atividades de fiscalizagdo em tempos de pandemia (COVID-19)
53 NOTA TECNICA N° 01/2020 COAPS/SAIS/SES - COVID-19 — VERSAO 4
54 DECISAO CFO-31
55 PORTARIA N° 3.017
56 PORTARIA N° 3008/2020
57 OFICIO N° 1699/2020/CFO
58 PORTARIA N° 3.389
59 GUIA DE ORIENTAGCOES PARA ATENGCAO ODONTOLOGICA NO
CONTEXTO DA COVID-19
60 PORTARIA GM/MS N° 3.473
61 NOTA TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020
5 DECISAO CFO-06
7 OFICIO N° 503/2020/CFO
8 OFICIO Ne° 505/2020/CFO
10 RESOLUGCAO CFO-221
11 OFICIO N° 507/2020/CFO
12 OFICIO N° 508/2020/CFO
14 OFICIO N° 514/2020/CFO
15 OFICIO N° 515/2020/CFO
17 OFICIO N° 517/2020/CFO
18 OFICIO N° 518/2020/CFO
19 OFICIO N° 519/2020/CFO
Iniciativas 20 OFICIO N° 520/2020/CFO 23 37,705
de apoio 21 OFICIO N° 521/2020/CFO
22 OFICIO N° 522/2020/CFO
23 OFICIO N° 523/2020/CFO
24 OFICIO N° 524/2020/CFO
25 OFICIO N° 525/2020/CFO
26 OFICIO N° 526/2020/CFO
27 OFICIO N° 527/2020/CFO
28 OFICIO N° 528/2020/CFO
31 OFICIO N° 529/2020/CFO
32 OFICIO N° 530/2020/CFO
37 OFICIO Ne 545/2020/CFO
TOTAL 61 100

Fonte: A autora, 2021
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

A organizacdo dos resultados foi disposta por meio da caracterizacdo dos
documentos — foram encontrados dois grandes grupos: os das orientagbes para o
trabalho do CD e o das iniciativas de apoio ao trabalho do CD. Os documentos que
continham as orienta¢cfes contabilizaram 38, neles foram encontradas 37 orientacdes
distintas, sendo que cada documento apresentou mais de uma orientacdo. As
iniciativas propostas pelos conselhos e entidades de classe odontoldgicas para apoiar
o trabalho do CD durante a pandemia por sua vez somaram 23 documentos.

Com o passar do tempo, de acordo com o periodo vivido na pandemia, as
orientacdes se modificaram. Esses periodos foram designados como momentos para
explicar as alteragOes. As orientacbes geraram mudancas que trouxeram reflexos
para a pratica do CD.

As orientacdes para o trabalho geraram implicacbes para o trabalho dos
cirurgides dentistas. As iniciativas de apoio foram medidas do tipo solicitacbes e
demandas, tomadas por entidades de classe e governos para apoiar profissionais e
estudantes em momento tao dificil e impar como a pandemia.

Os APENDICES A e B apresentam com mais detalhes e separadamente o0s
documentos analisados conforme os tipos de achado. No APENDICE A os
documentos com orientacdes para o trabalho sdo mostrados, de acordo com a ordem,
com as informacdes de origem, titulo, assunto, data, publicado por, categoria e
implicacées (de forma resumida). No APENDICE B os documentos com iniciativas de
apoio sdo apresentados, também de acordo com a ordem, com as mesmas
informacdes dos documentos de orientacdes, exceto pelas implicacdes, que neste

caso sao substituidas pelas demandas.

5.1 CARACTERIZAGCAO DOS DOCUMENTOS

Os documentos, tanto os de orientagdes para o trabalho quanto os de iniciativas
de apoio, foram codificados da seguinte forma: 1 — quanto a origem e 2 — quanto a

natureza. Os primeiros apresentaram-se em trés categorias: 1.1 — documentos
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nacionais da esfera federal, 1.2 — documentos nacionais da esfera do Distrito Federal,
1.3 — documentos internacionais. Para identificar o tipo de orientacdo para o trabalho
do cirurgido-dentista utilizou-se o segundo cédigo — quanto a natureza — que se
subdividiu em duas categorias, quais sejam: 2.1 — documentos de carater técnico e
2.2 — documentos de carater administrativo. Os documentos técnicos subdividem-se
em duas subcategorias: 2.1.1 — documentos técnicos voltados para o processo de
trabalho e em 2.1.2 — documentos técnicos voltados para a biosseguranca. Os
documentos administrativos subdividem-se em trés subcategorias: 2.2.1 -
documentos administrativos de apoio ao exercicio profissional, 2.2.2 — documentos
administrativos de implicacdes econémicas, 2.2.3 — documentos administrativos de

consequéncias trabalhistas (Quadro 2).

Quadro 2 — CodificagOes e categorias

LEGENDA DAS CODIFICAGOES E CATEGORIAS
1 | Origem Categoria
1.1 | Nacionais da Esfera Federal BR
1.2 | Nacionais da Esfera do Distrito Federal DF
1.3 | Internacional IN
2 | Natureza Categoria
2.1| Cardter Técnico CT
2.1.1 | Processo de trabalho CT-PTR
2.1.2 | Biosseguranca CT-BIO
2.2 | Carater Administrativo CA
2.2.1 | Apoio ao exercicio profissional CA-AEP
2.2.2 | Implicacdo econ6mica CA-ECO
2.2.3 | Consequéncia trabalhista CA-TRA

Fonte: A autora, 2021

As categorias usadas no enquadramento dos documentos, conforme seus
contelidos séo as abaixo descritas (Quadro 2):
e Carater Técnico - Processo de Trabalho — CT-PTR — Documentos que
fazem orientagOes para o processo de trabalho do cirurgido-dentista;
e Carater Técnico - Biosseguranca — CT-BIO — Documentos que
apresentam orientacfes de biosseguranca,
e Carater Administrativo - Apoio ao Exercicio Profissional — CA-AEP —
Documentos com o escopo de facilitar a pratica profissional do cirurgiao-

dentista;
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e Carater Administrativo - Implicagdo Econbmica - CA-ECO -
Documentos que apresentam modificacdes das obrigacdes econémico-
financeiras bem como providéncias para manter o equilibrio econémico-
financeiro na pratica profissional dos cirurgides-dentistas.

e Carater Administrativo - Consequéncia Trabalhista — CA-TRA -
Documentos que modificaram os direitos e obrigacdes trabalhistas do

cirurgido-dentista.

A fim de responder ao objetivo central deste estudo, esta analise documental
focou nos reflexos da pandemia de COVID-19 nas orientagdes e mudancas trazidas
para a prética do cirurgido-dentista e indicou os achados de iniciativas de apoio a este
profissional.

Os 61 documentos incluidos na analise documental (Tabela 3) distribuem-se
em: 1 (1,639%) de origem internacional, 53 (86,885%) de origem nacional publicados
por entidades do governo federal e 7 (11,475%) nacionais publicados por entidades

do Distrito Federal.

Tabela 3 — Documentos incluidos no estudo conforme origem

TOTAIS ORIGEM

Origem Quantidade %
BR 53 86,885
DF 7 11,475
IN 1 1,639

TOTAL 61 100

Fonte: A autora, 2021

Nove entidades foram responsaveis pelas publicagcbes dos documentos
incluidos no estudo (Tabela 4). A quantidade de documentos publicados por entidade
teve a seguinte distribuicdo: ANVISA 1 (1,639%), CFO 35 (57,377%), CONASS 1
(1,639%), CRO-DF 3 (4,918%), GDF 1 (1,639%), MS 14 (22,951%), OMS 1 (1,639%),
PR 2 (3,279%), SESDF 3 (4,918%). As entidades que mais publicaram documentos
para orientar a atividade do CD durante a pandemia foram o CFO e o0 MS, as demais

tiveram um quantitativo abaixo de 5 publicacGes cada.
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Tabela 4 — Documentos publicados por entidade

TOTAIS PUBLICADO POR

Publicado por Tipo Entidade Quantidade %

ANVISA Autarquia Federal 1 1,639
CFO Autarquia Federal 35 57,377
CONASS Associacdo Civil 1 1,639
CRO-DF Autarquia Federal 3 4,918
GDF Governo 1 1,639
MS Orgdo de Governo Federal 14 22,951
OMS Internacional 1 1,639
PR Governo 2 3,279
SESDF Orgido de Governo do DF 3 4,918

TOTAL 61 100

Fonte: A autora, 2021

7

A guantidade de documentos técnicos € menor do que a de documentos

administrativos (Tabela 5). Os documentos de carater administrativo totalizaram 44
(72,131%). Os de carater técnico somaram 17 (27,869%) dos 61.

Observando-se as categorias detalhadamente,

Tabela 5 — Documentos por categoria

TOTAIS POR CATEGORIA

Natureza Quantidade %
CA 44 72,131
CT 17 27,869

TOTAL 61 100

Fonte: A autora, 2021

dentre os documentos

administrativos, 7 (11,475%) apresentavam orientacdes de apoio ao exercicio
profissional, 27 (44,262%) continham providéncias de natureza econdmica e 10
(16,393%) de natureza trabalhista. A soma de documentos de consequéncia
trabalhista com os de auxilio ao exercicio profissional € menor do que o total de
documentos de implicacdo econbémica. Dentre os técnicos, 5 (8,197%) eram de

biosseguranca e 12 (19,672%) de processo de trabalho (Tabela 6).
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Tabela 6 — Documentos por categoria, detalhado

TOTAIS POR CATEGORIA, DETALHADO

Natureza Quantidade % (Natureza) % (Geral)

CA-AEP 7 15,909 11,475

CA-ECO 27 61,364 44,262

CA-TRA 10 22,727 16,393
CA 44 100

CT-BIO 5 29,412 8,197

CT-PTR 12 70,588 19,672
CT 17 100

TOTAL 61 100

Fonte: A autora, 2021

Observando-se nos APENDICES A e B as categorias e as entidades que
publicaram os documentos, percebe-se que CFO publicou documentos de todas as
naturezas, exceto CT-BIO. Por sua vez, documentos de natureza CT-BIO foram
publicados por ANVISA, CRO-DF, MS e SESDF - duas autarquias federais e dois
orgaos de governo.

Os documentos apresentaram-se sob 19 tipos distintos, quais sejam: nota
técnica 6 (9,836%) decisao 2 (3,279%), oficio 23 (37,705%), resolucao 4 (6,557%),
termo de cooperacao 1 (1,639%), guia 2 (3,279%), nota oficial 1 (1,639%), nota publica
1 (1,639%), decreto 1 (1,639%), fluxograma 1 (1,639%), nota informativa 1 (1,639%),
portaria 6 (9,836%) procedimento operacional padronizado 1 (1,639%),
recomendacédo 4 (6,557%), consideracdo 1 (1,639%), lei 2 (3,279%), plano de
contingéncia 1 (1,639%), orientacéo 2 (3,279%), e cartilha 1 (1,639%) (Tabela 7).
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Tabela 7 — Tipos de documentos

TOTAIS POR TIPOS DE DOCUMENTOS

Tipo Quantidade %

CARTILHA 1 1,639
CONSIDERACAO 1 1,639
DECISAO 2 3,279
DECRETO 1 1,639
FLUXOGRAMA 1 1,639
GUIA 2 3,279
LEI 2 3,279
NOTA INFORMATIVA 1 1,639
NOTA OFICIAL 1 1,639
NOTA PUBLICA 1 1,639
NOTA TECNICA 6 9,836
OFiCIO 23 37,705
ORIENTACAO 2 3,279
PLANO DE CONTINGENCIA 1 1,639
PORTARIA 6 9,836
PROCEDIMENTO

OPERACIONAL PADRONIZADO 1 1,639
RECOMENDACAO 4 6,557
RESOLUCAO 4 6,557
TERMO DE COOPERACAO 1 1,639

TOTAL 61 100

Fonte: A autora, 2021

Em uma evolucdo temporal percebe-se que houve uma concentracdo de
publicacdo de documentos pelas entidades imediatamente ap6s a decretacdo da
pandemia pela OMS. No periodo entre marco e abril de 2020 foram publicados 33 dos
61 documentos selecionados e os restantes distribuem-se no periodo de maio de 2020
a fevereiro de 2021, havendo, ainda, um Unico documento produzido em fevereiro de
2020 (Figura 1).



Figura 1 — Linha do tempo dos documentos

SURGE O CORONAVIRUS

PRIMEIRO CASO DE COVID-19 CONFIRMADO NO BRA SIL /-{ 26/02/2020

07/032020

VIRUS E DOENGA NOMINADOS SAR S-CoV-2 E COVID-18

PRIMEIRO CASO DECOVID-18 CONFIRMADO NO DF

.

2) OFICIO N* 477/2020/CFO
3) RECOMENDA COES PARA ATENDIMENTOS ODONTOLOGICOS EM
TEMPOS DE COVID-18

5) DECISAO CFO-06

7) OFICIO N° 503/2020/CFO

9) O QUE SAO EMERGENCIA S E URGENCIAS ODONTOLOGICA S2
10) RESOLUGAO CFO-221

12) OFICIO N* 508/2020/CFO

1210372020

16032020

13032020

24032020

25032020

260312020

270312020

13) FLUXOGRAMA ATENDIMENTO ODONTOLOGICO Versio 02

16) PROCEDMENTO OPERACIONAL PADRONIZADO EQUIPAMENTO DE
PROTEGAQ INDIVIDUAL E SEGURANGA NO TRABALHO PARA
PROFISSIONA IS DE SAUDE DA APS NO ATENDMENTO A S PESSOAS
COM SUSPEITA OU INFECGA O PELO NOVO CORONAVIRUSS (COVID-13)

23) PORTARIA N°633

31) OFICIO N* 529/2020/CFO
32) OFICIO N* 530/2020/CFO

301032020

310312020

01042020

1) CFO ORIENTA PROFISSIONAIS DE ODONTOLOGIA SOBRE O
CORONAVIRUS

.

4) NOTA OFICAL DO CRO-DF

6) NOTA TECNICA N° 9/2020-CGSB/DESF/SAP SM S

) OFICIO N* 5052020/CFO

I

11) OFICIO N* 507/2020/CFO

14) OFICIO N° 514/2020/CFO
15) OFICIO N* 515/2020/CFO

17) OFICIO N* 517/2020/CFO
18) OFICIO N° 518/2020ICFO
19) OFICIO N° 519/2020/CFO
20) OFICIO N° 520/2020/CFO
21) OFICIO N* 521/2020/CFO
22) OFICIO N* 522/2020/CFO
23) OFICIO N* 523/2020/CFO
24) OFICIO N* 524/2020/CFO
25) OFICIO N° 525/2020/CFO
26) OFICIO N° 526/2020/CFO
27) OFICIO N° 527/2020/CFO
28) OFICIO N* 528/2020/CFO

30) DECRETO 40.583

33) RECOMENDAGOES DE PROTEGA O A0S TRABALHADORES DOS
SERVIGOS DE SAUDE NO ATENDMENTO DE COVID-13 E OUTRAS
SINDROME S GRIPAIS
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34) Boletim Eletronico CRO-DF N* 297 NOTA PUBLICA

36) ATENDMENTOS ODONTOLOGICOS

030472020

/”{ 170412020

38) NOTA TECNICA GEO N° 012020

| 0z

2210512020

42) NOTA INFORMATIVA N° 172020-CGSB/DESF/SAPS/MS
43) NOTA TECNICA N° 16/2020-CG SB/DE SF/SAPS/MS
44) NOTA TECNICA N° 18/2020-CG SB/DE SF/SAPS/MS

: ! 31052020

040612020

17062020

46) TERMO DE COOPERAGAO TECNICA E COMPA RTILHAMENTO DE
DADOS SOB CONFIDENCIALIDADE - CFOE Ml

22062020

010712020

48) PORTARIA GM-MS 1741

0807/2020

13072020

L

16072020

J‘ 27072020

52) RECOMENDA GOES AOS CONSELHOS REGIONA IS DE
ODONTOLOGIA: A tividades de fiscalizzgio em tempos de pandemia
(COVID-18)

030812020

27082020

54) DECISA O CFO-31

29102020

57) OFICIO N* 1699/2020/CFO

04/1172020

59) GUIA DE ORIENTAGOES PARA ATENGA O ODONTOLOGICA NO
CONTEXTO DA COVID-19

60) PORTARIA GMM S N° 3473

ad
,/Io:mmm

171272020

LEGENDA:
Documentos publicados por:
CFO CROOF MS
GDF SE SDF NA

OoMs ANMVISA

250272021

35) PLANO DE CONTINGENCIA DO DISTRITO FEDERAL PARA INFECCAO

HUMANA PELO NOVO CORONAVIRUS | COVID-19

37) OFICIO N° 545/2020/CFO

39) RE SOLUGAC CFO-224

41) RE SOLUGAO CFO-226

45) RECOMENDA GOES AMIB/CFO PARA ENFRENTAMENTO DA COVID-

19 NA ODONTOLOGIA

49) RE SOLUGAO CFO-228

51) CONSIDERATION S FOR THE PROVISION OF ES SENTIA L ORAL
HEALTH SERVICES IN THE CONTEXT OF COVID-19

53) NOTA TECNICA N*01/2020 COAPS/SAIS/SES - COVID-19— VERSAO 4

55) PORTARIA N°3.017
56) PORTARIA N° 3008/2020

58) PORTARIA N°3.389

61) NOTA TECNICA GVIM S/GGTES/ANVISA N° 0412020

Fonte: A autora, 2021
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O elemento tempo mostrou-se fundamental para se entender a construgéo dos
documentos relacionados a este estudo, percorrendo-se uma linha do tempo tracada
entre 01/01/2020 e 28/02/2021 percebe-se diferentes momentos com preocupacdes
delimitadas pelos objetivos do momento coincidindo com a dinamica da pandemia.

A principio, apos ser decretada a pandemia pela OMS, houve um siléncio
sensivel por parte do Ministério da Saude. As notas técnicas dessa instituicdo foram
precedidas por orientacdes de entidades de Saude Bucal Coletiva. Quando enfim se
pronunciou o MS teve suas publicagdes utilizadas juntamente com as da Secretaria
de Saude do Distrito Federal e Conselho Federal de Odontologia no intuito de informar

e uniformizar as acdes e minimizar os prejuizos ja instalados.

Percebeu-se, no entanto, descaso e inércia nas orientagcdes da Coordenacgéo
de Saude Bucal do Ministério da Saude, que se refletiram na organizacdo das
coordenacdes estaduais. Muitas delas permaneciam alheias a situacédo dos
profissionais de sadde nos municipios. Os cirurgides-dentistas (CD), técnicos
de saude bucal (TSB) e auxiliares de salde bucal (ASB) foram condicionados
as decisbes da gestdo municipal ou ainda da gestdo dos servi¢cos aos quais
estavam vinculados, como das Organiza¢bes Sociais na Saulde (OSS) e
Fundacdes Estatais. Em especial, nestas situagdes, os profissionais que ja
apresentavam vinculos frageis se sentiam ameacgados, jA que as OSS e
Fundacdes questionaram sobre a forma de atuacdo das equipes ou até
mesmo aventando a possibilidade de coloca-los a disposicao devido a
suspensao dos atendimentos odontoldgicos. (CARLOS BATISTELA et al.,
2021; p. 32)

A producédo da massa documental passou por diferentes fases ao longo deste
periodo de pandemia. Os primeiros documentos produzidos foram normativos no
estilo plano de contingéncia que, a partir das experiéncias registradas por outros
paises, buscavam entender o novo cenario sanitario do mundo e assim, auxiliar o
Brasil nos desafios futuros organizando a melhor maneira de enfrenta-lo.

Esses documentos iniciais tinham um enfoque muito voltado para a
biosseguranca dos profissionais e pacientes, foram o ponto de partida para que se
iniciasse um raciocinio a respeito da nova doenca e se tracasse um plano inicial de
acao de acordo com a especificidade da nova realidade sanitaria.

Assim, nas legislacbes analisadas, os documentos federais representam
diretrizes instrutivas uniformes expedidas de modo a servir de referéncia as praticas
profissionais de todo o pais. Seguindo as diretrizes estabelecidas nos documentos
federais, os documentos produzidos no Distrito Federal serviram de referéncia para

os profissionais dessa unidade da federacédo adaptando-se a realidade local.
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As informacgfes, saberes e conhecimentos ao longo do periodo foram se
acumulando e refinando. O acumulo/refinamento refletiu-se nos documentos que
foram constantemente sendo atualizados. Nesse sentido, um documento original
conta, por vezes, com diferentes versdes para atualizar, acrescentar ou descartar
informagdes de acordo com o que era validado cientificamente. Um exemplo é a NOTA
TECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N° 04/2020, que ap6s a primeira publicaco, no
momento desta anélise estava na sexta atualizacdo. E possivel observar que essas
legislacGes ndo tém a intengdo de esgotar todos os assuntos, sao informativos de
ordem geral e mostravam-se abertas a atualizagdes posteriores.

O publico a que se destinam sédo os profissionais de saude tanto da rede publica
guanto da suplementar (iniciativa privada), mas com destaque para os profissionais
do SUS. Profissionais que atuam na APS, UBS, CEO, UTI, laboratério de Prétese
Dentaria e seus gestores foram citados. Cada grupo de profissionais teve que investir
em adquirir o seu conhecimento especializado de acordo com a area de atuacéao, de
maneira mais individualizada e especifica, assim também os dentistas (CASAS et al.,
2020).

A linguagem é do tipo técnica com vernaculos especificos da area de saude.
Foi observado que muitos documentos faziam referéncias uns aos outros — referéncia
circular, também houve orientacdes para os profissionais buscarem mais informacées
em sitios de internet, videos do youtube e links de internet disponibilizados.

E bem exaustiva a narrativa do descobrimento do novo coronavirus, modo de
contagio e formas de prevencao. Explicagdes do uso correto dos EPIs também foram

priorizadas juntamente com a antissepsia.

5.2 ORIENTACOES CONTIDAS NOS DOCUMENTOS

Para melhor compreenséo da producédo documental analisada aplicou-se uma
divisdo em quatro diferentes momentos. O grupo de documentos incluidos na divisao
do momento € heterogéneo, ou seja, apresenta documentos bem caracteristicos da
sua descri¢ao e outros nem tanto. Dois de inicio da pandemia, em que as orientacdes
se focaram principalmente em biosseguranca e marcaram a suspensao dos servicos

eletivos em odontologia, Primeiro Momento e Segundo Momento.
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¢ Um momento intermediério, em que os documentos ja apontavam para
a discricionariedade do profissional e seu discernimento em avaliar e
decidir pela atuacdo ou ndo atuacdo, seria o Terceiro Momento.

e E, por fim, um quarto, em que novas modalidades de oferta dos servicos
odontolégicos ja eram possiveis mediante a conformidade com as
devidas precaucdes, caracterizado como o Quarto Momento.

O grupo de documentos incluidos na divisdo do momento € heterogéneo,

ou seja, apresenta documentos bem caracteristicos da sua descricdo e

outros nem tanto.

Primeiro Momento: Compreende os documentos publicados no periodo de
12/03/2020 a 01/04/2020, totalizando 11 documentos. Muitos dos documentos
produzidos foram compilacdes e adaptacdes de documentos de referéncia elaborados
por entidades internacionais de renome e prestigio. Dentre estas podemos destacar a
American Dental Association — ADA, o Center for Disease Control and Prevention —
CDC, o National Health Service — NHS. Como exemplo desse momento os seguintes
documentos podem ser citados: CFO ORIENTA PROFISSIONAIS DE
ODONTOLOGIA SOBRE O CORONAVIRUS e RECOMENDACOES PARA
ATENDIMENTOS ODONTOLOGICOS EM TEMPOS DE COVID -19. Entretanto, no
comeco, essa situacao resultou em certa redundéancia das informagdes apresentadas
nesses documentos que, como compilagbes e versbes, nao acrescentavam
informacdes novas.

Logo ficaram bem conhecidas as informacdes a respeito da origem do SARS-
CoV-2, com seus primeiros registros em dezembro de 2019, localizados na provincia
de Hubei, na China, dando conta do surgimento de um novo tipo de coronavirus
(SANTOS-LOPEZ; CATRIAN-FERNANDEZ, 2020a) (SANCHEZ-VARGAS; POZOS-
GUILLEN, 2020). Ficou bem conhecida também a data de 11 de marco de 2020, a
partir da qual, dada a progresséao e espalhamento do virus, a Organizacao Mundial da
Saude informou que a COVID-19 passava a caracterizar uma pandemia.

As primeiras preocupacfes dos profissionais e entidades mundo afora se
concentraram nos aspectos de transmissibilidade da nova doenca. O conhecimento a
respeito de sua evolugdo poderia orientar os comportamentos de modo a evitar o
avanco das infeccdes e a consequente sobrecarga dos servigos de saude. Dentre o0s

primeiros achados sobre a COVID-19 surgiram importantes observacdes a respeito
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de suas vias de transmisséo detectando sua ocorréncia pelo ar, contato pessoal com
secrecdes contaminadas, como as goticulas de saliva, contato pessoal proximo e
contato com objetos ou superficies contaminadas (SANTOS-LOPEZ; CATRIAN-
FERNANDEZ, 2020b). Essas preocupacdes com a transmissibilidade levaram a
adocao de medidas para preservacdo da saude e vida de profissionais essenciais ao
controle de doengas manutencao de ordem publica como o fez a “Lei 14.023/2020".
Indo de encontro aos demais estudos o relatério de pesquisa clinica de Meethil,
A.P (2021), publicado no Journal of Dental Research, considera que a transmisséo do
SARS-CoV-2 por meio da saliva aerossolizada representa um risco moderadamente

baixo de infeccéo.

Dentro das limitagdes de um pequeno tamanho de amostra, concluimos que
o0 risco de transmissdo de SARS-CoV-2 e outros patdgenos respiratérios da
saliva aerossolizada em cirurgias odontolégicas é moderadamente baixo e
gue as praticas atuais de controle de infec¢do sdo adequadamente robustas
para proteger tanto o pessoal quanto os pacientes (MEETHIL et al., 2021)
(traduzido por GOOGLE TRADUTOR, 2006).

Ainda assim, trabalhar com saliva representava um enorme desafio aos
profissionais de saude, especialmente aos cirurgides dentistas, cujas rotinas tém a
boca como a sua centralidade e tém de lidar com a exposicao direta a saliva e a
proximidade também com o nariz dos pacientes (SANTOS-LOPEZ; CATRIAN-
FERNANDEZ, 2020b) (TUNON; CASTRO-RUIZ, 2020) (WIERSINGA et al., 2020).

A biosseguranca € figura transversal da quase totalidade dos documentos
analisados. Em alguns aparece com maior destaque e, assim, foram caracterizados
no estudo como documentos técnicos de biosseguranca (CT-BIO). Em outros o
destague é menor, significando que a biossegurancga é assunto presente em diversos
documentos classificados em outras categorias. Enfim, ndo ha como se pensar um
cenario futuro da odontologia pos-covid sem um reforco do uso correto de
equipamentos de protecédo individual - EPI, educacdo continuada, protocolos
especificos para a COVID-19, que séo reiterados, e adequacgdo dos espacos fisicos
(PIRES; FONTANELLA, 2020). Esses assuntos foram tratados nos documentos
técnicos de processo de trabalho (CT-PTR).

Desde o principio os documentos versaram sobre diversos assuntos tais como
uso de EPIs, higiene das méos, protocolos de esterilizagdo, distanciamento de

pacientes em sala de espera, decisdo sobre atender ou ndo atender, porém
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concentraram-se em informar sobre o status e classificacdo de pandemia para as
ocorréncias referentes ao novo coronavirus. Por vezes, até mesmo apontaram
diretrizes aparentemente conflitantes entre si. A divulgacdo cientifica dos mais
recentes estudos e seus achados serviram de base confiavel para a reformulagéo das
orientacdes com correcdes, estabelecimento de padrdes e referenciais para préaticas
profissionais.

Das medidas de controle indicadas pelos 6rgdos normatizadores empregadas
pelos servicos de saude destacam-se as de Controle de Engenharia, de Controle
Administrativo e de protecéo individual.

Ainda quanto as atividades académicas, os cursos de Odontologia foram
suspensos e iniciou-se um periodo de adaptacdo para as universidades avaliarem os
meios e tecnologias de transmissdo de conhecimentos e iniciar o ensino de modo
remoto (PIRES; FONTANELLA, 2020) (SANCHEZ-VARGAS; POZOS-GUILLEN,
2020). Aproveitando-se das tecnologias, os profissionais foram incentivados a se
capacitar e os gestores a proporcionar-lhes os meios para a capacitacdo. E, ainda, a
atuacao profissional foi facilitada com a teleodontologia. Destacam-se a “PORTARIA
N° 639” do MS sobre a agao estratégica do governo federal “O Brasil Conta Comigo —
Profissionais de Saude” de cadastramento e capacitagdo para enfrentamento a
pandemia e a “RESOLUCAO CFO-226" sobre o exercicio da Odontologia a distancia
mediado por tecnologias.

“‘Durante o periodo de isolamento social, as capacitagdes deverdo ser
realizadas por meio de atividades néo presenciais alguns recursos ou aplicativos
podem ser sugeridos...” (PIRES; FONTANELLA, 2020; p. 68).

Segundo momento: Compreende os documentos publicados no periodo de
02/04/2020 a 17/06/2020, sendo um total de 10 documentos. Uma nova leva de
producéo cientifica apresentou as circunstancias que identificaram e indicaram a alta
exposicao e risco dos profissionais de odontologia (DHAR et al., 2020). Esse momento
foi marcado pela especial atencdo com o potencial da equipe odontologica causar
infeccao cruzada. A esse respeito encontram-se documentos com orientagdes diretas
aos profissionais, tanto dos servicos publicos quanto dos servicos privados,
recomendando a suspensdo dos atendimentos odontoldgicos eletivos. Neste estudo
foram encontrados 12 documentos que fazem mencdo ao tema suspensao dos
atendimentos eletivos em odontologia dentre eles a “NOTA TECNICA N° 9/2020-
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CGSB/DESF/SAPS/MS”, 0 “OFICIO N° 477/2020/CFO” e “CONSIDERATIONS FOR
THE PROVISION OF ESSENTIAL ORAL HEALTH SERVICES IN THE CONTEXT OF
COVID-19 (OMS)”.

Com 0s servigos suspensos, novas preocupacdes surgiram para essa categoria
profissional. A impossibilidade de atendimento importou o aumento da gravidade das
demandas impactadas por tratamentos interrompidos, desafios imediatos aos
gestores dos servicos de saude, sensacdo de desamparo por parte da populacéo e
suscitou também reflexdes quanto aos impactos econdmicos (MAIA, 2020) de manter
no servigo publico profissionais de salude que ndo poderiam atuar.

“Desastre odontoldgico: um ano apés o primeiro lockdown, dentistas em todo o
mundo enfrentam as consequéncias da pandemia da COVID-19 na saude bucal das
pessoas: maior incidéncia de caries e mais doencgas gengivais avancadas” (PR-
NEWSWIRE, 2021).

Nos servicos privados a suspensdo também significava perdas econémicas. A
esse respeito, chama atencdo um documento especifico do Conselho Regional de
Odontologia do Distrito Federal — CRO-DF, que alertava aos profissionais que, caso
atendessem pacientes sem seguir a risca as orientacdes do conselho, sofreriam
processos éticos. A situacdo econdmica dificil agravou ainda mais a demanda pelos
servicos publicos distritais, fazendo acorrer aos servicos publicos, pacientes que antes
ndo demandavam esses servicos (JARDON, 2021).

Ao SUS coube a importante missdo de dar o suporte aos atendimentos
odontoldgicos de urgéncia e emergéncia enquanto houve o impedimento de se fazer
atendimentos eletivos (JARDON, 2020). A “NOTA TECNICA N° 16/2020-
CGSB/DESF/SAPS/MS” recomenda a suspensao dos atendimentos odontolégicos
eletivos e a manutencdo das urgéncias. O “FLUXOGRAMA ATENDIMENTO
ODONTOLOGICO”, também do MS, orienta sobre triagem e atendimento dos casos
de COVID-19.

Terceiro momento: Compreende os documentos publicados no periodo de
22/06/2020 a 13/07/2020, sendo um total de 4 documentos. Numa etapa seguinte, 0s
documentos passaram a disciplinar a suspensdo tornando-a mais flexivel. Desse
modo, as cartilhas, orientagcbes e guias passaram a incluir informagdes com
parametros para subsidiar a decisdo pelo atendimento, ou ndo, de determinados

casos. Ja eram recomendados, com as devidas precaucdes de biosseguranca,
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extensa e detalhadamente descritas, algumas classificacdes de atendimentos que
deveriam ser feitos, inclusive com prioridade. E o caso dos atendimentos
emergenciais, os de urgéncia e os eletivos essenciais e ampliados. Os conceitos dos
tipos de atendimentos e as recomendacgfes especificas para atuacdo aparecem em
documentos como “O QUE SAO EMERGENCIAS E URGENCIAS
ODONTOLOGICAS?” do CFO.

.. a reducdo da capacidade de atendimento odontolégico em tempos de
pandemia é inevitavel, por isso ter uma salde bucal estruturada e fortalecida
é fundamental ... o retorno dos atendimentos eletivos deve acontecer como
decisédo técnica, com seguranga para a populacao e profissionais. (CARLOS
BATISTELA et al., 2021; p. 143)

Documentos, como a “NOTA TECNICA N° 9/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS” e a
“NOTA INFORMATIVA N° 1/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS”, ampliaram o leque de
atuacao do cirurgido-dentista colocando-o a participar ativamente das atividades do
fast track Covid, exames de testes rapidos e coleta de material para diagnostico do
exame RT-PCR por meio de SWAB nasal. Isso foi importante, pois trouxe um novo
olhar para o papel do cirurgido-dentista e reconheceu a contribuicdo desse profissional
da saude, de nivel superior, para agregar valor a sociedade por meio de suas
habilidades e conhecimentos.

“O dentista durante sua formacdo recebe cursos das ciéncias basicas e
médicas, o que lhe d& a base tedrica suficiente para participar de diferentes fungoes,
aumentando o pessoal que trabalha para impedir a pandemia” (SANTOS-LOPEZ;
CATRIAN-FERNANDEZ, 2020a) (traduzido por GOOGLE TRADUTOR, 2006;

adaptado pela autora).

H& um permanente dilema para os profissionais da sadde: como transformar
a odontologia individualista em uma odontologia de fato coletiva e
comunitaria? Os profissionais da salde bucal precisam demonstrar o que
fazer, como fazer e como ir além, afastando a centralizagao do cuidado no
procedimento clinico e operatério, avancando em torno da salde coletiva e
no entendimento de que o dentista € mais do que o consultério. (CARLOS
BATISTELA et al., 2021; p. 142)

Uma das orientacdes previstas nas “Recomendacdes de protecdo aos
trabalhadores dos servicos de saude no atendimento de COVID-19 e outras
sindromes gripais”, do MS, foi a elaboracdo de estratégias para evitar que 0s

pacientes que pudessem ser tratados em suas casas comparecessem
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desnecessariamente aos servi¢cos de saude e se expusessem. Assim, o atendimento
remoto, tanto quanto possivel, era indicado (PIRES; FONTANELLA, 2020; p. 67).

Os procedimentos tipicos que levam as pessoas a buscar os atendimentos
odontolégicos apresentam, ainda hoje, a necessidade de serem feitos
presencialmente. Tais necessidades limitam a possibilidade de que o atendimento
seja feito em casa. Isso ressalta a peculiaridade da natureza presencial do servi¢o de
saude bucal. Servigo que subitamente tornou-se reprimido de atender seus pacientes
presencialmente e cujos atendimentos a distancia, ainda que promissores,
encontravam-se ainda em fase recente de regulamentacéo, nos estégios iniciais de
implementacdo e com muitas limitacdes. Ha necessidade de se explorar mais esse

recurso no Brasil tendo em vista que ja estd em uso com éxito em ambito mundial.

Quarto momento: Compreende os documentos publicados no periodo de
16/07/2020 a 25/02/2021, sendo um total de 12 documentos. A medida que as
localidades brasileiras reduziram o nimero de casos e as realidades locais permitiram
— conforme criteriosa avaliacdo conjunta de gestores, dentistas e demais profissionais
de saude, de modo a produzirem um fluxo Unico e integrado — os atendimentos foram
sendo gradualmente retomados.

Contudo, as novas exigéncias, em observancia aos necessarios padrdes de
biosseguranca, reduziram a capacidade operacional dos servigcos. A necessidade de
preparo dos ambientes, assepsia, esterilizacdo de ambientes e superficies,
paramentacdo e desparamentacao de EPIs, correto e adequado descarte de materiais
para entdo realizar-se novo preparo, consome tempo de modo que o volume de
atendimentos se viu reduzido (PIMENTA, 2020) (GANDRA, 2020).

“De qualquer forma, como em outras situacdes de pandemias ou epidemias, o
padrdo de biosseguranca e controle de infeccdo passara a ter um novo referencial”
(CARLOS BATISTELA et al., 2021; p. 343).

A academia, em parceria com 0s servi¢os de saude, se destacou na producao
cientifica e técnica trazendo novos padrdes para o tema da biosseguranca (JUNIOR,
2020).

Ainda assim, a fim de promover o melhor atendimento possivel, foi
regulamentada a teleodontologia que comecou a fazer parte da rotina dos servigos de
saude bucal, mesmo de maneira incipiente. Estratégias como a teleodontologia e o

telemonitoramento comecaram a ser usadas pelo SUS como apresentados na
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“RESOLUCAO CF0-228” e no “Guia de OrientacBes para Atencdo Odontoldgica no
Contexto da COVID-19”, do MS.

Ainda em relagcdo a tecnologias, o “Termo de Cooperacdo Técnica e
Compartilhamento de Dados sob Confidencialidade”, celebrado entre o CFO e o ITl,
deu suporte para medidas de diminui¢cdo do retorno de pacientes aos consultorios ao
desenvolver, aprimorar e disponibilizar mecanismos de validacdo de documentos
eletronicos, relativos a prescricédo e dispensacdo de medicamentos e atestados, com
uso de certificados digitais. Esse tipo de medida também foi garantida pela “Lei
14.028/2020” ao validar o receituario médico ou odontolégico de medicamentos
sujeitos a prescricdo e de uso continuo, pelo menos enquanto perdurarem as medidas
de isolamento para contencao do surto da COVID-19.

O Quadro 3 apresenta as 37 diferentes orientacbes encontradas nos
documentos, as quantidades de documentos que as recomendaram e a identificacao

dos documentos segundo a ordem em que se apresentaram no APENDICE A.

Quadro 3 — OrientagGes para a pratica do cirurgiao dentista contidas nos
documentos, conforme APENDICE A.

ORIENTACOES E QUANTIDADE DE DOCUMENTOS EM QUE FORAM DESCRITAS

Codigo Descrigao Quantidade Documentos (Ordem)

1; 3, 16; 36; 38; 43;

o1 Cautela e cuidado nas atividades odontoldgicas 11 45, 51 53 59; 61
02 Respeito a janela temporal - periodo de incubagdo 6 1; 3; 40; 53; 59; 61
1; 3; 6; 16; 30; 33;
03 |Utilizago de EPIs 18 ig f’; g‘i g; :g
59; 61
04 Triagem anterior ao atendimento em consultério 8 1;43;45; 51,52, 53;

59; 61

Encaminhar pacientes com sintomas para atendimento 1; 3, 36; 45; 51, 53;

05 médico 8 59; 61
Observagdo do maximo rigor com os protocolos de 2; 3; 6; 16; 30; 33;
06 esterilizacdo, desinfeccdo e limpeza dos ambientes, 16 36; 38; 40; 43; 45;

instrumentais, equipamentos e roupas 51;52;53;59; 61
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Cédigo Descricao Quantidade Documentos (Ordem)
07 Observacdo do maximo rigor com os cuidados 10 2; 6; 33; 38; 40; 43;
relacionados a transmissdo do virus 45;51; 59; 61
o . . 2; 6; 34; 35; 36; 38;
08 Suspensao dos atendimentos eletivos 12 40; 43; 45; 51; 53; 59
09 Pré-consulta de pacientes 3 3;59; 61
010 Desmarcar/remarcar consulta 3 3;59; 61
011 Ana‘mnese detalhada para verificagdo de sintomas da 4 3,38, 51; 59
Covid-19
012 Quarentena 4 3;30; 33; 36
013 Orientacoes par?'deusao guanto a atender ou ndo 6 3 13; 35; 36; 59; 61
atender (aerossais)
014 Evitar toque em olhos nariz ou boca 4 3;33;40; 61
015 | Aferir temperatura com termOmetro de testa 3 3; 38; 45
016 | Evitar aglomeracdo de pacientes na sala de espera 3 3;51; 59
Manter distancia dos pacientes na sala de espera de 3; 36; 38; 40; 43; 45;
017 9
pelo menos 1m 51;59; 61
018 Fornecer material e orientar pacientes e 10 3; 16; 33; 35; 36; 38;
acompanhantes sobre cuidados relativos a Covid-19 43;51;59; 61
. 1 . . . . 4 .
019 | Higiene das maos 10 3;16; 33, 35; 36; 40;

45;51;59; 61
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Cédigo Descrigéo Quantidade Documentos (Ordem)
. 3; 33, 36; 38; 51, 53;
020 |Retirada EPIs 8 59; 61
021 Descarte de residuos e EPIs 8 3;16;33; 45,51, 53;
59; 61
022 Etiqueta da tosse e respiratoria 6 3; 33; 35; 40; 59; 61
023 | AdequacgOes nas salas de espera 6 3; 33; 36; 43; 59; 61
D‘|s'pon|b|I|zar?rlentagoes solcl)re etiqueta respiratoria, 3; 16; 33; 35; 36; 51,
024 | higiene das maos e uso de mascaras nas salas de espera 8 59: 61
e servicos de saude !
025 | Cuidado com a equipe de saude bucal 7 3;40; 42;615; >7;59;
Atendimento odontoldgico eletivo, sem observancia das
medidas de biosseguranca, serd punido eticamente pelo .
026 CRO-DF / Manutencdo da fiscalizagdo dos 3 4;34;52
procedimentos de urgéncia e emergéncia
. o o _ . 6;9; 36; 38; 40; 43;
027 | Orientacdes técnicas e de trabalho para os profissionais 11 45;51: 53; 59; 61
028 Manter rotinas de biosseguranca padrado 5 16; 42; 43; 59; 61
Criar espago exclusivo para espera e atendimento de 16; 33; 35; 38; 45;
029 . 9
pessoas com sintomas 51;53;59; 61
030 | Capacita¢do de profissionais da saude 7 29; 33, 42; 43; 45;
59; 61
. . 4 . 4 . 47.
031 | Protecdo aos trabalhadores dos servicos de satde 7 33 36é9_0é15’ !
032 Minimizar aerossol 6 36; 40; 43; 51; 59; 61
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Cadigo Descricao Quantidade Documentos (Ordem)

Odontologia a distancia, telemonitoramento, 40; 41; 43; 45; 46;

033 10

teleorientacdo, teleodontologia, telessaude 49;51;53;59; 61
034 Realiza¢do de atividades de testes rdpidos e coleta de 3 42; 43; 59
SWAB
40; 44, 48; 55; 58;
035 | Orientacdes especificas para gestores 8 T T T

59; 60; 61

Beneficios financeiros e trabalhistas para os
036 profissionais. Incentivos financeiros de apoio a 6 39; 54; 55; 56; 58; 60
assisténcia odontoldgica (APS e Atencgdo Especializada)

037 Vigéncia e validade de receitas 2 50; 59

Fonte: A autora, 2021

5.3 INICIATIVAS

Os 23 documentos de iniciativas sdo de carater administrativo e foram
publicados pelo CFO. A grande maioria aborda as implicacbes econ6micas trazidas
pela pandemia ao proteger as finangas de profissionais e estudantes de Odontologia,
tanto por facilitar pagamentos e suspender cobrangas, quanto por incentivar crédito.
A “DECISAO CFO-06" além de alterar o prazo de pagamento da anuidade dos
conselhos regionais para o exercicio de 2020, estendeu o numero de parcelas em que
0 pagamento pode ser feito e ndo permitiu a incidéncia de juros e acréscimos. O
“OFICIO 505/2020/CFO” solicitou a suspens&o da cobranca do programa de Fundo
de Financiamento Estudantil para beneficidrios estudantes e profissionais da
Odontologia.

O incentivo a abertura e acesso a linhas de crédito foi feito por Oficios
encaminhados a Ministro da Economia, Superintendentes de Desenvolvimento do
Nordeste, Centro Oeste e Amazodnia e Presidentes de bancos publicos e privados
(OFICIOS do CFO N°s 503, 514, 515, 517, 518, 519, 520, 521, 522, 523, 524, 525,
526, 527, 528, 529 e 530). O OFICIO N° 503 também pleiteia medidas trabalhistas,



61

fiscais e tributarias. O OFICIO N° 545/2020/CFO solicita providéncias para a criagio
de Fundo de Protecdo aos Trabalhadores Autbnomos da Saude para minimizar os
efeitos da pandemia de COVID-19 que, dentre outros critérios, nao tenham emprego
formal, tenham sofrido queda de receita em pelo menos 50% em comparagcéo aos 6
meses anteriores, ndo tenham renda adicional.

Ha, ainda, solicitacbes para suspensdo de prazos de processos ético
disciplinares e de resposta a Lei de Acesso a Informacéo, como a “RESOLUCAO
CFO-2217; protecgéo para cirurgides-dentistas prestadores de servi¢cos suplementares
de saude junto & operadores de planos de satide, como o “OFICIO N° 507/2020/CFO”;
vedacdo da substituicdo de aulas presenciais por aulas em meios digitais evitando
impactos na qualidade e afetar de forma severa o ensino/aprendizagem dos
conteudos clinicos, cirdrgicos e laboratoriais dos cursos de Odontologia, como 0
“OFICIO N° 508/2020/CFO".

5.4 MUDANCAS NAS ORIENTACOES E REFLEXOS NA PRATICA DO CIRUGIAO
DENTISTA COM A PANDEMIA

As principais mudancas trazidas pela pandemia observadas por meio dos
documentos analisados podem ser divididas basicamente em quatro grupos da
seguinte maneira:

e Procedimentos a serem realizados antes do atendimento clinico
odontologico — avaliacdo remota prévia ao atendimento para afastar a
possibilidade de o paciente estar infectado com Covid ou ter sintomas
de sindrome gripal. Verificar a temperatura corporal antes do
procedimento. Proibicdo para acompanhantes exceto em casos muito
necessarios como idosos e criangas. Adequacdo do ambiente da sala
de espera, remocdo de objetos de uso coletivo como revistas e
brinquedos. Agendamento de pacientes de maneira mais espagcada com
intervalo entre dois atendimentos de modo a permitir uma higiene mais
rigorosa do ambiente. Disponibiliza¢c&o de sanificantes para calcados e

alcool em gel para limpeza das méos.
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e Mudangas durante o atendimento — emprego de EPI de modo mais
ostensivo completo e para todos os que trabalham desde recepcéao,
técnicos, dentistas, pessoal da faxina com acréscimo de itens como face
shield, mascara N95, capotes impermeaveis. Evitar procedimentos
geradores de aerossois. Emprego da succao em alta poténcia. Trabalho
a quatro maos, suspensao de atendimentos eletivos. Emprego de maior
namero de descartaveis. Bochecho com clorexidina prévio ao tratamento
como rotina. Indicacéo preferencialmente de radiografias extraorais e ou
tomografias. Mostrar que esta cumprindo as regras de seguranca.

e Mudancas no pés-atendimento — interconsultas e acompanhamento
pés-intervencdes feitos de modo remoto para o SUS.

¢ Mudancas ocorridas fora do consultério — participagéo ativa do cirurgiéo-
dentista como educador, apoio as equipes de enfermagem desde o
acolhimento no Fast Track COVID até a realizacdo de exames do tipo
testes rapidos e coleta de material para diagndstico da Covid por meio
de SWAB nasal.

Algumas mudangas se configuraram como temporérias e outras caminham

para serem incorporadas a rotina dos atendimentos odontol6gicos de agora em diante.

Pensando em tempo “pés-pandemia”, alguns pontos se mostram definitivos:
(1) os procedimentos de biosseguranca mudaram e deverdo ser mantidos;
(2) as ESB precisardo desenvolver novas competéncias, como a utilizagédo
de tecnologia de informacdo e comunicacdo, midias e redes sociais; (3)
adequacdo de estrutura fisica dos consultérios, revendo especialmente o
compartilhamento de salas e problemas de ventilacdo; (4) implantacdo de
padrfes de acesso baseados na equidade; (5) ampliacdo das aplicacdes da
odontologia minimamente invasiva; e (6) repensar o0 modelo de saude bucal
coletiva e o que tem sido feito em termos de acdo sobre os determinantes
sociais de saude (DSS) (CARLOS BATISTELA et al., 2021; p. 142).

A pandemia trouxe como reflexos pontos cruciais da atuacdo do cirurgido-
dentista, um olhar interno de adequac&o dos ambientes tradicionais de trabalho tais
como consultérios, clinicas, universidades e cursos com refor¢o na biosseguranca e
reducdo do numero de consultas, otimiza¢ao do tempo clinico. Outro ponto foi voltado
para o ambiente externo com a repercussao das possibilidades de atuacao fora dos
ambientes tradicionais e dessa forma destacou a caracteristica multidisciplinar desses
profissionais, ampliando os campos de atuacdo — testes rapidos, vacina, fast track,

gestdo, educagdo, industria, UTI e pesquisas.
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Acrescentam-se a esses 0s reflexos econémicos por terem parado de trabalhar
repentinamente muitos cirurgides-dentistas tiveram a necessidade de auxilio na parte
financeira tais como linhas de crédito, parcelamento de despesas e prazos ampliados
para pagamento de tributos. Esses assuntos foram objetos dos documentos
apresentados como iniciativas de apoio ao trabalho do cirurgido-dentista.

Como exemplo a NOTA TECNICA N° 9/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS evidencia
uma clara resposta ao Oficio 477/2020 CFO, caracterizando que as iniciativas
apresentadas obtiveram sucesso e surtiram efeito positivo. O CFO solicitou mediante
oficio ao MS a suspenséo das atividades odontoldgicas que ndo sejam de urgéncia e
emergéncia e, em resposta, 0 MS orientou que se suspendesse o0s atendimentos
odontoldgicos eletivos.

As recomendac0des de reforco na biosseguranca fizeram com que houvesse um
aumento na demanda dos EPI e consequente valorizacdo deles com reflexo no
aumento dos precos.

Mudancas na dimenséo da pratica clinica levando a se priorizar recursos da
odontologia de minima intervengao.

O emprego da tecnologia para promover atendimentos remotos seguros e seu
emprego no ensino da odontologia.

Em 2020 o CD foi desafiado a mostrar que pode contribuir com um trabalho
além-consultorio saindo dos padrdes tradicionais da odontologia solitaria e focada no
universo apenas da boca. Assim enfrentou a desconfian¢a dos que ndo conheciam o
potencial de sua area de atuacgdo legal ampla com possibilidade de trabalho em equipe

multiprofissional, focado no individuo.

A pandemia desafiou a todos e o trabalho em rede se configurou como
possibilidade de reunido, criatividade, acdo-reflexdo-acéao.

considera-se que o cirurgido-dentista poderia ter uma atuagao para além do
atendimento clinico de urgéncia e emergéncia e participacdo de acdes de
“fast-track”. (CARLOS BATISTELA et al., 2021; p. 344)

Diante de orientacdes tais como suspensdo de atendimentos eletivos e
necessidade de distanciamento social o CD foi levado a refletir e pensar novas
abordagens terapéuticas e dessa forma a teleodontologia e a telessaude foram
ferramentas empregadas para permitir o intercambio entre pacientes e profissionais

além de se configurarem como auxilio na educacao permanente. O trabalho sem a
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broca girando forca um conhecimento maior da histéria do outro para oferecer-lhe o
cuidado adequado (CARRER; DITTERICH; CASTRO, 2021; p. 36) (CARCERERI;
JUNIOR; PIMENTA, 2021; p. 345-346).

Enquanto houver COVID-19, h4 um potencial de se ter casos graves e
agudizados, diante dessas situacdes verifica-se que as desordens bucais
acompanham os pacientes em tais condicdes gerando necessidades de tratamento

odontoldgico.

A Infeccdo aguda grave por COVID - 19, juntamente com medidas
terapéuticas associadas, pode potencialmente contribuir para resultados
negativos em relacdo a saude bucal, provavelmente levando a varias
infeccdes flngicas oportunistas, xerostomia ligada & diminuicdo do fluxo
salivar, ulceragBes e gengivite como resultados do comprometimento do
sistema imunoldgico e/ou mucosa oral suscetivel. Ligado a isto pode afetar
potencialmente as sensac¢fes de paladar/olfato e a integridade da mucosa
oral, interferindo no ambiente oral dindmico, também exercendo influéncia no
equilibrio da microbiota (AREIAS JMB et al., 2020).

Espera-se que emerja o melhor dos seres humanos como resultado de sua
interacdo com 0s micro-organismos e assim se saiba utilizar a sabedoria, que qualifica
a espécie humana como sapiens, a seu favor e reverter o placar dessa guerra contra
inimigos invisiveis.

Nesse sentido, destaca-se a necessidade de compreensdo dos multiplos
fatores que atuam no complexo cenario contemporaneo da saude como por exemplo
0 conceito de sindemia que correlaciona a vigéncia de diversos eventos entendidos
como diferentes pandemias atuando com efeito sinérgico.

Quanto a isso, cabem providéncias oriundas do setor publico, privado e
sociedade em geral a fim de buscar o fomento a qualidade de vida, ao melhor acesso
a informacao, saneamento basico, ocupacao, emprego, moradia, dentre outros.

Tais designios devem ser operacionalizados através de politicas publicas que

visem garantir participacdo politica, financiamento a pesquisa e ao conhecimento
cientifico. (SWINBURN et al., 2019)
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A crise sanitéria causada pela pandemia do novo coronavirus, assim como toda
crise, trouxe consigo a possibilidade da reconstrugdo por meio do aprendizado
adquirido com a situacdo adversa de hoje. Do mesmo modo, como deveria ja ter
ocorrido de forma macica, um aprendizado global de pessoas, governos, instituicoes,
profissdes de como agir em face a uma pandemia viral ou bacteriana, tendo em vista
ser este um evento ciclico que acompanha a humanidade e com possibilidade real de
novos episodios.

O cirurgido-dentista teve sim seu trabalho modificado e impulsionado pelo
periodo extraordinario vivido no ano de 2020.

A ciéncia é um desafio eterno. Os cirurgifes-dentistas como profissionais de
saude pautados pela ciéncia foram desafiados a aproveitarem as alteracfes e
possibilidades da ciéncia para desenvolverem protocolos, técnicas, instrumentais,
equipamentos, logistica e estarem aptos a sempre oferecerem aos pacientes, que lhes
confiam o cuidado de sua saude, o melhor atendimento possivel. Os mecanismos tais
como diminuigdo do uso de spray de ar e agua, capotes impermeaveis, mascaras de
maior poder de filtragem, emprego de maior nimero de descartaveis configuram
inovagbes que permitem o atendimento seguro e adequado dos pacientes,
consistindo, muitas vezes, em pequenas mudancas ou seja basicamente em respeitar
e ampliar a biosseguranca dos estabelecimentos, por meio do uso correto de
equipamentos de protecao individual — EPl somando-se a eles educacéo continuada,
protocolos especificos para a COVID-19, e adequacao dos espacos fisicos.

E possivel que o cirurgido-dentista atenda com qualidade e quantidade
solicitadas pela demanda reprimida atual, mas para tanto se faz necessério entender
o legado da pandemia ou as licbes que aprendemos com ela, onde se incluem, além
do olhar interno da adequacé&o dos consultorios, clinicas, universidades e cursos, as
possibilidades de atuacdo com enfoque multidisciplinar desses profissionais.

Dessa forma as mudancas trouxeram um amplo campo para atuar: testes
rapidos, vacina, fast track, gestdo, educacéo, industria, UTI e, porque néo dizer, em
gualquer lugar onde se necessite um profissional de nivel superior da saude com
multiplas habilidades havera espaco de atuacdo para um cirurgido-dentista cooperar

em trabalho multidisciplinar construindo redes de apoio em prol da saude coletiva.
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Portanto, a prética do cirurgido-dentista sofreu mudancas nas suas orientacdes
no periodo pandémico e, a cada conjunto de mudancas, percebe-se a dinamica de
adaptacdo feita para atender as exigéncias necessarias a fim de se manter a
seguranca dos pacientes e profissionais dessa area.

As mudancas para a pratica do CD identificadas neste trabalho tiveram um
olhar amplo englobando setor publico e privado passando desde a APS e clinicas
particulares generalistas a atencao terciaria e especializada. As orientacées de um
modo geral tiveram um enfoque mais clinico e a APS por abordar em seu trabalho
atendimentos coletivos tais como palestras, escovacédo assistida, visitas domiciliares
sofreu perdas com o estreitamento de atuacdo do CD quando foi orientado a fazer
atendimentos apenas de urgéncia e emergéncia adiando os eletivos. Mesmo com o
advento da teleodontologia essas atividades ficaram prejudicadas. Como reflexos
temos um aumento da demanda reprimida dos servi¢cos odontolégicos, um ganho de
qualidade com uma biosseguranca renovada, novos protocolos de trabalho,
ampliacdo dos espacos de trabalho, producdo cientifica ampliada. Ademais as
atuacOes bem-sucedidas de profissionais dentistas em diversas func¢des até entdo néao
usuais deu provas da sua competéncia, comprometimento social, versatilidade
configurando verdadeiro legado dessa classe profissional para toda a sociedade em
um momento critico. Todos os reflexos mencionados sugerem que havera uma
explosdo de sorrisos a serem construidos em bases novas com exigéncia tanto de
profissionais quanto dos pacientes para a conformidade com as regras de seguranca

em todos os niveis.
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APENDICE A - Documentos de orientacées

DOCUMENTOS DE ORIENTACOES POR ORDEM, ORIGEM, TITULO, ASSUNTO, DATA, PUBLICAGCAO, CATEGORIA E
IMPLICACOES PARA O TRABALHO DO CIRURGIAO-DENTISTA

T T T T
Origem | Titulo H Assunto H Data i Publicado por | Categoria
Ordem : . . . .
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
Recomendacéo de cautela e cuidado nas
atividades desempenhadas pelos profissionais
de salde bucal que atuam em todo o territério
CFO ORIENTA PROFISSIONAIS DE ; R X
BR ODONTOLOGIA SOBRE O CORONAVIRUS namongl deyldo a d(_aclaragao’da OoMS 12/3/2020 CFO CA-AEP
(Organizagéo Mundial de Saude) que
classificou a COVID-19, doencga causada pelo
novo coronavirus, uma pandemia.
1
Implicagdes: Alerta sobre o periodo de incubagao da doenga de 5 a 14 dias, ressalta a importancia do CD ajudar no diagnostico por meio da observacéo dos
sintomas e encaminhando os pacientes para atendimento médico com as descri¢cdes dos sintomas.
Solicitou redobrado cuidado e a utilizagéo efetiva dos equipamentos de protecao individual (EPI), evitando exposicéo e contagio pelo novo coronavirus (COVID-19).
A triagem anterior ao atendimento em consultério, para verificagdo de possiveis sintomas da COVID-19, também deve ser realizada. Em caso de sintomas
detectados, os profissionais devem encaminhar os pacientes para atendimento médico com o descritivo observado praticas para fortalecer o sistema imunoldgico.
T ) T B . T T T
BR IL OFICIO N° 477/2020/CFO iAtendlmento odontoldgico - COVID-19. i 16/3/2020 i CFO i CA-TRA
Implicagdes: O CFO faz duas recomendagdes para o Ministro da Satde: uma dirigida aos estabelecimentos publicos para que seja recomendada a suspensao em
2 todo o territorio nacional das atividades odontoldgicas que ndo sejam comprovadamente de urgéncia e emergéncia. A outra recomendacao € para 0s
estabelecimentos privados para que o MS recomende a observagdo do maximo rigor com os protocolos de esterilizacdo, desinfec¢éo e limpeza dos ambientes,
instrumentais e equipamentos bem como as demais recomendacdes inerentes aos cuidados relacionados a transmisséo do virus.
RECOMENPACOES PARA ATENDIMENTOS Material de orientacéo nos procedimentos
BR ODONTOLOGICOS EM TEMPOS DE COVID- - ¢ p 16/03/2020 CFO CT-PTR
19 odontolégicos.
Implicagdes: Orientacdes e recomendacdes de biosseguranga e processo de trabalho nos seguintes itens: pré-consultas, consultas, atendimentos ao paciente,
3 precaugdes padrdo. Realizar contato telefénico previamente a consulta e no caso do paciente estar com sintomas de doengas respiratorias, desmarcar a consulta,

orientar a procurar assisténcia médica. Quando o isolamento ndo for possivel, dar preferéncia a instrumentos manuais para remogao de caries e uso de extratores de

célculo ao invés de aparelhos ultrassdnicos para que se minimize a gera¢ado de aerossois. Usar sugadores potentes, tais como os do tipo bomba a vacuo, para que
diminua a disseminagéo de aerossois para o ambiente. O trabalho a quatro méos deve ser estimulado para controle de disseminacéo. Fornecer bochechos com
Peréxido de Hidrogénio a 1% antes de cada atendimento (Covid-19 é vulneravel a oxidacao) ou lodopovidona a 0,2%, recomendados para reduzir a carga salivar.

75



T T T T T
Origem | Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
ordem L 1 1 1 A
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
Previsdo de sangéo ética em caso de
DF NOTA OFICIAL DO CRO-DF descumprimento de normas de biosseguranca 19/3/2020 CRO-DF CA-TRA
durante atendimentos.

4 Implicagdes: O CRO, fazendo uso de suas prerrogativas legais e deveres, chama a consciéncia todos os gestores publicos e responsaveis técnicos publicos e
privados que, em caso de descumprimento das normas de biosseguranca durante os atendimentos eletivos, poderéo sofrer sancao ética por parte do érgdo. Expde a
posicao do CRO de nao pactuar com atendimentos eletivos sem critérios naquele momento quando a instituicdo havia recomendado o adiamento por 15 dias dos
atendimentos eletivos.

NOTA TECNICA N° 9/2020- . . .-
BR CGSB/DESE/SAPS/MS Covid-19 e atendimento odontoldgico no SUS. 20/3/2020 MS CT-PTR
Implicagcdes: O Ministério da Saude faz as seguintes recomendacgdes e orientagdes:
A priorizagdo de medidas preventivas para evitar a propagagao do virus e, assim, diminuir o nimero de pessoas acometidas pelo COVID-19, impactando na melhoria
da saude da populacao.
A suspenséo dos atendimentos odontoldgicos eletivos, mantendo-se o atendimento das urgéncias odontoldgicas.
Os profissionais de saude bucal, como corresponsaveis pelo cuidado da populacéo e integrantes das equipes multiprofissionais, deverdo compor a equipe que

6 realizara as a¢6es do FAST-TRACK COVID-19.

Articulacéo entre os profissionais de satde bucal e a equipe de Atengdo Priméaria a Saude de modo que a triagem e classificagdo dos usuarios sigam um mesmo
fluxo.
Os profissionais de salde bucal de nivel técnico (Auxiliar de Salde Bucal e Técnico de Saude Bucal) deverdo auxiliar no atendimento através do FAST-TRACK
COVID-19 na fase inicial de identificagédo de pacientes sintomaticos, tomando os devidos cuidados de protecéo e isolamento.
Os profissionais de odontologia, tanto da Atencéo Priméaria quanto da Atengdo Especializada, deverdo compor a equipe que realizara agées de FAST-TRACK
COVID-19, sendo fundamentais para reforcar as equipes que atenderao os usuarios com sintomas de sindrome gripal.
Os profissionais de satde bucal de nivel superior (Cirurgides Dentistas) deverao auxiliar no atendimento através do FAST-TRACK COVID-19 na fase de avaliagdo de
sintomas e notificacdo (se necessario), colaborando com os profissionais de enfermagem de nivel superior.
~ - - Orientagdes sobre como classificar
BR SS(SJ’ET%?_%(E:\(A:?;EENOAS E URGENCIAS procedimentos de emergéncia e de urgéncia 25/3/2020 CFO CA-AEP
’ em odontologia com fonte da ADA e CROSP.
9
Implicagdes: O documento orienta emergéncia e urgéncia:
» Emergéncia situagdes que potencializam o risco de morte ao paciente;
« Urgéncia situagdes que determinam prioridade para o atendimento, mas nao potencializam o risco de morte ao paciente.
Fluxograma explicativo sobre primeiro contato,
FLUXOGRAMA ATENDIMENTO recepgdo, encaminhamento, atendimento :
BR ODONTOLOGICO Vers&o 02 odontolégico de urgéncia, demanda 30/3/2020 MS CT-PTR
13 espontanea e demanda programada.

Implicagdes: Através de imagem apresenta o fluxo de trabalho a ser adotado nas UBS para atendimento odontologico; refere a suspenséo dos procedimentos
eletivos e adiamento das consultas, orienta uso de procedimentos manuais que dispensem alta e baixa rotacéo e lista EPIs a serem usados em caso de atendimento.
Nas observacgdes, traz importante orientag&o sobre fluxos das UBS para que sejam articulados em conjunto com os CDs e demais Profissionais da UBS!
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T T T T T
Origem E Titulo E Assunto E Data E Publicado por E Categoria
Ordem
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
PROCEDIMENTO OPERACIONAL . ~
PADRONIZADO EQUIPAMENTO DE Padronlgar as acles para o er;_frentamento da
PROTEGAO INDIVIDUAL £ SEGURANGA No { HI0STIA e Cov 10 consaldarss |
BR TRABALHO PARA PROFISSIONAIS DE Macoes p ¢ P ) . 5 30/3/2020 MS CT-PTR
SAUDE DA APS NO ATENDIMENTO AS prqﬂssmnals d_a APS/ESF e reduzir os riscos a
PESSOAS COM SUSPEITA OU INFECCAO saude ocupacmnal e a das pessoas que
16 PELO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19) buscam cuidado na APS/ESF.
Implicag6es: Orientacdes para os Dentistas/Auxiliares de Saude Bucal/Técnicos de Higiene Bucal:
» Manter rotinas de biosseguranga padrdo com a particularidade de uso das mascaras N95/PFF2, preferencialmente para o atendimento dos pacientes com sintomas
respiratorios; e
+ Higienizar as maos com agua e sabonete liquido ou alcool em gel 70%, seguindo os 5 momentos.
Dispde sobre a Agéo Estratégica "O Brasil
Conta Comigo - Profissionais da Saude",
BR | PORTARIA N° 639 voltada a capacitagéo e ao cadastramento de 31/3/2020 MS CA-AEP
profissionais da area de saude, para o
enfrentamento a pandemia do coronavirus
29 (COVID-19).
Implicagdes: Esta Portaria institui a Agéo Estratégica "O Brasil Conta Comigo - Profissionais da Saude", com objetivo de criar um cadastro geral de profissionais da
area da saude habilitados para atuar em territério nacional e proporcionar capacitagdo aos profissionais da area de saude nos protocolos clinicos do Ministério da
Saude para o enfrentamento da Convid-19. Para fins do disposto nesta Portaria, a odontologia entra no rol de profissdes consideradas pelo Ministério da Saude como
profissdo da salde e esta incluida na capacitagéo oferecida por essa instituicdo, bem como no cadastro de profissionais que podem atuar na Agao Estratégica.
Disp8e sobre as medidas para enfrentamento
DF | DECRETO 40.583 da emergéncia de sadde publica de 1/4/2020 GDF CA-TRA
importancia internacional decorrente do novo
30 coronavirus.

Implicag6es: O decreto suspende as atividades de varios setores da economia local, mas abre excegéo para o funcionamento de clinicas e consultorios
odontolégicos, liberando-os para o funcionamento.
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T T T T T
Origem | Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
ordem L 1 1 1 A
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
B - Auxiliar os servigos de salide e o0s
RECOMENDAGCOES DE PROTECAO AOS trabalhadores que neles atuam na
TRABALHADORES DOS SERVICOS DE implementacdo de acOes e estratégias de .
BR SAUDE NO ATENDIMENTO DE COVID-19 E | minimizacdo da exposi¢éo a patégenos 17412020 MS CT-BIO
OUTRAS SINDROMES GRIPAIS respiratorios, em especial a0 novo coronavirus
(SARS-CoV-2).
Implicacdes: N&o apresenta medidas especificas para os dentistas, mas os insere como trabalhadores da assisténcia. As orientagdes a esses profissionais
encontram-se junto com as medidas de protecé@o de acordo com os tipos de atendimentos elencados no documento, quais sejam: triagem, avaliacdo e atendimentos
33 de casos suspeitos, procedimentos geradores de aerossois, manejos de pacientes criticos (emergéncia e UTI), atividades de apoio realizada a menos de um metro
dos pacientes suspeitos ou confirmados. O cirurgido-dentista pode atuar em todas elas.
Faz recomendacdes tais como: medidas que os servigos de saude devem tomar para a protecéo dos trabalhadores, medidas de controle de engenharia e
administrativas e de uso adequado dos EPIs.
Afirma que garantir o acesso aos EPIs recomendados a todos os trabalhadores, em quantidade e qualidade, é responsabilidade do empregador, seja ele publico ou
privado, em regime da CLT ou estatutario.
Orienta em que situagdes se deve afastar os profissionais do trabalho por se enquadrarem nos grupos de risco para COVID-19.
Destaca que os tipos de equipamentos necessarios para a prevengédo do COVID-19 nos servi¢os de salde sdo baseados nas tarefas executadas, mas de maneira
geral, todos os EPIs devem ser selecionados com base no risco biolégico a que os trabalhadores estéo expostos.
. P Suspencéao dos atendimentos odontoldgicos
_ [s}
DF Boletim Eletronico CRO-DF N° 297 NOTA eletivos como medida de combate a 2/4/2020 CRO-DF CA-TRA
PUBLICA . L x
34 disseminagdo da COVID no DF.
Implicagdes: O CRO-DF, cumprindo suas atribui¢bes legais, recomenda a toda classe odontoldgica que suspendam, imediatamente, todos os atendimentos
odontolégicos eletivos e mantenham apenas os procedimentos de urgéncia e emergéncia, desde que seguidos os padrdes de biosseguranca recomendados.
. Sistematizar as a¢des e procedimentos no que
PLANO DE CONTINGENCIA DO DISTRITO diz respeito a resposta a epidemia pelo
DF FEDERAL PARA INFECCAO HUMANA PELO | Coronavirus 2019 (COVID-19), a serem 3/4/2020 SESDF CT-PTR
NOVO CORONAVIRUS | COVID-19 desenvolvidas pela Secretaria de Estado de
35 Saude do Distrito Federal (SES/DF) - verséo 5.
Implicagdes: Orienta que os procedimentos odontoldgicos que gerem aerossois sejam evitados nos trés niveis de atengdo (UBS, CEOs e Hospitais).
Quanto aos casos de urgéncia odontoldgicas, as gestdes locais organizardo as unidades especificas entre UBS, CEOs e Pronto Socorros hospitalares que contardo
com equipes especializadas e preparadas para resolver casos assintomaticos, sintomaticos ou confirmados de COVID-19.
DF | ATENDIMENTOS ODONTOLOGICOS Cartilha de procedimentos para biosseguranca | 7,459 CRO-DF CT-BIO
da equipe odontoldgica e do paciente.
36

Implicacdes: Faz orientacdes e recomendagdes de biossegurancga e processo de trabalho nos seguintes itens: pré-consultas, consultas, atendimentos ao paciente,
precaucdes padréo.
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T T T T T
Origem | Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
ordem L 1 1 1 A
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
Orientacdes para os servigos de Odontologia:
) medidas de prevencéao e controle que devem
DF NOTA TECNICA GEO N° 01/2020 ser adotadas durante a assisténcia aos casos 18/5/2020 SESDF CT-BIO
suspeitos ou confirmados de infec¢&o pelo
38 novo coronavirus (SARS-CoV-2).
Implicagcdes: Sugere que se evitem os procedimentos eletivos indicando que se deve priorizar os atendimentos emergenciais e os de urgéncia, mas deixa a critério
do CD essa escolha. Orienta quanto aos cuidados com o ambiente, paramentagéo, desparamentacao, uso racional de EPIs, quanto aos pacientes, processamento
dos materiais, instrumentais contaminados, biosseguranca de um modo geral.
- Prorroga, excepcionalmente, o vencimento das
BR RESOLUCAO CFO-224 inscricdes provisoérias nos Conselhos 22/5/2020 CFO CA-TRA
Regionais de Odontologia.
39
Implicagdes: Permitiu o exercicio da profisséo aos recém-formados por meio da dilatagéo do prazo de validade da inscri¢do provisoria desses profissionais para que
nédo figuem prejudicados com a alteracéo e reducéo dos horarios da prestagdo dos servigos dos CRO devido a pandemia.
Instrumento Orientador visando sistematizar
GUIA ORIENTADOR PARA O acdes para apoio aos Gestores Estaduais,
BR ENFRENTAMENTO DA PANDEMIA COVID- | Municipais e trabalhadores do SUS, elaborado 31/5/2020 CONASS CT-PTR
19 NA REDE DE ATENCAO A SAUDE pelo CONASS e Conasems no enfrentamento
da pandemia da Covid-19.
Implicagdes: Orientag6es de biosseguranca e processo de trabalho tais como: suspenséo de atendimentos eletivos; manutencéo dos atendimentos de urgéncias e
emergéncias; uso racional de EPIS; realizagdo de rodizio das cadeiras para a completa desinfecc¢éo, no caso do consultério com mais de um gabinete odontolégico;
o intervalo entre os atendimentos devera ser de uma hora; o uso de alta rotacéo devera ser evitado, alternativas para a resolugdo dos quadros de dor com técnicas
gue utilizem instrumentos manuais (colher de dentina e curetas periodontais) para remocéo de cérie e raspagem periodontal que evitem a producéo de aerossol; o
40 jato de bicarbonato e aparelho de ultrassom ndo deverdo ser utilizados; utilizar no momento o iondmero de vidro (Técnica do ART) e cimentos provisérios quando

necessario; definir um profissional cirurgido dentista e um TSB ou ASB para atendimento da urgéncia para otimizacéo dos EPIS, devendo ao longo da semana
rodiziar os profissionais para os atendimentos da urgéncia; os CD, TSB e ASB, no momento que ndo estiverem prestando atendimento direto ao paciente, deverao
permanecer a uma distancia superior a dois metros da cadeira odontolégica ou fora da sala de atendimento, caso ndo estejam desempenhando atividades dentro do
consultério; os profissionais que nédo estiverem em atendimento ao usuario deverao ficar disponiveis para prestar apoio em outras atividades na Unidade de Saude, a
exemplo do monitoramento dos casos em isolamento domiciliar de portadores de condigdes cronicas através do teleatendimento, definida pela Coordenagéo local;
pacientes que apresentarem sintomas de infecgéo respiratéria s6 deverao ser tratados se houver alguma EMERGENCIA, utilizando todos os EPIs e redobrando os
cuidados com a biossegurancga; os Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEO) deverdo atender da mesma forma que as Unidades Basicas, atendendo casos
de urgéncias.
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Assunto Data

Origem Titulo Publicado por Categoria

Ordem
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista

- Dispde sobre o exercicio da Odontologia a
BR RESOLUCAO CFO-226 distancia, mediado por tecnologias, e da outras 4/6/2020 CFO CT-PTR
providéncias.

Implicagdes: Veda o exercicio da Odontologia a distancia, mediado por tecnologias, para fins de consulta, diagnéstico, prescrigdo e elaboracéo de plano de

41 tratamento odontolégico, porém, admite troca de informag6es e opinides com outro Cirurgido-Dentista com a presenca da pessoa assistida. Admite o
telemonitoramento e a teleorientagdo (enquanto durar o estado de calamidade publica). Determina que a Telessalde na Odontologia, como estratégia de e-saude
(Saude Digital) no ambito do Sistema Unico de Salide (SUS), devera observar os principios e diretrizes disciplinados nesta Resolugéo, bem como as disposicdes
legais que a regem.

Nota informativa “COLETA DE SWAB POR

NOTA INFORMATIVA N° 1/2020- CIRURGIOES-DENTISTAS NO SUS’ - Informa
BR CGSB/DESF/SAPS/MS aos gestores do SUS que Cirurgides-Dentistas 17/6/2020 MS CA-TRA
a2 tem permisséo do CFO para coleta de SWAB.
Implicagdes: Conselho Federal de Odontologia (CFO) permite que o cirurgido-dentista faga testes rapidos de diagndstico da COVID -19 e coleta de material
biolégico por meio de SWAB na populacéo. Ressalta ser necessario que o profissional se qualifique e cabera ao gestor local decidir pela utilizagdo dessa forgca de
trabalho, bem como prover a capacitacdo e os EPIs adequados.
NOTA TECNICA N° 16/2020- . . .-
BR CGSB/DESE/SAPS/MS Covid-19 e atendimento odontoldgico no SUS. 17/6/2020 MS CT-PTR
43 Implicagdes: Faz referéncia ao Decreto 40.583. E um desdobramento do estabelecido no decreto, uma releitura pelo ponto de vista do CRO-DF. Recomenda a toda
classe odontolégica que suspenda, imediatamente, todos os atendimentos odontolégicos eletivos e mantenham apenas os procedimentos de urgéncia e emergéncia,
desde que sigam os padr6es de biosseguranca recomendados.
Esclarecer aos gestores de estados,
municipios e Distrito Federal sobre o custeio
NOTA TECNICA N° 18/2020- federal dos Centros de Especialidades
BR CGSB/DESF/SAPS/MS Odontoloégicas (CEO) e dos Laboratérios 17/6/2020 MS CA-ECO
44 Regionais de Prétese Dentaria (LRPD) no
contexto da pandemia da COVID-19.

Implicacdes: A suspenséo dos tratamentos eletivos impactou diretamente no financiamento dos CEO e LRPD. A CGSB do MS esclarece que os repasses de
incentivos federais e custeio dos CEO e LRPD dos entes federados serd mantido durante a pandemia.




T T T T T
Origem | Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
ordem L 1 1 1 A
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
Fazer recomendag6es que possam auxiliar os
RECOMENDAGOES AMIB/CFO PARA Drivados que atendem paciontes com suspeia cFo
BR gggﬁﬁ’g{%’gﬂ”o DA COVID-19 NA ou confirmados com COVID-19 a tomarem 22/6/2020 (AMIB/CFO) CT-PTR
45 decis@es clinicas que possam minimizar a
propagacéo desta pandemia histérica.
Implicagdes: Orienta¢des para o atendimento odontolégico em UTI, baseados em evidéncias clinicas e cientificas. Manejo de pacientes criticos com COVID-19 e
condi¢des relacionadas. Atuacéo segura do profissional cirurgido-dentista na UTI.
Termo de cooperacéo técnica e de
- . compartilhamento de dados sob
TERMO DE COOPERACAO TECNICA E confidencialidade que, entre si, celebram o
BR COMPARTILHAMENTO DE DADOS SOB Conselho Federal de Odontologia e o Instituto 1/7/2020 CFO/TI CA-AEP
CONFIDENCIALIDADE - CFO E ITI Nacional de Tecnologia da Informagéao (ITl),
para apoio institucional e acesso a base de
dados.
46

Implicagdes: Trata-se de uma inovagao ao processo de trabalho por meio da regulamentagdo da cooperagao entre os participes (CFO e ITl), visando ao
desenvolvimento, aprimoramento e disponibilizagdo de mecanismos de validagcdo de documentos eletronicos, relativos a prescrigdo e dispensagao de medicamentos
e atestados firmados com a utilizagdo de certificados digitais da ICP-Brasil, mediante consulta a base de dados mantidas pelo Conselho Federal de Odontologia -
CFO, ante ao advento da pandemia do COVID-19, abarcando as seguintes medidas: confecgéo de portal de valida¢éo de documentos digitais exclusivamente para
prescricéo e dispensagdo de medicamentos e atestados, a ser disponibilizado no sitio eletrénico, de propriedade e responsabilidade exclusiva do ITI, observadas as
regras atinentes a legislacdo odontoldgica, sanitaria e farmacéutica aplicavel a profisséo. Permite, dessa forma, ao cirurgido-dentista a utilizagéo de tecnologia em
sua pratica profissional.
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Origem | Titulo H Assunto H Data i Publicado por | Categoria
Ordem . - - - -
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
Altera a Lei n® 13.979, de 6 de fevereiro de
2020, para determinar a adogao de medidas
imediatas que preservem a saulde e a vida de
BR LEI 14.023 todos os profissionais considerados essenciais 8/7/2020 PR CA-AEP

ao controle de doengas e a manutencgéo da
ordem publica, durante a emergéncia de saude
publica decorrente do coronavirus responsavel
pelo surto de 2019.

47 ———== ) = - - : - - === - ==
Implicagdes: A lei estabelece a adogao de medidas imediatas que preservem a saude e a vida de todos os profissionais considerados essenciais no controle de
doengas e a manutengdo da ordem publica. Os cirurgides-dentistas foram incluidos na lista dos profissionais essenciais. O poder publico e os empregadores ou
contratantes forneceréo, gratuitamente, os equipamentos de protecé&o individual (EPIs) recomendados pela Anvisa aos profissionais que estiverem em atividade e em
contato direto com portadores ou possiveis portadores do novo coronavirus, considerados os protocolos indicados para cada situacao.

Os profissionais essenciais ao controle de doencas e a manutencao da ordem publica que estiverem em contato direto com portadores ou possiveis portadores do
novo coronavirus terdo prioridade para fazer testes de diagnéstico da Covid-19 e serdo tempestivamente tratados e orientados sobre sua condicéo de salde e sobre
sua aptiddo para retornar ao trabalho.
Prorrogacéo do prazo para adequagéo do
BR PORTARIA GM-MS 1741 cadastro das equipes de Salde da Familia e 13/7/2020 MS CA-TRA
equipe de Saude Bucal.

48 Implicagdes: Prorroga até a competéncia CNES agosto do ano de 2020, o prazo para adequagao do cadastro de equipes de Saude da Familia e Equipe de Saude
Bucal, referente a Portaria n® 3.566/GM/MS, de 19 de dezembro de 2019, que fixa o quantitativo de equipes de Salde de Familia e estabelece regra transitéria para
as equipes de Saude da Familia com as tipologias I, I, lll, IV e V (Transitéria), considerando o contexto da emergéncia de saude publica de importancia internacional
decorrente do novo Coronavirus (Covid-19).

X Regulamenta o artigo 5° da Resolugdo CFO
BR RESOLUGAO CFO-228 226/2020 (Regulamenta Telessaude no SUS). 16/7/2020 CFO CT-PTR
49

Implicagdes: Permiss&o, no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS) para a realizagio da Odontologia a distancia, mediada por tecnologia, utilizando o sistema de
mediacao ja implantando em cada localidade, enquanto durar o estado de calamidade publica decretado pelo Governo Federal.
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Ordem

Origem Titulo Assunto Data Publicado por Categoria

Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista

50

Altera a Lei n® 13.979, de 6 de fevereiro de
2020, para garantir que o receituario médico ou
odontolégico de medicamentos sujeitos a

BR LEI N°© 14.028 prescri¢éo e de uso continuo tenha validade 27/07/2020 PR CA-TRA
pelo menos enquanto perdurarem as medidas
de isolamento para contencéo do surto da
Covid-19, na forma que especifica.

Implicagdes: O receituario médico ou odontolégico de medicamentos sujeitos a prescri¢cdo e de uso continuo sera valido pelo menos enquanto perdurarem as
medidas de isolamento para contengéo do surto da Covid-19. Excecdo feita ao receituario de medicamentos sujeitos ao controle sanitario especial, que seguira a
regulamentagdo da Anvisa.

51

O documento aborda as necessidades e
consideragGes especificas para servigos
essenciais de saude bucal
CONSIDERATIONS FOR THE PROVISION no contexto do COVID-19, de acordo com a
IN OF ESSENTIAL ORAL HEALTH SERVICES orientagcéo operacional da OMS sobre a 3/8/2020 OMS CT-PTR
IN THE CONTEXT OF COVID-19 manutencao de servigos essenciais de saude.
Trata-se de uma orientagdo proviséria sujeita a
alteracdes posteriores a medida que novas
informacdes forem disponibilizadas.

Implicacdes: Informacdes sobre formas de transmisséo da COVID-19. Indicacéo de fontes para consulta sobre satde bucal em tempos de COVID-19 e transmisséo
da COVID-19, tanto de publicagfes da OMS quanto de instituicbes de sadde publica tais como: The General Dental Council-UK, Center for Disese Control and
Prevention - CDC, Ministry of Health New Zeland.orienta fazer uso do gerenciamento oportuno dos atendimentos em saude bucal, ou seja, avaliagéo pré-tratamento,
preferencialmente usando tecnologias remotas e ou telefone, adiar tratamentos n&o urgentes ou emergenciais, indica quais sédo os procedimentos considerados nao
urgentes e ndo emergentes, gerenciar a agenda de maneira a espagar os atendimentos e evitar aglomeracdo em salas de espera, ndo aceitar acompanhante no
local do atendimento clinico, evitar procedimentos geradores de aerossoéis - PGA e faz a definicdo de quais séo esses procedimentos. Caso impossivel evitar os
PGA, trabalhar a 4 méos com suc¢ao de alta velocidade, procedimentos minimamente invasivos usando instrumentos manuais devem ser priorizados, fazer uso de
antisséptico pré-exame, isolamento absoluto, usar corretamente os EPIs, preconiza o uso de mascara tipo N95, FFP2 ou superior, ndo usar a cuspideira, orientacdes
do gerenciamento dos residuos oriundos dos atendimentos.
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Origem | Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
Ordem . - - - -
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
Estabelece diretrizes para a atividade
fiscalizatéria nos estados, dando cumprimento
a misséo precipua do Sistema Conselhos para
RECOMENDAGCOES AOS CONSELHOS execugdo em 2020, direcionadas para a
BR REGIONAIS E)E ODONTOLOGIA: Atividades c_riagao dg um programa naci_on_al de 27/8/2020 CFO CA-AEP
de fiscalizagdo em tempos de pandemia fiscalizagao do exercicio profissional. Promove
(COVID-19) adaptacdes na rotina das Autarquias
integrantes do Sistema Conselhos para
atender inclusive a sua atividade fiscalizatéria,
por prioridade.

52 Implicagdes: CFO orienta mudancas na rotina de fiscalizagdo, chama os responséveis pela fiscalizagdo para adotarem uma nova postura. Destaca que essas
modificagcdes no regime de fiscalizag@o n&o devem resultar no afastamento do Sistema CFO/CROs de seus inscritos, pelo contrario. Os Conselhos Regionais devem
atuar de forma a garantir o funcionamento dos estabelecimentos odontol6gicos conforme os preceitos éticos e legais, bem como em alinho com as orientagdes
insculpidas pelas autoridades de saude locais. Ndo extrapolar as competéncias que lhes séo em lei, asseguradas, ndo adentrando em atribuicées que seriam, a
principio, de competéncia de agentes externos de fiscalizagdo, como por exemplo, a Vigilancia Sanitaria local. Recomenda aos Conselhos Regionais que promovam
medidas administrativas suficientes a manutencao de sua atividade fiscalizatéria, de forma a poder cumprir com exceléncia sua funcéo precipua. Observem
rigorosamente os padrdes de seguranca estabelecidos pelas autoridades de salde.

Também importa destacar que, acrescidas as atividades ordinarias do agente fiscalizador, quando da verificagdo de possiveis infrag8es ético profissionais tendo por
base a legislagdo que da sustento ao Sistema Conselhos de Odontologia, devem estes também orientar os profissionais no seguimento as novas diretrizes de
cuidados nos atendimentos odontolégicos detalhadas pelos ja divulgados manuais de biosseguranga em tempos de COVID-19 e as notas técnicas das autoridades
sanitérias.
Apoio clinico e organizacional na abordagem
- o do paciente com suspeita de doenga pelo
DF ggzﬁgéill\g%%g _%162\/0”230_19 —VERSAO 4 coronavirus (COVID-19) na Atencdo Priméria a 3/9/2020 SESDF CT-PTR
Saude da Secretaria de Estado de Saude do
Distrito Federal — SES-DF.
Implicagdes: Orientacdes de biosseguranca: recomenda restricdes aos atendimentos de carater eletivo, enfatiza a autonomia do CD na escolha de como proceder e
orienta seguir as normas vigentes nacionais e locais das autoridades de saude publica, instituicdo de barreiras de seguranga (protocolos, normas e rotinas,
procedimentos operacionais padréo, fluxograma, dentre outros), padroniza¢des de condutas das equipes de Saude Bucal e certificar-se de que as medidas a serem
53 adotadas para prevenir e controlar a disseminagdo do novo Coronavirus (SARS-CoV-2) sdo de conhecimento de toda a equipe de saude bucal. Recomenda a

adocéo de precauges para contato e para aerossois, cuidados com a qualidade e renovagéo do ar no ambiente de atendimento, limpeza e desinfec¢éo de
superficies, cuidados com residuos provenientes da assisténcia odontolégica, higienizacéo frequente das maos. No pré-atendimento aos pacientes: dar preferéncia a
realizagao de triagem prévia de pacientes com sindrome gripal, agendamentos espagados, atendimentos sem acompanhantes, sempre que possivel, dispor cadeiras
na sala de espera com pelo menos 1 metro de distancia entre si, remover da sala de espera revistas. Consultério Odontolégico/ Ambulatério: manter um ambiente
limpo e seco, o0 uso de EPI deve ser completo. Sequéncia padrao de paramentacao e desparamentagéo dos EPI. Sempre que possivel, dar preferéncia as suturas
com fio absorvivel. Se possivel, preferir radiografias extrabucais. A aspiragao continua da saliva residual e, se possivel, com sistema de sucgdo de alta poténcia
(bomba a vacuo). Trabalho a 4 méos, peréxido de hidrogénio de 1,0% a 1,5% (9mL da solugdo por 30 segundos), como enxaguatério bucal no pré-procedimento.
Ambiente Hospitalar: recomendacdes anteriores acrescido de: oroscopia de rotina em todos os pacientes. Sempre que possivel, dar preferéncia as suturas com fio
absorvivel. Unidades de Terapia Intensiva: recomendag8es em ambiente hospitalar acrescido de Protocolo de higiene bucal em UTI.
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Ordem

Origem

Titulo

Assunto

Data

Publicado por

Categoria

Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista

54

BR

DECISAO CFO-31

Fixa os valores das anuidades e taxas para o
exercicio de 2021 e da outras providéncias.

29/10/2020

CFO

CA-ECO

Implicacd

es: Fixa os valores das anuidades e taxas para o

exercicio de 2021 e déa outras providéncias. (Considera impactos da

pandemia nas ativi

profissionais da Odontologia, assim como na economia do pais, que ensejou a prorrogacdo dos prazos de pagamento das anuidades de 2020).

dades dos

55

BR

PORTARIA N° 3.017

Institui, em carater excepcional e temporario,
incentivos financeiros federais de capital, para
apoiar a estruturacéo, reorganizagao e
adequagédo dos ambientes voltados a
assisténcia odontologica na Atengao Primaria a
Saude e na Atengdo Especializada, para
enfrentamento a Emergéncia de Saude Publica
de Importancia Nacional (ESPIN) decorrente
da pandemia do Coronavirus (Covid19).

4/11/2020

MS

CA-ECO

Implicagdes: A Portaria Habilitou estados, municipios e o Distrito Federal a receberem incentivo financeiro federal criado de capital para estruturacéo e adequacao
dos ambientes de assisténcia odontologica na Atencdo Primaria & Saude e na Atengéo Especializada, no enfrentamento a Emergéncia de Saude Publica de
Importancia Nacional decorrente do Coronavirus (Covid19) que foi instituido pela Portaria 3017 do Ministério da Salude. Trouxe nos anexos a lista dos entes
habilitados.

56

BR

PORTARIA N° 3008/2020

Institui, em carater excepcional e temporario,
incentivos financeiros federais de custeio para
apoiar a reorganizacao e adequagéo dos
ambientes voltados a assisténcia odontoldgica
na Atencdo Priméria & Salude e na Atencédo
Especializada, para viabilizagéo do acesso e
resolucéo das demandas de sadde bucal em
condicBes adequadas para a mitigacao dos
riscos individuais e coletivos relacionados a
Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Nacional (ESPIN) decorrente da pandemia do
coronavirus (Covid-19), declarada pela Portaria
n° 188/GM/MS, de 3 de fevereiro de 2020.

4/11/2020

MS

CA-ECO

Implicagdes: Instituiu, em carater excepcional e temporario, incentivo financeiro federal de custeio da satde bucal na Atengéo Priméria & Saude e Centro de
Especialidade Odontoldgica - CEO, no contexto da Covid-19, que foi transferido de modo automatico, ou seja dispensou a adesdo de municipios, estados e Distrito
Federal. Incentivo credenciado pelo Ministério da Salde, implantado e pago na competéncia financeira agosto de 2020. Esse incentivo teve o objetivo de viabilizar o
acesso e resolucdo das demandas de saude bucal em condi¢cdes adequadas para a mitiga¢éo dos riscos individuais e coletivos relacionados a Covid-19, deveria ser
utilizado para tornar possivel a execugéo das recomendacfes de adequag&o de ambiéncia para atendimento odontoldgico previstas no Guia de Atendimento
Odontolégico no Contexto da Pandemia do Ministério da Saude.
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Origem | Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
ordem L 1 1 1 A
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
BR | OFICIO N° 1699/2020/CFO gg‘\el"D‘_’fé’”ta”o — Campanha de vacinagdo 3/12/2020 CFO CA-TRA
Implicagdes: Reconhecimento do trabalho essencial realizado pelos profissionais da Odontologia no Pais, inclusive atuando na linha de frente do combate ao
57 COVID-19, tornando-se imprescindivel a classificagdo da classe como grupo prioritario para cadastramento no Sistema de Informag&o do Programa Nacional de
Imunizag¢Ges dando seguranga ao profissional para realizar esse trabalho essencial. CFO solicita ao Ministro da Salde esse reconhecimento para tornar viavel a
vacinagao dos cirurgides-dentistas junto com demais profissionais de saude de forma prioritaria.
Habilita estado, municipio e o Distrito Federal a
receber incentivo financeiro federal de capital
para estruturagdo e adequagao dos ambientes
BR | PORTARIA N° 3.389 de assisténcia odontologica na Atengao 10/12/2020 MS CA-ECO
Primaria & Saude e na Aten¢éo Especializada,
no enfrentamento a Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Nacional decorrente da
pandemia do Coronavirus (Covid19).
Implicagcdes: Habilita os estados, municipios e o Distrito Federal, que cumpriram as condi¢des, para receberem incentivo financeiro federal de capital para
58 estruturacéo e adequagdo dos ambientes de assisténcia odontolégica na Atengdo Priméaria a Salde e na Atencéo Especializada, no enfrentamento a Emergéncia de

Salde Publica de Importancia Nacional decorrente da pandemia do Coronavirus (Covid-19), declarada pela Portaria GM/MS n° 188, de 3 fevereiro de 2020. Esses
incentivos podem ser usados da seguinte forma:

| - adquirir o equipamento ou material permanente nos termos da especificacdo constante na relacdo de equipamentos e materiais permanentes considerados
financiaveis pelo Ministério da Saude (RENEN), no Programa Estratégico Satide em Familia, Componente Saude Bucal - Brasil Sorridente, disponivel em
www.fns.saude.gov.br;

Il - observar as orientac@es técnicas da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) e do Ministério da Saude para a promogao de adequacdes nos ambientes
de atendimento odontoldgico da Atengao Primaria e nos Centros de Especialidades Odontoldgicas e dar preferéncia a aquisi¢ao de itens recomendados no Termo de
Compromisso assinado por ele; e

Il - atualizar o Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde (SCNES) da Unidade de Saude, na qual esta inserida a equipe de Saude Bucal e do
Centro de Especialidades Odontoldgicas, no qual os equipamentos e materiais permanentes adquiridos foram alocados.
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Origem E Titulo E Assunto E Data E Publicado por E Categoria
Ordem
Implicagdes para o trabalho do Cirurgido-Dentista
GUIA DE ORIENTACOES PARA ATENCAO Orientar gestores e profissionais de salde
. guanto a oferta de atengdo em saude bucal no .
BR 888|’\5T]%LOGICA NO CONTEXTO DA contexto da pandemia da Covid-19, de acordo 17/12/2020 MS CT-BIO
59 com a literatura cientifica.
Implicagdes: Retorno programado das atividades eletivas em uma sequéncia que associe melhoria do cenario epidemiol6gico ao aumento do escopo de atividades a
serem realizadas pelas equipes de saude bucal. Havendo melhoria, além do atendimento as urgéncias, incluir o atendimento de condigdes eletivas essenciais e
ampliadas.
Habilita estados, municipios e o Distrito
Federal a receberem incentivo financeiro
federal de capital para estruturagéo e
BR | PORTARIA GM/MS N° 3.473 adequagdo dos ambientes de assisténcia 17/12/2020 MS CA-ECO
odontolégica na Atengdo Primaria a Saude e
60 na Atengao Especializada, no enfrentamento a
Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Nacional decorrente do Coronavirus (Covid19).
Implicagdes: A Portaria habilitou estados, municipios e o Distrito Federal a receberem incentivo financeiro federal de capital para estruturagéo e adequacéo dos
ambientes de assisténcia odontoldgica na Atencdo Priméria a Saude e na Atencéo Especializada, no enfrentamento a Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Nacional decorrente do Coronavirus (Covid-19) que foi instituido pela Portaria 3017 do Ministério da Satde.
Orientagdes para servigos de saide: medidas
- de prevencdo e controle que devem ser
0
BR ’(\)148;(?2; ECNICA GVIMS/GGTES/ANVISA N adotadas durante a assisténcia aos casos 25/2/2021 ANVISA CT-BIO
suspeitos ou confirmados de infecgdo pelo
novo coronavirus (Sars-Cov-2).
61 Implicagdes: Os cuidados essenciais a pratica segura devem ser direcionados a todos o0s pacientes que procuram a assisténcia odontoldgica independentemente de

estarem assintomaticos ou néo.

Assim como indicado pela American Dental Association - ADA - EUA, Centro para o Controle e Preveng&o de Doengas - CDC - EUA e o Servigco Nacional de Salde -
NHS - Inglaterra, a ANVISA também recomenda fazer uma avaliagdo de risco do atendimento pelo profissional, com o objetivo de preservar a seguranga da equipe
de saude bucal e dos pacientes. Dessa forma, para o reestabelecimento das atividades nos servicos odontoldgicos: deve-se incluir a triagem prévia a distancia; o
retorno gradual as atividades, com a priorizacéo dos atendimentos; a realizacdo de teleconsultas e a manuteng&o das medidas para prevengéo e controle da
transmissao da COVID-19 nos servigos de saude.
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APENDICE B — Documentos de iniciativas

DOCUMENTOS DE INICIATIVAS POR ORDEM, ORIGEM, TITULO, ASSUNTO, DATA, PUBLICAGAO, CATEGORIA E DEMANDAS

T
Origem | Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
Ordem L = | = =
Demandas (decisdes e/ou solicitagcdes)
Altera os prazos para pagamento das
x anuidades referentes ao exercicio de 2020,
BR DECISAO CFO-06 previstos na Decisdo CFO-35, de 23 de 20/3/2020 CFO CA-ECO
setembro de 2019.
Demandas: Alteracdo dos prazos para pagamento das anuidades do Conselho Regional de Odontologia referentes ao exercicio de 2020, previstos na Deciséo CFO-
5 35, de 23 de setembro de 2019.
Decide que o valor da anuidade néo sofrera a incidéncia de juros ou qualquer outra forma de acréscimo e que o pagamento podera ser feito dividido em cinco
parcelas.
O CFO levou em consideracao para essa decisdo: 1 - A Declaragdo de Emergéncia em Saude Publica de Importancia Internacional pela OMS, pandemia COVID-19,
e obrigagao tributaria legal das arrecadagdes das contribui¢des profissionais; 2 - Considerando o disposto na Lei Federal n® 12.514/2011; e 3 — a obrigatoriedade da
arrecadagao das contribuicbes profissionais, de natureza tributaria, em decorréncia de imposi¢éo legal.
< Reducé&o de impactos econdmicos -
o -

BR OFICIO N° 503/2020/CFO Odontologia (COVID-19). 20/3/2020 CFO CA-ECO
Demandas: Sugere que os profissionais liberais da odontologia e as empresas do segmento odontoldgico sejam contemplados com medidas de natureza fiscal e
crediticia abaixo relacionadas, de modo que sejam minimizados os impactos no setor:

» Acesso imediato a linhas de crédito especificas, junto aos bancos publicos e BNDES, para capital de giro das empresas e profissionais liberais, para facilitar a

aquisicdo de insumos e EPIs, garantindo assim a protecao necessaria aos profissionais e a sociedade;

« Aprovacao de decreto para postergar o pagamento de impostos relativos a folha de pagamento, por 6 (seis) meses, desde que quitados no exercicio de 2020;

» Liberagao do saque do FGTS para funcionarios (CLT);

* Redugao das aliquotas de Imposta de Renda;
7 « Postergagéo do prazo para recolhimento do PIS e da COFINS;

* Edigdo de Lei que permita ao patronato redugéo da aliquota do INSS;

» Adiamento da Convencgao Coletiva de Trabalho - CCT.

« Postergagao do prazo para recolhimento do ICMS e do ISS, inclusive para as empresas optantes pelo Simples Nacional e por substitui¢do tributaria, devido aos

fatos geradores ocorridos nos meses de fevereiro, marco e abril, pelo prazo de 120 (cento e vinte) dias e a andlise a época, da conveniéncia e oportunidade pelo

pagamento parcelado sem acréscimos;

* Postergagao do prazo para recolhimento do IPTU/2020, pelo prazo de 120 (cento e vinte) dias sem prejuizo da opgéo pelo pagamento parcelado;

* Redugao da aliquota modal do ICMS;

« Disponibilizagao de linha de crédito especial nos Bancos publicos estaduais, com caréncia de 180 (cento e oitenta) dias e amortizagdo em no minimo 36 (trinta e

seis) meses.

: Suspenséo da Cobranga do FIES - Estudantes
o] -
BR OFICIO N° 505/2020/CFO e Profissionais da Odontologia. 24/3/2020 CFO CA-ECO

8

Demandas: Solicitagdo do CFO para suspender por tempo indeterminado as cobrangas dos estudantes e beneficiarios do programa do Fundo de Financiamento
Estudantil (FIES) devido aos impactos financeiros causados pela redugéo da atividade econdémica em decorréncia do novo Coronavirus SARS-CoV-2.
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Origem Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
Ordem [ - | - -
Demandas (decisdes e/ou solicitagcdes)
Suspende o prazo de respostas da Lei de
Acesso a Informacao (LAI), expedientes
BR RESOLUCAO CFO-221 administrativos e de processos éticos 25/3/2020 CFO CA-TRA
10 disciplinares em todo o Sistema Conselhos de
Odontologia.
Demandas: Suspenséo, no ambito do Conselho Federal e dos Conselhos Regionais de Odontologia, dos prazos processuais relativos a processos ético
disciplinares, enquanto perdurar o estado de calamidade de que trata o Decreto Legislativo N° 6, de 2020 - Pandemia COVID-19.
BR | OFICIO N° 507/2020/CFO Acbes e medidas para a Odontologia 26/3/2020 CFO CA-ECO
Suplementar - COVID-19
Demandas: As adequacdes para o atendimento odontolégico na pandemia repercutiram no equilibrio econémico-financeiro dos cirurgibes-dentistas prestadores de
servigos suplementares de satde. Sendo imprescindivel que estes estejam devidamente capitalizados neste periodo. Essas medidas alteraram também o modus
operandi da prestacéo dos servigos, restando inviavel o cumprimento, pelos cirurgides-dentistas prestadores,
dos prazos preestabelecidos nas autoriza¢es das guias de tratamento dos procedimentos eletivos. Dessa forma, os cirurgifes-dentistas prestadores ndo poderéo
ser responsabilizados pelo ndo atendimento nos prazos preestabelecidos, ndo podendo tal descumprimento ser considerado, pelas operadoras, infragédo contratual.
Embasado nas razdes acima expendidas o CFO, por meio do presente oficio, solicita seja avaliado pela ANS, na maior brevidade possivel, junto as operadoras de
11 planos odontolégicos:
| - a realizacdo do pagamento integral, por parte das operadoras, dos procedimentos ja autorizados, independente de execucao pelos prestadores cirurgides-
dentistas, sendo prorrogado o prazo para comprovagéo da concluséo;
Il - o custeio ou reembolso, pelas operadoras, dos custos extraordinarios nao previstos referentes a aquisi¢cdo do EPI (Equipamento de Protecéo Individual) para
cumprimento do novo protocolo de segurancga;
Il - a repactuacdo imediata da tabela inserida nos contratos em razéo da alteragdo das planilhas de custos para execugéo dos procedimentos, abarcando hora clinica
e custo de material; e
IV - a criagdo imediata de um canal de comunicacéo entre esta Agéncia e os entes participantes da Odontologia Suplementar, a ser implementado por meio das
tecnologias disponiveis, como por exemplo, criagdo de e-mail especifico, com a possibilidade de realiza¢éo de reunides online, para debater e deliberar aces e
medidas a serem adotadas no setor, nestas incluidos as presentes solicitagdes.
BR | OFICIO N° 508/2020/CFO Substituicdo de aulas presenciais por aulas em 1 573,505 CFO CA-AEP
meios digitais - Odontologia.
Demandas: O CFO solicita ao MEC que fa¢a uma reavaliagdo da Portaria N° 343, de 17 de mar¢o de 2020, que versa sobre a substituicdo das aulas presenciais por
aulas em meio digitais, para que dé o mesmo tratamento dado aos cursos de Medicina onde foi vedada a autorizagdo para aulas por meios digitais. Alega haver
12 grandes impactos na qualidade e na protegéo da sociedade no ensino da Odontologia por meios digitais, pois, a exemplo do que ocorre com a Medicina, a

Odontologia possui em sua grade curricular predominancia de contetidos clinicos, cirlrgicos e laboratoriais que podem ser severamente afetados quando sua
aplicagao é realizada em meios digitais. Ademais, as especificidades técnicas do Cirurgido-Dentista, em especial na indispensavel relacéo profissional-paciente, sao
incompativeis com o ensino a distancia. Nesse sentido, solicita a imediata reavaliagdo da Portaria N° 343, de 17 de marco de 2020, fazendo constar a vedagao
expressa no paragrafo 3° do art. 1° da substituicdo das aulas presenciais por aulas em meios digitais para os cursos de Odontologia.
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Origem Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
Ordem [ - | - -
Demandas (decisdes e/ou solicitagcdes)
’ Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 514/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Superintendente 30/3/2020 CFO CA-ECO
de Desenvolvimento do Nordeste-SUDENE.

14 Demandas: O Conselho Federal de Odontologia e os Conselhos Regionais de Odontologia de varios estados brasileiros solicitam agenda para reunido com
entidades que sé@o agentes financeiros crediticios, publicos ou privados, agéncias de fomento e autarquias de desenvolvimento regional (SUDENE, SUDECO e
SUDAM) para discutir, formular e estabelecer um planejamento para a adogéo de medidas de suporte econdmico aos profissionais liberais, clinicas e servigos de
Odontologia, com criagdo de linhas de crédito e capital de giro especial, como forma de evitar danos irreparaveis a um setor vital para a salide da populacéo e
parcela econémica substancial de mercado, geradora de empregos, que esta sendo diretamente afetado pela paralisagdo da economia.

i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 515/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 30/3/2020 CFO CA-ECO

15 Banco do Nordeste do Brasil.

Demandas: ldéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR | OFICIO N° 517/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO

17 Banco Nacional de Desenvolvimento

Econémico e Social - BNDES.
Demandas: ldéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
. Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 518/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO
18 Banco Bradesco.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 519/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do BTG 31/3/2020 CFO CA-ECO

19 Pactual.

Demandas: ldéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 520/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente da 31/3/2020 CFO CA-ECO

20 Caixa Econdmica Federal.

Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
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Origem Titulo i Assunto i Data i Publicado por | Categoria
Ordem [ - | - -
Demandas (decisdes e/ou solicitacbes)
’ Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 521/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO
21 CITIBANK.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 522/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO
22 Banco Itat Unibanco.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 523/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO
23 Banco Santander.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 524/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO
24 SICOOB CECRES.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 525/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO
25 Banco Votorantim.
Demandas: ldéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 526/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO
26 Banco Safra S.A.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 527/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Presidente do 31/3/2020 CFO CA-ECO
27 Banco do Brasil.

Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
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Ordem L 1 L 1 A
Demandas (decisdes e/ou solicitagdes)
Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
. Dentistas. Encaminhado ao Presidente do
o -
- BR OFICIO N° 528/2020/CFO Banco do Estado do Rio Grande do Sul S/A - 31/3/2020 CFO CA-ECO
BANRISUL.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 529/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Superintendente 1/4/2020 CFO CA-ECO
31 da SUDECO.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
i Abertura de linha de crédito para Cirurgides-
BR OFICIO N° 530/2020/CFO Dentistas. Encaminhado ao Superintendente 1/4/2020 CFO CA-ECO
32 da SUDAM.
Demandas: Idéntico OFICIO N° 514/2020/CFO.
BR | OFICIO NP 545/2020/CFO Fundo de prote¢do ao profissional de salde 17/4/2020 CFO CA-ECO
auténomo.
Demandas: O Conselho Federal de Odontologia solicita ao Ministério da Economia providéncias no sentido de viabilizar, em conjunto com o Poder Legislativo, a
criacao de um fundo especifico de protecéo aos trabalhadores autbnomos da salde para minimizagcdo dos efeitos decorrentes do COVID-19. Sugere que tal
programa deva abranger todos os profissionais autdnomos vinculados aos respectivos Conselhos Profissionais delimitados na Portaria 639/2020, do Ministério da
Salde, com as seguintes premissas:
* Profissionais inscritos nos respectivos Conselhos até 28/02/2020;
+ Seja maior de 18 (dezoito) anos de idade;
* Nao tenha emprego formal ativo;
37 « No ano de 2018, ndo tenha recebido rendimentos tributaveis acima de R$ 28.559,70;

* Queda de receita em pelo menos 50% em comparagao aos 6 meses anteriores;

* Nenhuma outra renda mensal adicional superior a 2 salarios minimos;

» Nao cumulativo com o auxilio previsto pela Lei 13.982/2020.

O fundo de especifico de protecéo aos trabalhadores autdbnomos d a satde diferencia-se daquele previsto na Lei 13.982/2020, na medida em que teria vigéncia até o
final da declarag&o do estado de calamidade publica; possuiria regras especificas que aplicam-se ao segmento de saude, possibilitando que, mesmo em necessidade
de manutencao de suspensao das atividades eletivas ou drastica diminui¢éo, os profissionais possam manter-se na ativa; e reconhece o trabalho especifico exercido
pelos profissionais de salide neste momento de enfretamento ao COVID-19.

Declara entendimento das dificuldades or¢gamentarias e financeiras decorrentes da criacéo do fundo especifico aos profissionais de satde autbnomos, e reitera sua
extrema necessidade, uma vez que esse segmento possui especificidades que os torna Unico e que o profissional necessita manter-se na atividade, mesmo com as
diversas restricbes impostas pelo momento de Pandemia, de modo que a sociedade possa ter salde para retomar as atividades cotidianas.
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APENDICE C - Plano de Analise Documental

Plano de andlise documental / critérios para analise

Etapas da andlise documental pontos de 1 a 7.

1 - Selecéao dos sites para fazer a pesquisa;

2 - Proceder a busca dos documentos nos sites; escolher documentos com base nos

seguintes critérios:

e Tema

Documentos que contém orientagcdes para a atividade do cirurgido-dentista;

e Cronologia
Documentos publicados no periodo compreendido entre 01/01/2020 a
28/02/2021,;

e Tipo do documento
Documentos oficiais produzidos pelas instituicdes selecionadas indicadas no

quadro abaixo;

Quadro dos sites a serem pesquisados:

Entidade

pesquisada Endereco da pesquisa

https://www.paho.org/pt/brasil
https://www.who.int/

OPAS/OMS

MS https://www.gov.br/saude/pt-br

PR http://www.planalto.gov.br/CCIVIL 03/Portaria/quadro portaria.htm

ANVISA https://www.gov.br/anvisa/pt-br
CONASS https://www.conass.org.br/

GDF http://www.df.gov.br/

CFO https://website.cfo.org.br/

CRO-DF https://www.cro-df.org.br/

SODF http://www.sodf.org.br/wordpress/

SESDF http://www.saude.df.gov.br/orientacoes-covid-19-sesdf/



https://www.paho.org/pt/brasil
https://www.who.int/
https://www.gov.br/saude/pt-br
http://www.planalto.gov.br/CCIVIL_03/Portaria/quadro_portaria.htm
https://www.gov.br/anvisa/pt-br
https://www.conass.org.br/
http://www.df.gov.br/
https://website.cfo.org.br/
https://www.cro-df.org.br/
http://www.sodf.org.br/wordpress/
http://www.saude.df.gov.br/orientacoes-covid-19-sesdf/

94

Critérios de inclusdo dos documentos:

Incluir documentos elaborados por instituicdes internacionais, instituicées
nacionais federais e nacionais do Distrito Federal cuja tematica seja medida de
enfrentamento da COVID-19 e orientacdes técnicas produzidas em especial
para os cirurgides-dentistas durante a pandemia do novo Coronavirus que
foram publicadas no periodo compreendido entre 01/01/2020 a 28/02/2021.

Critérios de Exclusao:

Excluir documentos que se apresentem na forma de entrevistas, folders,
reportagens, videos, bem como os documentos produzidos por municipios e
estados, excecao feita ao Distrito Federal que é um ente andmalo da federacao

e apresenta-se ora como municipio e ora como estado em suas atribuigcdes.

Palavras-chave para busca dos documentos:
COVID-19, pandemia, SARS-Cov-2, novo Coronavirus, emergéncia em saude
publica, cirurgido-dentista, odontélogo, boca, saude bucal, orientacdes.

3 - Fazer a leitura flutuante dos documentos, incluindo no estudo os que pelo

titulo/ementa/assunto se enquadraram no objetivo geral do estudo:

Objetivo Geral: Analisar os reflexos da pandemia nas orientagdes para a prética do

cirurgido-dentista.

4- Fazer a codificacdo dos documentos:

Quanto a origem:
Documentos Internacionais;
Documentos nacionais da Esfera Federal;

Documentos nacionais da Esfera do Distrito Federal;

Quanto a natureza:



Documentos de carater técnico

Voltados para o processo de trabalho;

Voltados para a biossegurancga.

Documentos Administrativos

Apoio ao exercicio profissional;

Implicacbes econbmicas;

Consequéncias trabalhistas

5 - Identificar os documentos incluidos no estudo em um quadro;

6 - Classificar os documentos de acordo com as categorias;

7 - Fazer a analise dos documentos.
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