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Equipe Hospitalar de ¢ Objetivo: Este trabalho teve como obijetivo realizar uma andlise critica
92 1 sobre a importancia do CD nas equipes multiprofissionais em ambiente

Cirurgido-Dentista; :
Infecgdes nosocomial. i hospitalar. Materiais e Métodos: A coleta de dados foi desenvolvida entre o
: periodo de agosto de 2020 e abril de 2021, nas bases de dados SciELO,
: MEDLINE, LILACS, seguindo uma estratégia de busca a partir da selegéo
: de descritores no DeSC/MeSH, a qual permitiu-se eleger 10 artigos para
: este estudo. Resultados: Verificou-se nestes estudos elegiveis que o CD
: apresenta um papel fundamental na recuperagéo do paciente internado.
: Por sua vez, as dificuldades encontradas por esses profissionais consistem
: em compreender este ambiente como seu lugar de atuacéo, e também, na
: ades&o dos hospitais a procedimentos voltados a Odontologia Hospitalar.
: ConsideracGes Finais: Conclui-se que o cirurgido-dentista, mediante
: algumas dificuldades enfrentadas, vem compreendendo a importancia da
: sua atuagdo no ambiente hospitalar e tem alcangado mais espaco, fazendo
: parte do quadro de profissionais de saude que atuam no ambiente
: hospitalar.

Hospital dental team; i Purpose: Thus, the aim of this study perform a critical analysis on the
Dentists; : importance of the CD in multiprofessional teams in a hospital environment
Nosocomial infections. : Methods: Data collection was carried out between the period of August
: 2020 and April 2021, in the SciELO, MEDLINE, LILACS databases,
i following a search strategy, from the selection of descriptors in
i DeSC/MeSH, which was allowed to elect 10 articles for this study.
i Results: It was found in these eligible studies that the CD plays a
i fundamental role in the recovery of the hospitalized patient. In turn, the
i difficulties encountered by these professionals consist in understanding
i this environment as their place of action and also in the adherence of
i hospitals to procedures aimed at Hospital Dentistry. Final Considerations:
i Itis concluded that the dentist, due to some difficulties faced, has come to
i understand the importance of his role in the hospital environment and has
i gained more space, being part of the health professionals working in the
i hospital environment.
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INTRODUCTION

A Odontologia tem se destacado como uma
das areas mais importantes para a promocao da
saude. A sua pratica contribui diretamente com a
qualidade de vida dos individuos. Entre as 23
especialidades oferecidas para a especializagao
do cirurgidao-dentista (CD), encontra-se a
Odontologia  Hospitalar'.  Relatos  histéricos
apontam que a Odontologia Hospitalar foi
introduzida na América a partir da metade do
século XIX2  Entretanto, no Brasil, essa
especialidade s6 foi de fato introduzida
recentemente através de um projeto de lei
aprovado no Senado em 2013, tornando
obrigatério a presenga do cirurgido-dentista em
unidades hospitalares®.

A presenca destes profissionais dentro dos
hospitais € de grande valia para a saude dos
pacientes internados, principalmente para os que
possuem doengas graves*. Estudos apontam que
a boca é um dos maiores focos infeciosos,
destacando assim a importancia da manutengao
da higienizacdo da cavidade oral, para a
prevengdo de possiveis infecgdes®. A inclusdo do
cirurgido-dentista no ambiente hospitalar tem sido
cada vez mais vista como algo fundamental. Estes
profissionais tém o papel de levar a saude, a partir
de seus conhecimentos, no intuito da prevencgao
de infec¢gbes, melhorando a qualidade de vida dos
pacientes, buscando reduzir o tempo de
internamento, tendo em vista que a saude é um
conjunto®.

Quando se trata da atuagdo do CD frente ao
combate da pandemia da COVID-19 no ambiente
hospitalar, ainda sdo poucos os relatos
disponibilizados de estudos na literatura que
mostrem a importancia destes profissionais’.
Todavia, por se tratar de uma doenga que afeta
diretamente o sistema respiratério, sabe-se que
uma das infec¢gdes mais recorrentes encontradas
em pacientes hospitalizados é a do trato
respiratério, diretamente associada ao biofilme
bucal e, a atuagdo do CD se apresenta de forma
relevante no combate ao virus®.

Desta forma, o objetivo deste trabalho foi

Quadro.1. Estratégias de busca.

realizar uma analise critica sobre a importancia do
CD nas equipes multiprofissionais em ambiente
hospitalar.

‘ MATERIAIS E METODOS

Desenho de estudo

Reviséo Integrativa com a extracédo de estudos
que relatem sobre a importancia da Odontologia
Hospitalar.

Critério de elegibilidade

Estudos na integra e de qualquer periodo de
publicagdo, epidemiolégicos quantitativos e
analiticos, na lingua portuguesa, espanhola e
inglesa, publicados em jornais e revistas
cientificas, abordando o tema proposto. Os
estudos fora destes critérios foram excluidos desta
revisao.

Fontes de informagoes e estratégia de busca

Os portais eletrbnicos Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e a PUBMED foram utilizados para a
pesquisa eletrbnica nas bases de dados Literatura
Latino-Americana do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library Online
(SciELO) via BVS e Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online (MEDLINE) via
PUBMED, A coleta de dados foi desenvolvida
entre o periodo de agosto de 2020 e abril de 2021.

Para busca nas bases de dados foi necessario
a definicdo dos descritores de busca. Assim,
consultou-se os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS/MeSH) para a identificacdo dos descritores,
definindo os seguintes: “Cirurgido-dentista”,
“Infeccdes Nosocomiais”, “Equipe Hospitalar de
Odontologia” e “Prevencao de Doengas”, como
também suas versdes em inglés: “Dentist Dental’,
“Staff Hospital’, “Cross Infection” e “Disease
Prevention”.

Os revisores buscaram seguir a rigor as
estratégias de pesquisa nas bases de dados. Para
isso, selecionaram os operadores booleanos AND
e OR para estabelecer as combinagbes entre os
descritores (Quadro 1).

COMBINACAO 2

COMBINAGCAO ESTRATEGIA DE BUSCA EM PORTUGUES ESTRATEGIA DE BUSCA EM INGLES
COMBINACAO 1 “Cirurgiép-Dentista” AND “Ir_1fecg6es Nosocorrjiais" AND “Equipe “Dentists Den.taf’ AND “St_aff Hospitala” AND “Cross
Hospitalar de Odontologia” AND “Prevengéo de Doencas” Infection” AND “Disease Prevention”
(“Cirurgido-Dentista” OR “Equipe Hospitalar de Odontologia”) AND | (“Dentists Dental’ OR “Staff Hospitala”) AND “Cross

“Infeccdes Nosocomiais” AND “Prevencédo de Doencas” Infection” AND “Disease Prevention”

COMBINAGAO 3 p ~ o
Infecgbes Nosocomiais

(“Cirurgiao-Dentista” OR “Equipe Hospitalar de Odontologia”) AND

(“Dentists Dental’ OR “Staff Hospitala”) AND “Cross
Infection”

COMBINACAO 4 “Prevencgdo de Doengas”

(“Cirurgiao-Dentista” OR “Equipe Hospitalar de Odontologia”) AND (“Dentists Dental” OR “Staff Hospitala”) AND

“Disease Prevention”

Fonte: Prépria.




Sele¢ao dos estudos

Dois revisores, de forma independente,
selecionaram os artigos seguindo os critérios de
inclusao separados para esta revisao.
Posteriormente, os arquivos foram arquivados no
programa Zotero, o qual & um programa que
gerencia os artigos permitindo uma organizagao
desse processo de estudos e também remove os
artigos duplicados. Em seguida, realizaram a leitura
de titulos resumo e de forma minuciosa a leitura na
integra, permitindo a filtragem necessaria para
escolha final dos artigos. A busca manual nas
referéncias dos estudos selecionados foi realizada
no intuito de inserir novos estudos para esta revisao.
Nao houve discordancias na inclusdo e/ou excluséo
dos estudos que foram selecionados entre os
revisores, portanto, ndo houve necessidade de um
terceiro revisor.

Extracao dos dados dos estudos

Elaborou-se um quadro no Microsoft® Word para
extrair informagbées importantes dos estudos em
relacdo a tematica estudada. No quadro, as
seguintes informagdes foram extraidas: nome dos
autores e ano de publicagdo, local do estudo,
desenho do estudo, resultados e conclusé&o.

RESULTADOS |

Na metodologia proposta seguimos uma
estratégia de busca a qual permitiu encontrar 365
artigos nas bases de dados selecionadas. Com a
leitura na integra dos artigos apds as etapas de
selecado aplicando os critérios de elegibilidade, 10
artigos foram elegiveis para esta revisao integrativa.
Os resultados de cada etapa de sele¢do dos artigos
estdo representados no fluxograma abaixo (Figura 1).
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Figura 1: Fluxograma do processo de selegéo e avaliagado dos artigos.
Fonte: Propria.

No quadro 2, destacam-se algumas das eletrénicas.

principais caracteristicas dos artigos elegiveis.
Completando essas observagdes, destaca-se que o
periodo de publicagdo dos estudos foram de 2010 a
2021 e as revistas de divulgagao foram da area de
Odontologia e Medicina. Os estudos foram
realizados nas regides do Brasil, tendo também
alguns realizados nos continentes europeu e
americano. Os estudos foram em sua maioria
encontrados com publicagbes em diversas revistas

Observa-se que a maior dificuldade encontrada
dentro desses 10 artigos quanto a atuagcdo do
cirurgido-dentista no ambiente hospitalar é
representada pela falta de conhecimento dos
profissionais quanto a importdncia deste
profissional nesse local de atuagéo, assim como a
falta de identificacao do profissional e restricdo aos
atendimentos ambulatoriais.




Quadro 2. Caracteristicas dos estudos.

LOCAL DO

DESENHO DE

AUTORES ESTUDO ESTUDO RESULTADOS CONCLUSAO
A Odontologia Hospitalar
A maioria da populagéo nao sabe do necessita de maior atengéo e
Revisio da que se trata a Odontologia Hospitalar, conhecimentq por parte do
ARANEGA et al., 2012° Brasil literatura muito menos dos procedimentos cirurgido-dentista, para que
realizados, sendo que ndo abrange possa ser introduzido este
somente as intervengdes cirdrgicas. conceito nas comunidades
cientificas e ndo cientifica.
. . A condigao bucal dos pacientes
Comorbidades preexistentes nos . PO
SCHMITT et al., 2013 Brasil T;a:;\lft?gcs)al pacientes internados exigindo cuidados mggtjri%: z::)%%rr:?;z'gi:a
redobrados. hosbi
ospitalar.
Importante no controle e
GOMES FILHO, 2014 Brasil Caso controle Controle e manejo das infecgdes. manejo das infecgdes
encontradas na cavidade oral.
. . . Importancia na melhora da
BI_EARIVCI;AAS'\,LZ-I(-)?E/;\’ Brasil esAtrz;z’I;iia Adesdao a analise higiene bucal do'p_aciente pré-
operatoria.
Higiene bucal e bochechos
com clorexidina sob superviséo
%et Argentina expisrtgnde%tal Adesao ao estudo de dentista mostraram-se
" eficazes na redugéo da
incidéncia de PAV
Fundamental a integragéo do
Exercicio do cirurgido-dentista (CD) cirurgido dentista habilitado em
Revisio de nesse campo ainda € muito restrito pelo Odontologia hospitalar dentro
SILVA et al., 2017 Brasil literatura fato de esse profissional ndo fazer das UTls para realizagdo de
parte da equipe multidisciplinar da medidas preventivas bucais e
grande maioria dos hospitais brasileiros | para melhoria do quadro clinico
dos pacientes internados.
O baixo conteudo de busca por Incluir um dentista no
. tratamentos odontolégicos equipe de terapia intensiva
RODRI;(B)EJ;? etal., Brasil seﬁﬁiltljzeria e a negligéncia dos cuidados com a para melhorar o estado de
higiene oral influencia diretamente na saude bucal de pacientes
condi¢des de saude bucal. criticos.
O estudo revela a necessidade de .
KOERDT1_§t Suica EsFudo formagé_o estrutu_rada dg dentistas para Inggggcgigj grgiséclzzlﬁqnte
al., 2018 experimental apoiar os pais de criangas com .
) - s criangas com CC
cardiopatias congénitas (CC)
Fundamental importéncia para
17 . Escassez de matérias e méo de obra a terapéutica e a qualidade de
RABELO et al., 2018 Brasil Relato de caso qualificada vida dos pacientes
hospitalizados.
AGUIAR et al. 20198 Brasil Estudo Bactérias orais, intubagdo orotraqueal No controle das bactérias orais
’ experimental higiene dental desse paciente intubado.
E um grande desafio para CD estar
. inserido na equipe multidisciplinar dos =
GOMIZIS’ 2COA139-I-ELO et Brasil expisrtgnde%tal hospitais, partilhar de conhecimentos Preﬁ;?:;:gg:;a&igtigs de
" experiéncias e integralidade a equipe ’
como um todo.

Fonte: Propria.

DISCUSSAO

E sabido que a condicdo bucal implica
diretamente na saulde geral do individuo. A
cavidade oral € um dos principais reservatorios de
microrganismo  (bactérias e fungos), que
facilmente adentram na corrente sanguinea
implicando ainda mais a resolutividade do
problema que levou o individuo a necessidade de
internamento®. O atendimento do cirurgido-
dentista no ambito hospitalar esta ligado a
prevencgao, a partir da realizagdo da promogéao de
saude bucal em pacientes hospitalizados, com
procedimentos simples, como: profilaxia oral,
raspagem e alisamento radicular, escovagao e/ou

aplicagéo topica de flior?'.

A deficiéncia na higienizagdo pode colaborar
att mesmo para o desenvolvimento do
comprometimento da resposta imune do paciente.
Desse modo, a participacao do cirurgido-dentista,
como profissional responsavel pelos cuidados e
manutengédo da saude da cavidade oral ou como
fornecedor de servigos realizados em nivel
hospitalar ou ambulatorial, tem por intuito diminuir,
oferecer e agregar mais for¢ga ao que caracteriza a
nova identidade do hospital, uma lacuna de
integralidade da atengéo e assisténcia??.

A condigdo da saude bucal traz consigo




grandes impactos no prognostico clinico dos
pacientes internados. Placas bacterianas, doengas
periodontais, lesdes por carie, pulpites, dentre
outras condi¢cbes bucais, que afetam diretamente
no agravo de doengas e condi¢des sistémicas,
como diabetes, acidente vascular cerebral,
infartos, muitas vezes ja pré-existentes, que
podem ser potencializadas ou desencadeados
devido a esta exposi¢ao'’.

De acordo com Coll et al. (2020)> e Miuiller
(2015)** os pacientes em leitos de UTI estdo
expostos a varios outros fatores de risco, como por
exemplo, a diminui¢gdo da limpeza natural da boca
proveniente da mastigagcéo de alimentos fibrosos e
duros e a movimentagdo da lingua e das
bochechas durante a fala, acompanhados da
redugdo do fluxo salivar, causando xerostomia
pela utilizagdo de alguns tipos de medicagdes, que
contribuem diretamente no aumento do biofilme e
colaboram na colonizagdo oral por inumeros
microrganismos.

Segundo Buischi, Axelsson e Siqueira (2009)5,
o atendimento odontolégico dos pacientes criticos
contribui na prevengao de infecgbes hospitalares,
principalmente as de niveis respiratorios, dando
énfase as pneumonias nosocomial, uma das
infecgdes que acometem os pacientes de UTI,
favorecidas pelos microrganismos que se
proliferam na orofaringe. Segundo os autores,
essa infecgdo € bastante preocupante, pois
promove um numero significativo de obitos e o
prolongamento no internamento dos pacientes na
UTI, exigindo mais medicamentos e cuidados.

A presenca deste profissional no ambiente
hospitalar visa minimizar os impactos causados
por estas alteragbes, tendo como objetivo
primordial prevenir e cuidar dos pacientes
internados, visando diminuir o periodo e os gastos
gerados pelo periodo de internamento®. Para que
os pacientes internados em UTIl recebam
tratamento adequado durante o periodo de
permanéncia neste setor &€ necessario que haja
CD. Esse profissional atuard da maneira cordial,
servindo como um apoio no diagndstico das
condicdes bucais dos pacientes internados,
principalmente para os pacientes entubadas e com
traqueostomia que necessitam da atengao
redobrada do CD?".

Para Rodrigues et al.®, os cuidados devem ter
inicio com um simples exame clinico da cavidade
oral, antes da admissao destes pacientes nas
UTls. Visto que é significativa a deficiéncia de
higienizacdo da cavidade oral nestes setores, o
que, por vezes, pode influenciar nos agravos da
condigao sistémica. Outra pratica importante é a

interacdo entre o CD e o profissional responsavel
pela higienizagdo orofaringea, pois permitirdao a
redugédo da contaminagido, amenizando o risco da
aspiragdo do biofilme contaminado, favorecendo
no prognostico clinico dos internados™®.

Os pacientes com diagnoésticos de disturbios
sistémicos geralmente encontram-se, literalmente,
dependentes de cuidados, sendo assim,
impedidos de manter uma higienizagdo bucal
adequada, sendo necessario um suporte de
profissionais da saude para essa e outros tipos de
tarefas’”.

A Odontologia Hospitalar oferece ao CD um
campo de atuagdo totalmente diferente do
convencional, exigindo do profissional um olhar
ainda mais globalizado da saude geral do
individuo. O CD, que por muito tempo ofertou seu
servico totalmente limitado ao ambiente
ambulatorial, nesse contexto vem adquirindo seu
espago nas equipes multidisciplinar na atengao
terciaria, ofertando seus conhecimentos e
técnicas, antes desempenhados, em grande
parte, por profissionais da enfermagem, que
muitas vezes desconheciam o0s métodos
necessarios para a efetividade dos procedimentos,
realizando de forma paliativa procedimentos
fundamentais para resolubilidade e equilibrio entre
saude bucal e salde geral®.

Observa-se nos estudos, a relevancia do
cirurgidqo-dentista no  ambiente  hospitalar.
Mediante ao cenario que estamos vivendo, com a
pandemia da COVID-2019, é visivel, na literatura e
na midia, a discussdo do quanto esse profissional
€ importante para a melhor recuperagdo do
paciente, diminuindo o tempo de internamento,
além de outros beneficios. Com isso, nota-se a
importancia do desenvolvimento de novos estudos
com a perspectiva de comparagdo da grande
mudancga que esta sendo e vai ser para o futuro,
com a insergdo do cirurgido-dentista no quesito
COVID-2019. Espera-se assim que os estudos
futuros possam trazer um comparativo a respeito
dessa dificuldade que o profissional enfrenta para
estar nesse ambiente de atuagao.

CONSIDERAGOES FINAIS

Compreender o hospital como um ambiente
multiprofissional & importante para integragcao dos
profissionais nele contido. Por sua vez, o CD
necessita entender e reconhecer seu espaco e sua
importdncia neste  ambiente, mantendo-se
capacitado para o atendimento odontoldgico,
atuando de forma especifica ou diferenciada do
dia a dia do consultério. Assim, o paciente sendo




assistido pela odontologia dentro do ambiente
hospitalar é favorecido por contar com maiores
recursos diante de situagbes de urgéncia e
emergéncia, visando o trabalho junto a equipe,
para assim proporcionar excelentes condi¢cdes de
saude ao paciente.
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