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RESUMO:

A Odontologia Hospitalar compreende um conjunto de acdes preventivas, diagndsticas e
terapéuticas de doencas bucofaciais ou manifestacdes bucais de origem sistémica, em pacientes
em ambiente hospitalar, visando a manutenc¢&o da saude bucal e melhoria da qualidade de vida.
Regulamentada em janeiro de 2024 pelo Conselho Federal de Odontologia, a nova especialidade
busca inserir o cirurgido-dentista no &mbito hospitalar junto as equipes multiprofissionais,
garantindo o cuidado de forma integral e promovendo a salde bucal dos pacientes internados,
tendo em vista que a cavidade oral pode ser porta de entrada de diversas infec¢des oportunistas.
O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisdo da literatura sobre a Odontologia Hospitalar no
Brasil, desde o seu surgimento até os dias atuais, ressaltando a sua importancia na prevencao
de agravos a saude. Para a realizacao deste trabalho, foram pesquisados artigos publicados
entre 2010 a 2024 nas plataformas Pubmed, SciELO, Google Académico e Biblioteca Virtual em
Salde. Apo6s a realizacdo desta revisdo, foi perceptivel o consenso geral entre a literatura
existente que cada vez mais a odontologia hospitalar vem ganhando espaco no Brasil. Aos
poucos o cirurgido-dentista tem buscado seu espaco entre os profissionais nas UTI’s e servi¢cos
de alta complexidade. Apesar dos desafios ainda existentes, a presenc¢a do dentista nas equipes
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no manejo e tratamento de afec¢des bucais que venham a ocorrer apds a internagéo, bem como
na prevencdo de pneumonias nosocomiais e outros agravos a saude.

Palavras-chave: Odontologia; Equipe Hospitalar de Odontologia; Equipe Multiprofissional.

ABSTRACT:

Hospital Dentistry comprises a set of preventive, diagnostic and therapeutic actions for oral and
facial diseases or oral manifestations of systemic origin, in patients in a hospital environment,
aiming to maintain oral health and improve quality of life. Regulated in January 2024 by the
Federal Council of Dentistry, the new specialty seeks to insert the dentist in the hospital
environment together with multidisciplinary teams, ensuring comprehensive care and promoting
the oral health of hospitalized patients, considering that the oral cavity can be a gateway for
several opportunistic infections. The objective of this study was to conduct a literature review on
Hospital Dentistry in Brazil, from its inception to the present day, highlighting its importance in
preventing health problems. To carry out this study, articles published between 2010 and 2024
were researched on the Pubmed, SciELO, Google Scholar and Virtual Health Library platforms.
After conducting this review, there is a general consensus among the existing literature that
hospital dentistry has been increasingly gaining ground in Brazil. Little by little, dentists have been
seeking their place among professionals in ICUs and highly complex services. Despite the
challenges that still exist, the presence of dentists in multidisciplinary teams has proven to be of
great importance, whether in maintaining oral health, in the management and treatment of oral
conditions that may occur after hospitalization, as well as in the prevention of nosocomial
pneumonia and other health problems.

Keywords: dentistry; Hospital Dentistry Team; multidisciplinary team.

1. INTRODUCAO

Em meados do século XIX, a presenca de cirurgides-dentistas nos
grandes hospitais foi introduzida nos Estados Unidos a partir do empenho dos
médicos Simon Hullihen e James Garretson através da realizagcdo de cirurgias
orais em ambiente hospitalar. Ao longo de seu estabelecimento, grandes
esforcos foram direcionados ao cuidado da saude bucal no contexto hospitalar e
da integracdo do dentista em equipes multiprofissionais. Posteriormente, a
Associacao Dentaria Americana (ADA) reconheceu a importancia do dentista em
ambito hospitalar, dando apoio a sua atua¢do e, aos poucos, conquistou-se o

respeito da comunidade médica americana (GODOI et al., 2013).

No Brasil, a Odontologia Hospitalar teve inicio em 2004, através da
criacdo da ASSOCIACAO BRASILEIRA DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR
(ABRAOH). Fundada em 21 de Setembro de 2004, com sede e foro na cidade
de Porto Alegre/RS, ABRAOH é uma Sociedade Civil, sem fins econémicos, de
carater cientifico, cultural e social, destinada a congregar cirurgiées-dentistas
especialistas de atuacédo profissional em ambiente hospitalar no pais, regendo-
se por estatuto proprio (ABRAOH, 2004).
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Posteriormente, no ano de 2008, em Brasilia, foi aprovado na Camara
dos deputados o projeto de lei n°® 2.776-B/2008, que estabelece a
obrigatoriedade da presenca de profissionais de odontologia nas unidades de
terapia intensiva e enfermarias e da outras providéncias (BRASIL, 2008).
Atualmente o projeto de lei encontra-se em tramitacdo no Senado Federal,

mesmo apos 16 anos desde sua aprovacao na camara dos deputados.

Ja em 2012, entrou em vigor o Cédigo de Etica Odontoldgica, publicado
pelo Conselho Federal de Odontologia (CFO) e aprovado pela Resolugdo CFO-
118/2012. Em seu capitulo X, o documento cita a competéncia do cirurgido-
dentista em ambito hospitalar. De acordo com essa legislagéo, o profissional
treinado pode hospitalizar e tratar pacientes internados nos sistemas publico e

privado.

Por sua vez, em 2015, o Conselho Federal de Odontologia publicou as
resolucdes n°162 e 163/2015, que reconhece o pleno exercicio da Odontologia
Hospitalar e a apresenta com uma nova area de atuacao dentro da profisséo,
com os objetivos de “promog¢ao da saude bucal, prevencdo, diagndstico e
tratamento de doencas orofaciais, de manifestacbes bucais de doencas
sistémicas ou de consequéncias de seus respectivos tratamentos” (CONSELHO
FEDERAL DE ODONTOLOGIA, 2015).

Ainda de acordo com a resolucdo, seria considerado “habilitado em
odontologia hospitalar” o cirurgido-dentista que realizasse o curso de habilitacédo
com carga horaria minima de 360h, sendo 30% de aulas préticas e 70% de aulas
tedricas (CFO, 2015).

Finalmente, em 25 de janeiro de 2024, o Conselho Federal de
Odontologia regulamentou a odontologia hospitalar como especialidade
odontoldgica, através da resolucdo CFO n° 262/2024. Segundo o documento, a
nova especialidade compreende um conjunto de acdes preventivas, diagnésticas
e terapéuticas de doencas orofaciais, manifestacbes bucais de origem
sistémicas ou de sequelas de seus respectivos tratamentos, em pacientes em
ambiente hospitalar, internados ou ndo, ou em assisténcia domiciliar, inseridas
no contexto de atuacdo da equipe multiprofissional, visando a manutencéo da
saude bucal e & melhoria da qualidade de vida (CONSELHO FEDERAL DE
ODONTOLOGIA, 2024). A partir da nova resolucao, os profissionais passam a

ter registro da especialidade junto ao Conselho Federal de Odontologia, bem
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como respaldo legal para sua atuacdo em hospitais por todo o Brasil.

Destarte, o presente artigo tem como objetivo principal analisar, através
de uma revisdo integrativa da literatura, a evolucdo historica acerca da
Odontologia Hospitalar no Brasil, destacando sua importancia e o impacto na

saude dos pacientes hospitalizados.

Também sao objetivos realizar uma analise critica sobre a importancia
do atendimento odontolégico em ambiente hospitalar; revisar atos normativos,
documentos, resolucdes e leis que regulamentam a atuacédo de dentistas em
hospitais; propor agdes que contribuam para a ampliagdo do atendimento
odontologico nos ambulatérios do Brasil; discutir os impactos da atuacao do
cirurgido-dentista como parte integrante das equipes multidisciplinares nas
unidades de terapia intensiva; e elencar as principais acdes e procedimentos

realizados pelos odont6logos nos hospitais.

2. METODOLOGIA

Para alcancar os objetivos propostos neste estudo, 0 método eleito foi a
Revisdo Integrativa que inclui a analise de pesquisas relevantes que dao suporte
para a tomada de decisdo, permitindo a incorporacéo desses achados na pratica
clinica. Este tipo de estudo € uma estratégia para a identificacdo e analise das
evidéncias existentes de praticas de saude, quando a producao de conhecimento

cientifico ndo esta suficientemente fundamentada.

Foram empregadas as seguintes etapas, de acordo com Mendes et al.
(2008): selecdo da questdo norteadora de pesquisa; busca na literatura;
categorizacao dos estudos; avaliagdo dos estudos; interpretacao dos resultados
e sintese do conhecimento. Foi formulada a seguinte questao norteadora: “Qual

0 panorama atual da odontologia hospitalar no Brasil?”.

Desse modo, foram selecionados artigos cientificos publicados entre os
anos de 2010 a 2024 que tratassem da Odontologia hospitalar no Brasil,
buscando informacbes relacionadas a seu desenvolvimento, legislacéo,
relevancia e setores de atuacdo. As plataformas de busca online utilizadas
foram: Pubmed, Cientific Electronic Library Online (SciELO), Google Académico
e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). A revisao bibliogréafica foi realizada entre
novembro de 2024 e fevereiro de 2025 e para a busca dos artigos foram

pesquisados nNos bancos de dados 05 Seguintes termos: ‘odontotogia hospitatar®
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e “dentistas em hospitais”.

Os critérios de inclusdo definidos para a sele¢do dos artigos foram:
artigos publicados em portugués e inglés; artigops com metodologia do tipo
revisdo de literatura, revisdo sisteméatica e estudo de caso-controle que retratam
a tematica de forma relevante e artigos publicados e indexados nos referidos

bancos de dados nos ultimos quatorze anos.

Como critérios de exclusdo: artigos publicados em espanhol, artigos
publicados antes de 2010, textos sem indexac&o nas plataformas mencionadas
acima, trabalhos ndo correspondentes ao tema em questdo e artigos que nao
fossem considerados relevantes pelos autores. Também foram excluidos desta

revisao textos pagos ou que nao foram disponibilizados na integra.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES:

Dessa forma, levando em consideracdo os modelos propostos na
metodologia deste estudo, foram obtidos 574 artigos na busca inicial. Apés a
selecdo manual, por meio de leitura dos titulos e resumos, foram
descartados aqueles que nao se encaixavam nas propostas deste estudo
conforme fluxograma abaixo (Figura 1):

Figura 01. Fluxograma do processo de selecéo e avaliagao dos artigos

Registros identificados por meio de pesquisa nos
bancos de dados (574 artigos):
Pubmed (35), SciELO (19), Google Académico
(400) e Biblioteca Virtual em Salude (120)

»

Artigos triados apos aplicacdo dos critérios
de inclusdo/exclusdo e remocdo dos artigos
duplicados (180)

‘ Triagem ‘ | Identificagdo ‘

Artigos de texto completos avaliados relacionados com o objetivo do
e elegiveis para o trabalho (112)

Elegibilidade

pelos auteres (n = 67)

Registros excluidos por ndo estarem

estudo / considerados ndo relevantes

Estudos incluidos na revisdo
integrativa (45)

Incluidos

Fonte: Arquivo proprio (2025)
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A microbiota do corpo humano € composta por uma comunidade natural
de microrganismos comensais e patogénicos que colonizam principalmente a
pele, o intestino e a cavidade oral. Em condi¢cdes normais, esses microrganismos
mantém uma relacdo simbidtica com o organismo, desde que estejam em
equilibrio e sob controle. A microbiota da cavidade oral, em particular,
extremamente diversa, abrangendo bactérias, fungos, virus e protozoarios. No
entanto, alteracbes na composicao e no tamanho das populagdes microbianas,
desencadeadas por mudancgas ambientais ou pela queda da imunidade, podem

levar ao desenvolvimento de patologias oportunistas (Germano, et al. 2018).

As bactérias podem viver na forma plancténica ou em agregados
chamados de biofilmes. Os biofilmes s&o comunidades estruturadas de
microrganismos aderidos a superficies, seja ela bidtica (ao redor de dentes,
gengiva e lingua) ou abidtica (proteses, tubos de ventilacdo e catéteres). No
contexto da saude, eles representam um grande desafio, pois estdo associados
a infecgOes persistentes e de dificil tratamento. Isso ocorre porque o biofilme
confere prote¢gdo aos microrganismos, facilitando sua comunicagao e os torna
mais resistentes tanto a agentes antimicrobianos quanto ao sistema imunologico
(Sampaio et al., 2016).

Alotaibi e colaboradores (2014) definem a pneumonia hospitalar como
infeccdo do parénquima pulmonar que ocorre depois de aproximadamente 48
horas de internagéo e os principais microrganismos envolvidos nessa infec¢éo
sdo bastonetes Gram-negativos como Acinetobacter spp, Staphylococcus
aureus, Escherichia coli, Klebsiella spp, Pseudomonas aeruginosa, Enterobacter
spp e Proteus mirabiis que invadem as vias aéreas inferiores (traqueia, pulmoes,
brénquios, bronquiolos e alvéolos). Tal infeccdo pode ser originada pela inalagédo
de aerossois contaminados ou por dissemina¢ao hematogénica originada de um

foco a distancia, muitas vezes, da cavidade bucal.

Bactérias presentes nos epitélios gengival e bucal saudaveis e no sulco
gengival, como a Porphyromonas gingivalis, em algumas condi¢cées podem
desencadear doencas, como gengivites e periodontites. Dessa forma, é
fundamental compreender que 0s microrganismos da microbiota da boca
estabelecem interagfes complexas, alguns atuam como agonistas, favorecendo
o0 crescimento e o0 desenvolvimento de outras espécies, enquanto outros

desempenham um papel antagonista, produzindo substancias capazes de inibir
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A complexidade da microbiota bucal, associada a falta de higiene oral,
modifica o biofilme, tornando-o mais patogénico. As pesquisas supracitadas
correlacionam essa alteracdo de comportamento ao possivel desenvolvimento
de algumas doencas, como a pneumonia por aspiracdo. Além disso, essa
mudanca pode potencializar doencas cardiacas. Dentro desse quadro,
alternativas de higiene e manutencdo da saude bucal s&o propostas, a fim de
prevenir o desenvolvimento de tal enfermidade ou minimizar os danos por ela

gerados (Barros, 2014).

7

Além disso, uma condicdo clinica preocupante é a Endocardite
Infecciosa, uma infeccdo do epitélio cardiaco interno causada por
microorganismos que alcancam a corrente sanguinea. Bactérias como:
Staphylococcus aureus, Streptococcus viridans e Enterococcus spp., € fungos
como Candida spp. podem estar presentes na cavidade oral e procedimentos
odontoldgicos que envolvem a manipulacédo de tecidos, por exemplo, podem
introduzir esses patdégenos na corrente sanguinea, levando ao desenvolvimento

dessa doenca (Mesquita et. al., 2023).

3.2 SAUDE BUCAL DOS PACIENTES HOSPITALIZADOS

Pacientes internados necessitam de cuidados constantes, que vao além
do tratamento da condicdo que motivou a hospitalizacéo, especialmente aqueles
em unidades de terapia intensiva (UTI), os quais sua condicdo favorece o
acumulo de biofilme e a proliferacdo de microrganismos. Como consequéncia,
ha um aumento no risco de infec¢cdes. A ma higiene oral pode levar ao
desenvolvimento de doengas periodontais, céries e até infeccdes graves, como
a pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAV), que ocorre quando
bactérias da cavidade oral atingem os pulmdes. O uso de dispositivos invasivos,
como tubos orotragqueais, também podem facilitar a colonizacdo de bactérias
patogénicas na cavidade oral, aumentando o risco de infec¢cdes sistémicas
(Souza et al., 2022).

Além disso, a xerostomia (boca seca) € uma condicdo comum em
pacientes internados, podendo ser desencadeada pelo uso de medicamentos,
respiracao bucal e baixa ingestédo de liquidos. A reducdo na producédo de saliva

compromete a protecao natural da boca contra microrganismos, aumentando o
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frequentemente associadas a mudancas na alimentacdo, ao uso de soro ou a
nutricdo enteral. Essas alteracbes podem tornar o ambiente mais acido,
favorecendo a desmineraliza¢cao dos dentes e o crescimento de microrganismos
oportunistas, como Candida spp. Além disso, esses pacientes estdo suscetiveis
ao desenvolvimento de estomatites e lesdes orais, especialmente
imunossuprimidos ou submetidos ao uso prolongado de antibioticos. Infeccbes
orais ndo tratadas podem agravar condi¢cdes sistémicas, como diabetes e
doencas cardiovasculares, comprometendo ainda mais o estado clinico do
individuo (Assis, 2012).

Estudos indicam que as infeccbes respiratérias estdo entre as mais
prevalentes em ambientes hospitalares, muitas vezes relacionadas ao acumulo
de biofilme bucal. Dentre essas infec¢gdes, a pneumonia por aspiracao destaca-
se como o tipo mais comum de pneumonia nosocomial ou hospitalar. Essa
condicdo é caracterizada pela infec¢cdo do parénquima pulmonar, causada por
diversos agentes etioldgicos, como bactérias, fungos e virus. Além de
representar um alto custo para o sistema de salde, a pneumonia por aspiracao
€ uma das principais causas de morbimortalidade em pacientes hospitalizados.
A falta de cuidados adequados com a higiene bucal, associada a diminui¢cao do
fluxo salivar, pode promover a interacdo entre bactérias da placa dental e
patdégenos respiratorios, como Pseudomonas aeruginosa e bacilos entéricos.
Essas interacfes favorecem a colonizacao da placa dental por esses patdgenos,

aumentando o risco de infecgbes pulmonares (Oliveira, 2024).

As infec¢Oes do trato respiratorio Sdo as mais recorrentes em pacientes
internados em UTI’s, visto que a cavidade oral funciona como o principal portal
de entrada para esses microrganismos patogénicos, que podem desencadear

infecgBes sistémicas, como a pneumonia. (Gomes, 2012; Silva et al., 2021).

O perfil dos pacientes colabora para este fato, pois estes, encontram-se
debilitados e inconscientes, logo facilita a aspiracdo de secrecdes orais
adicionado ao comprometimento do sistema imunoldgico, reflexo natural da
tosse e dependéncia de aparelhos de ventilagdo mecéanica, resultando em uma
maior incidéncia de pneumonia e, por consequéncia, um alto indice de
mortalidade (Patarroyo et al., 2008; Silva et al., 2021).

Um estudo realizado por Schmitt e colaboradores (2013) avaliou a
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O resultado foi alarmante: 0s pacientes hospitalizados apresentaram higiene
oral precaria, apenas 2% costumavam realizar a higiene oral mais de duas
vezes ao dia, sendo observada inflamacao gengival em 47,3%, presenca de
célculo em 90% e placa visivel em 96,6% dos pacientes. A quantidade de
biofilme aumenta com o tempo de internagcédo e problemas bucais, como a
doenca periodontal, podem atuar como foco de disseminagcdo de
microrganismos  patogénicos com efeito metastatico  sistémico,
especialmente em pessoas com a saude comprometida. Microorganismos
presentes na cavidade bucal influem na saulde sistémica do individuo,

interferindo em sua resposta imunolégica. Portanto, é fundamental a

manutencao de boas condi¢cdes de saude oral.

3.3 INTEGRACAO DA ODONTOLOGIA NAS EQUIPES MULTIDISCIPLINARES

E nitdo que os pacientes internados em UTI’s encontram-se
dependentes de cuidados, seja na alimentacdo, na realizagéo de necessidades
biolégicas individuais, na administracdo de medicacfes e até na higienizacao da
cavidade oral, por isso é necessario um suporte de varios profissionais da saude

para realizar tais tarefas.

A equipe hospitalar € formada por médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem, nutricionistas e fisioterapeutas. No entanto, sua composicéo ainda
pode ser ampliada, pois o cirurgido-dentista desempenha um papel fundamental
na eliminacdo da proliferacdo de bactérias, contribuindo para a melhoria do

guadro clinico do paciente (Gomes; Esteves, 2012).

De acordo com Santos e Carvalho (2019), a inclusdo do cirurgido-
dentista na equipe multidisciplinar é essencial, pois sua pesquisa evidenciou
beneficios, como a reducdo do tempo de internacdo, a menor necessidade de
antibioticos devido a baixa incidéncia de infeccdes respiratorias, a deteccao

precoce de doencgas graves e a melhoria na qualidade de vida.

Assim, os procedimentos a serem realizados incluem desde o tratamento
restaurador atraumatico, tratamento periodontal, exodontias, instalacdo de

proteses bucais, remocdo de aparelhos fixos, até o tratamento de infeccbes

oportunistas, como candidiase, diagndstico e tratamento de lesGes bucais e o
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para o maior conforto e recuperacdo mais rapida dos pacientes internados. Na
maioria dos casos esses procedimentos sao realizados “a beira leito” e
procedimentos maiores necessitam de deslocamento para o centro cirurgico
(Chaves, 2023; Almeida et al, 2024; Belissimo-Rodrigues et al., 2014; Franco et
al., 2014; Franco et al., 2013).

O cirurgido-dentista deve trabalhar sempre integrado a outros
profissionais, como médicos, nutricionistas e a equipe de enfermagem (técnico
de enfermagem e enfermeiro), para que em conjunto realizem o cuidado integral
do paciente, intercambiando informac8es sobre o quadro clinico e evolucao do
paciente, pois varios estudos relatam a falta de conhecimento da equipe de
enfermagem sobre as patologias odontolégicas e outros aspectos relacionados
a boca, tendo em vista que, na maioria dos casos, sdo 0s enfermeiros que

realizam a higiene oral (LIMA, 2016).

Os pacientes em Unidades de Terapia Intensiva sdo mais suscetiveis a
infeccdes periodontais, caries, Ulceras e especialmente mucosites (Almeida, et
al 2024). Em tratamentos envolvendo a necessidade de radioterapia e/ou
quimioterapia, ocorrem danos celulares, ao epitélio, mucosa oral e estruturas de
glandulas salivares. O prejuizo ao funcionamento das glandulas, provocam as
alteracbes denominadas de mucosite oral, que causa dores bucais intensas,
dificultando a alimentacdo e até influenciando negativamente o tratamento
(Almeida et al., 2024). Nesse sentido, diversos estudos apontam a laserterapia
como uma alternativa para o tratamento destas lesdes, aliviando as dores com
efeitos anti inflamatorios, regenerador tecidual, estimulando a cicatrizacdo da

regido afetada (Lopes, et al 2018).

Outro fator sistémico que pode ser prevenido pelo cirurgido-dentista no
tratamento de pacientes internados € a endocardite bacteriana, a qual é
ocasionada pela presenca de patdgenos na cavidade oral que ao entrarem na
corrente sanguinea podem alojar-se no coracdo, de forma a infectar o
endocérdio, vélvulas cardiacas ou tecidos que envolvem o coracdo. Dessa forma
a prevencdao, atraves da profilaxia antibiotica diante de procedimentos invasivos,
bem como a realizagdo de exames complementares associado ao cuidado
multiprofissional com o paciente é essencial para o correto manejo desses
pacientes (Lopes et al., 2024; Goff et al., 2019; Robinson et al., 2017).
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3.4 ATUACAO DO CIRURGIAO-DENTISTA EM AMBIENTE HOSPITALAR

As contribuicdes no contexto de UTI compreendem vérias areas com
destaque para a oncologia e doengas cardiovasculares. A atuacdo mais
pontuada nos estudos é sobre a prevencao e reducdo de Infec¢do Relacionada
a Assisténcia a Saude (IRAS), principalmente, da incidéncia de PAV. Outras
contribuicdes séo referentes a melhoria do estado de higiene bucal e da saude
periodontal durante a permanéncia do paciente na UTI; maior adesdo aos
cuidados bucais pela equipe multiprofissional quando o Cirurgido-dentista
compde a equipe; busca ativa de patologias e eliminacdo de focos infecciosos
provenientes da cavidade bucal; corrobora na implementacdo de protocolos
institucionais com treinamento adequado da equipe com relagdo a saude
bucal dos pacientes e prevencdo, diagnostico e tratamento dos problemas bucais
(Costa Silva, 2024).

Dessa forma, a intervencao odontoldgica nesses pacientes internados
em ambiente hospitalar contribui para melhorar o quadro prognéstico do paciente
com acometimento sistémico, pois busca atenuar os fatores patoldgicos
presentes em cavidade oral, que induzem a infeccfes respiratorias, bem como

prevenir o aparecimento desses agravos (Mattevi, 2011).

Por outro lado, o cirurgido-dentista ndo deve apenas entrar em agao na
perspectiva biomédica, quando o quadro j4 esta instalado, mas também no
ambito da promocdo de saude bucal coletiva, pois deste modo permite
compartilhar conhecimentos essenciais, integrar cuidados com a equipe
responsavel, além de motivar os pacientes e os acompanhantes na insercao do

hébito de higiene a rotina hospitalar (Medeiros, 2005; Silva, 2021).

A atuacao do cirurgido-dentista no ambiente hospitalar, ndo é restrita a
habilidade clinica generalista, mas a conhecimentos e experiéncias da rotina do
hospital, associadas a integracdo do trabalho interdisciplinar, o qual abrange
varios setores da assisténcia ao paciente, bem como multiprofissional, com a
troca de saberes dentro da equipe, permitindo a centralidade no cuidado do
usuario (Chaves, 2023; David, 1998).

Rocha e Ferreira (2014), realizaram um levantamento da demanda
odontoldgica em um hospital de Belo Horizonte, durante o periodo de 3 anos, no

estudo, verificou-se que cerca de 65% dos individuos internados concentravam-
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se nas enfermarias de clinica geral, além disso, do primeiro para o segundo ano
foi observado um aumento da atuacdo odontoldgica de aproximadamente 80%
frente as internagbes. Assim evidencia-se o crescimento de demanda do
tratamento odontoldgico seja, em enfermarias, Unidades de Terapia Intensiva e
até centros cirargicos, visando a eliminacdo de focos infecciosos que podem

exacerbar quadros sistémicos (Chaves, 2023).

A realizacdo de procedimentos é relacionada a complexidade do quadro
sistémico, na quantidade de demandas, avaliacdo de exames complementares,
além da constante necessidade de discutir o caso clinico com médicos e outros
profissionais responsaveis, sobre a necessidade de profilaxia antibiética, diante
de procedimentos mais invasivos, por exemplo (Chaves, 2023; Buhatem et al.,
2017; Franco et al., 2014).

Outra atuacdo importante do cirurgido-dentista hospitalar € na
laserterapia de lesdes orais em pacientes oncologicos. Um estudo realizado por
Melo Janior e colaboradores (2016), em um hospital pediatrico de cancer no
interior da Paraiba, demonstrou que a laserterapia reduziu o tempo de remissao,
a frequéncia e a gravidade da mucosite oral, mostrando-se eficaz no manejo
clinico dessa complicacdo oral da quimioterapia. Desse modo, configura-se
como uma tecnologia de relevancia no cuidado ao paciente oncolégico, em
especial aguele em idade pediatrica, melhorando a qualidade de vida, enquanto

reduz o principal efeito adverso da terapéutica antineoplasica.

3.5 DESAFIOS DA ODONTOLOGIA HOSPITALAR

Dessa forma, fica evidente que a assisténcia ao paciente hospitalizado é
dependente da colaboragdo muatua entre profissionais, possibilitando a
integracéo do cuidado, a fim de tratar o individuo de acordo com suas demandas

especificas (Rocha; Ferreira, 2014).

Logo, visto que o setor da Odontologia Hospitalar no sistema de saude
nao € composta na equipe de grandes hospitais, esta pode ser assegurada por
meio da implementacéo de leis que exijam a presenca de cirurgides-dentistas
especializados em hospitais. Essas normativas seriam responsaveis por definir
diretrizes para a contratacdo desses profissionais, garantindo um atendimento

odontoldgico de qualidade no ambiente hospitalar. Além disso, a regulamentacao
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contribuiria para padronizar a atuacdo desses especialistas, promovendo um

servigo mais seguro e eficiente (Silva et al., 2020).

Outra acdo essencial é a incorporacdo da disciplina de Odontologia
Hospitalar nos cursos de graduacdo em Odontologia. A formacdo académica
deve capacitar os futuros profissionais para atuar no ambiente hospitalar,
abordando temas como o manejo de pacientes em estado critico, controle de
infeccbes e uso de tecnologias avangadas em procedimentos odontoldgicos.
Dessa forma, os cirurgides-dentistas estardo mais preparados para integrar
equipes multidisciplinares e oferecer um atendimento de alta qualidade aos
pacientes hospitalizados (Souza; Pereira, 2021).

Um estudo realizado por Palmeira e colaboradores (2020), analisou a
oferta da disciplina de OH em faculdades do nordeste brasileiro. Das 86
faculdades consultadas, apenas 16 ofertavam a disciplina. Pode-se concluir que
0 numero de centros académicos que dispdem da disciplina é extremamente
escasso. Com base no cenario atual da Odontologia Hospitalar no Brasil, o
acesso a informacéo e ao conhecimento, quanto ao atendimento e abordagens
especificas a esse publico alvo, vem crescendo, mas ainda necessita se

disseminar e adquirir espaco e apoio significativos.

Além da qualificacdo académica, € fundamental que os hospitais sejam
equipados com consultérios odontolégicos modernos, incluindo tecnologias
como aparelhos de laser. Esse tipo de equipamento possibilita procedimentos
menos invasivos, aumentando a precisao e proporcionando maior conforto aos
pacientes, além de minimizar o risco de complicacbes. No entanto, muitos
hospitais ainda carecem dessa infraestrutura, o que dificulta a atuacdo dos
profissionais e afeta a qualidade do atendimento odontoldgico prestado (Ferreira

et al., 2019).

Os principais problemas encontrados pelo cirurgido-dentista, na maioria
dos hospitais, sdo a falta de treinamento da equipe hospitalar e pouca interacao
entre os profissionais sobre a teméatica saude bucal, além dos advindos do
preconceito dos demais profissionais da saude e falta de conhecimento das
atividades do cirurgido-dentista capacitado no ambiente hospitalar, e suas areas
de atuacdo (De Aguiar, et al.,2010; Miranda, 2017). Pode-se citar também a falta
de instrumentos e equipamentos para uso odontoldgico nos hospitais, pois é

essencial para o trabalho dos odontélogos os materiais para raspagem,
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exodontias, laserterapia e entre outros.

A presenca de cirurgides-dentistas nos hospitais do Brasil varia de
acordo com a regido e o perfil da instituicdo. Pesquisas mostram que a inclusao
desses profissionais nas equipes hospitalares ainda é reduzida. Um estudo
realizado no Rio Grande do Sul revelou que apenas 18,3% dos hospitais
contavam com cirurgifes-dentistas em suas equipes (Machado et al., 2024). J&
uma pesquisa de ambito nacional indicou que 55% das Unidades de Terapia
Intensiva (UTIs) oferecem atendimento odontologico hospitalar a beira do leito.
Esses dados reforcam a importancia de expandir a atuacdo dos cirurgides-
dentistas nos hospitais para garantir um cuidado mais abrangente aos pacientes
(Blum et al., 2018).

Por fim, é valido ressaltar que € um desafio para o préprio cirurgiao-
dentista atuar em hospitais, pois se faz necessario sair de sua zona de conforto,
representada por procedimentos simples, em pacientes saudaveis ou
ligeiramente comprometidos, em consultorios confortaveis, ergonémicos e bem
planejados. Em ambito hospitalar esta questéao diverge muito comparado a rotina
de um consultério odontoldgico, isso se explica pelo fato de que no hospital os
procedimentos s&o mais complexos, muitas vezes sem ergonomia, iluminagéo e

materiais adequados (Aranega et al., 2012).
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5. CONSIDERACOES FINAIS:

Apoés a realizacdo desta revisédo integrativa € perceptivel um consenso
geral entre a literatura existente de que cada vez mais a odontologia hospitalar
vem ganhando espaco no Brasil. Aos poucos o papel do cirurgido-dentista tem
alcancado espaco nas equipes das UTI’s e servicos de alta complexidade, como
centros de oncologia, hospitais de trauma, servigos de hemodialise, hospitais de
referéncia ao tratamento de doencas infectocontagiosas e entre outras.
Buscando uma formacédo especifica e adequada para os procedimentos que
devem ser realizados nestes ambientes, os cirurgides-dentistas ganharam forca
e respaldo legal através do reconhecimento da Odontologia Hospitalar pelo CFO

em 2024, uma conquista recente, mas de grande impacto para toda a categoria.

O trabalho multidisciplinar integrado vem se desenvolvendo no ambito
dos servicos de saude e, dessa forma, os profissionais da saude devem estar
conscientes sobre a importancia do tratamento integral do paciente, bem como
da importancia de se manter uma boa higiene bucal. Alguns problemas ainda
existem, sendo muitos deles complexos e de dificil resolucdo, como a
contratacdo de recursos humanos especializados por parte dos hospitais, bem
como aquisicdo de materiais e equipamentos de uso odontoldgico e a auséncia
de uma legislacdo a nivel federal que imponha a obrigatoriedade do dentista em

ambiente hospitalar.

Outrossim, € importante que as universidades reformulem suas grades
curriculares, a fim de inserir a OH como componente curricular obrigatorio nos
cursos de graduacdo em odontologia, buscando difundir a especialidade recém-
criada e permitindo estagios nos hospitais, ampliando a experiéncia universitaria,

tendo em vista que a grande maioria dos cursos ainda ndo aborda essa tematica.
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