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RESUMO

Introducdo: A biosseguranca € o conjunto de técnicas estabelecidas para o cuidar com
protecédo. Quando aplicada a saude € de extrema responsabilidade do profissional, que
necessita de orientacao quanto ao assunto. Objetivo: Analisar a literatura acerca dos pro-
blemas envolvidos com a biosseguranca nos hospitais, consultorios e clinicas, de modo
que muitos profissionais a ignoram ou até executam, mas de modo incorreto. Metodo-
logia: Realizou-se uma revisdo bibliografica, nas bases de dados Scielo e Lilacs, durante
o periodo de tempo dos meses de agosto e novembro de 2018. Incluiu-se apenas publi-
cacdes indexadas nas bases de dados citadas, utilizando-se critérios de inclusao e exclu-
sdo para filtrar os artigos. Resultados: A realizacdo da biosseguranca na clinica odonto-
l6gica compreende mais conhecimento, responsabilidade, determinacdo, organizacao
e disciplina do que raciocinios complexos e técnicas dificeis de serem aprendidas ou
executadas. O profissional da saude esta exposto a varias infeccdes, para a prevencao
desses riscos, temos os EPI's que servem como aliados aos profissionais. Concluséo: E
de suma importancia a utilizacdo dos EPI's, assim como, o uso dos agentes quimicos
para protecado tanto do paciente quanto do profissional, sem esquecer de seguir todos
procedimentos para que a biosseguranca ocorra da forma correta.
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ABSTRACT

Biosecurity is the set of established techniques for care with protection. When ap-
plied to health, it is the responsibility of the professional, who needs guidance on
the subject. This article has as objective to analyze the literature about the problems
involved with biosafety in hospitals, clinics and clinics, so that many professionals
ignore or even execute, but in an incorrect way. About the methodology, it was used
a bibliographic review was carried out in the Scielo and Lilacs databases during the
period of August and November 2018. Only indexed publications were included in the
cited databases, using inclusion and to filter the articles. As results, the realization of
biosafety in the dental clinic comprises more knowledge, responsibility, determina-
tion, organization and discipline than complex reasoning and techniques difficult to
be learned or performed. The health professional is exposed to several infections, to
prevent these risks, we have the PPE's that serve as allies to the professionals. It is ex-
tremely important to use PPE, as well as the use of chemical agents for the protection
of both the patient and the professional, without forgetting to follow all procedures for
biosafety to occur in the correct way.
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1 INTRODUCAO

A biosseguranca surgiu em todo o mundo como uma ciéncia multidisciplinar,
que busca enfatizar as acdes de prevencao, diminuicdo ou eliminacao dos riscos pro-
prios a atividade. Sendo assim é de extrema importancia que os cirurgides-dentistas
atualizem periodicamente seus conhecimentos sobre os procedimentos de biosse-
guranca (ENGELMANN et al, 2010).

O termo biosseguranca na Odontologia € definido como um conjunto de méto-
dos utilizados no consultério com o intuito de aumentar a protecéo e a seguranca para
0 paciente e o profissional, assim como sua equipe, como auxiliar, secretaria e outros,
reduzindo o risco no ambiente de trabalho e a transmissdo de agentes infecciosos. O
seguimento das normas de biosseguranca € indicado para todos os pacientes, inde-
pendente do diagnostico e em todas as situacdes de tratamento (ARANTES et al, 2015).

Em todo procedimento odontologico, tédo necessario quanto o aperfeicoamen-
to técnico e cientifico, é a conscientizacdo dos riscos de infeccdes e acidentes de
trabalho durante o atendimento odontoldgico. Uma vez que, a cada dia, pesquisas
vém demonstrando que, em todos os instrumentais odontologicos, esconde-se um
universo de microrganismos patogénicos (PINTO; PAULA, 2003).

Dessa forma, o controle da transmissdo de patologias vem sendo um grande
desafio para o profissional de Odontologia, ja que ele atua constantemente na cavida-
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de oral, que por sua vez € um ambiente com multiplas espécies de bactérias, de dificil
acesso e de estreita relacdo com o rosto dos profissionais, devido a proximidade, na
posicdo em que trabalham (RIBEIRO et al, 2015).

Assim, o profissional esta vulneravel a possiveis infec¢des transmitidas por
agentes infecciosos dentro do seu consultorio, por diferentes vias, sendo elas: con-
tato direto com lesdes infecciosas, sangue e saliva contaminados; contato indireto
por meio de bactérias presentes nos instrumentais, equipamentos, superficies e pelo
contato do paciente com o profissional (RIBEIRO et al, 2016).

Nesse contexto, evitar as exposicdes durante o atendimento odontologico, tor-
na-se uma forma de prevencéo primaria para a transmissao de infec¢des. Para isso, o
profissional conta com a utilizacao de equipamentos de protecao individual (EPI) para
sua seguranca e reducao de riscos durante o atendimento, sendo esses: luvas, gorro,
mascaras, jalecos, sapatos fechados e oculos de protecdo (PINTO; PAULA, 2003).

No que diz respeito aos acidentes de trabalho, suas causas podem ser: cau-
sas humanas, materiais e fortuitas. As causas humanas se apresentam em ac¢des
perigosas e de negligéncia ocasionadas pelo profissional, dos quais pode residirem
inumeros fatores como, incapacidade fisica ou mental, falta de conhecimento, ex-
periéncia, estresse, incumprimento de normas, regras € modos operatorios, dentre
outros (SANTOS et al, 2008).

A manutencdo da saude durante os procedimentos odontologicos, visando a
diminuicao dos riscos de infeccdes e acidentes de trabalho, corresponde a um con-
junto de normas e técnicas fornecidas pela biosseguranca para orientar o profissional
em, como agir com seus pacientes, ligando sempre seus casos anteriores aos atuais
e o desuso dos EPI torna-se normal (ENGELMANN et al, 2010).

Assim, o objetivo deste estudo € analisar a literatura acerca dos problemas en-
volvidos com a biosseguranca nos consultorios e clinicas odontoldgicas, de modo
que, muitos profissionais a ignoram ou ateé executam, mas de modo incorreto.

2 METODOLOGIA

Neste estudo, foi realizada uma revisdo integrativa da literatura, sendo concei-
tuada como um método de pesquisa que analisa pesquisas relevantes com o intuito
de gerar uma conclusédo sobre o tema em estudo (BALSAMO; FELLI, 2006). Sua ela-
boracdo se baseia em seis passos continuos: inicia-se pela selecdo da questdo da
pesquisa, continuando com a definicdo dos critérios para a selecdo da amostra, de-
finicdo das caracteristicas da pesquisa original, analise dos dados, interpretacdo dos
resultados e apresentacao da revisao (MASTROENI, 2008)

A questdo norteadora da pesquisa foi: quantos profissionais utilizam da bios-
seguranca em suas carreiras? Para a busca dos artigos foi utilizada a base de dados:
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs).

Ao fazer a apuracéo dos artigos, foram utilizados os descritores: “biosseguranca’,
“imprudéncia” e “atencéo’. Primeiramente, no planejamento, foram pesquisados os arti-
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gos com os descritores individualmente, um por um. Apos isso, com o operador boleano
and, foi realizado o cruzamento entre si destes trés descritores. Os critérios de inclusdo
para selecao dos artigos foram: publicados em portugués, publicados até dez anos atras,
indexados no Lilacs, disponiveis na integra e abordando o tema proposto. E os critérios de
exclusdo foram: uso de TCC, dissertacdes, teses, livros e capitulos de livros.

A partir do prosseguimento das seis etapas e aplicacdo dos critérios, foram ex-
traidas dos artigos, na area da discusséo, as principais ideias para que fosse formada a
opinido e conclusao do tema em estudo.

O Quadro 1 demonstra a amostra quantitativa utilizada na pesquisa.

Quadro 1 — Publicacdes encontradas entre os anos de 2008 e 2018 segundo a base
de dados Lilacs

DESCRITOR TOTAL DE PUBLICAGCOES | APOS LEITURA | APOS LEITURA
PUBLICACOES FILTRADAS DO TITULO DO RESUMO
Biosseguranca 3163 879 110 3
Imprudéncia 95 65 26 2
Responsabilidade 76 1 1 1
Blossegutanga e 0 0 0 0
Imprudéncia
Biosseguranca e
Responsabilidade 0 0 0 0
Imprudéncia e
Responsabilidade 0 0 0 0
Biosseguranga,
Imprudéncia e 0 0 0 0
Responsabilidade

Fonte: Dados da pesquisa (2018).
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As estratégias utilizadas para o levantamento dos artigos foram adaptadas para a
base de dados Lilacs, de acordo com as especificidades de acesso, sendo guiadas pela
questdo norteadora e os critérios de incluséo e exclusao. Nessa selecao, foram lidos todos
os titulos e selecionados aqueles que tinham relacdo com o objetivo do estudo. Apods
isso, foram analisados os resumos e escolhidos aqueles, para leitura, na integra, que ti-
nham relacdo com a tematica do estudo. Resumindo, foram seis artigos, de modo que es-
tes respondiam a questéo norteadora e se encaixavam nos critérios de inclusdo/exclusao.

Arealizacao do recrutamento bibliografico aconteceu nos meses de agosto e no-
vembro de 2018. Os artigos encontrados foram enumerados conforme a ordem de lo-
calizacdo, identificados e apresentados conforme as normas de referéncia bibliografica.

3 RESULTADOS

Os resultados foram obtidos a partir dos artigos analisados, atendendo aos cri-
térios de inclusao pré-estabelecidos. Os dados do Quadro 2 apresentam as principais
caracteristicas dos estudos incluidos.

Quadro 2 — Apresentacao das caracteristicas dos artigos incluidos na Revisdo Integrativa

TITULO AUTORES ANO | DELINEAMENTO DESFECHO

A implantacédo do proto-
colo de biosseguranga no
consultdrio odontologico

PROTOCOLO DE é eficiente, possui um
BIOSSEGURANCA Pinto, de Revisdo de baixo custo é necessita de
NO CONSUITTORIO Pab’ll 2003 literatura um tempo minimo para
ODONTOLOGICO: ' ' ~

CUSTO E TEMPO. sua execugao e, portanto,

deve ser cada vez mais
utilizado pelos profissio-
nais da area.

Pode-se afirmar que a
énfase dada & importan-
cia da adog¢éo e imple-

BIOSSEGURANCA
EM UMA UNIDA-

DE DE TERAPIA tacio d didas d
INTENSIVA — Correa, 2007 | Exploratério des- | ¢ racao das medidas de

A PERCEPCAO DA | Donato. critiva. biosseguranca durante a

EQUIPE DE ENFER- assisténcia de enfermaN—
MAGEM. gem prestada na UTI néo

se confirma na pratica.
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Estado do Para,
Brasil.

TITULO AUTORES ANO | DELINEAMENTO DESFECHO
Foi observado que os
riscos estao relacionados,
principalmente, aos pro-
ACIDENTES DE o paciente & tambem 20s
TRABALHO E BIOS- ?iscos ocupacionais
SEGURANCA NO . pacion
existentes no ambiente
AMBIENTE
HOSPITALAR dos Santos, laboral.
o Vilas Novas, | 2008 | Artigo de reviséo. O assistente técnico
Responsabilidade . L
. . x Paizante. pericial é de fundamental
civil do cirurgido- : o .
NG importancia, pois desem-
-dentista: .
. . penha uma funcao signi-
a importancia do S
. . ficativa em processos de
assistente técnico. s )
responsabilidade profis-
sional, pelo fornecimento
de informagdes técnicas,
biologicas e legais.
A implantacédo do proto-
colo de biosseguranca no
Biosseguranca e a consultério odontologico
enfermagem nos ¢ eficiente, possui um
cuidados clinicos: | Gallas, Fon- 5010 Estudo qualita- | baixo custo e necessita de
contribuicdes para tana. tivo. um tempo minimo para
a saude do traba- sua execucao e, portanto,
lhador. deve ser cada vez mais
utilizado pelos profissio-
nais da area.
Avaliacéo dos pro-
cedimentos realiza- Os profissionais da regido
dos por cirurgides- | Engelmann, estudada aplicam méto-
-dentistas da regiao Alvine, 2010 Questionario dos de biosseguranca para
de Cascavel-PR Sayuri et al evitar a disseminacao de
visando ao controle infeccdo cruzada.
da biosseguranca.
Verificou-se que nao
Biossequranca apli- houve o cumprimento
-d ca api dito ideal das normas de
cada a Odontologia . .
. . Arantes, . biosseguranga preconiza-
na Universidade Estudo longitu-
. Hage, Nas- . . das tanto pelo manual de
Federal do Parg, . 2014 dinal e questio- .
. . cimento et - biosseguranga da UFPA,
Cidade de Belém, nario. R
al como pelo Ministério da

Saude (MS) — em nenhu-
ma das duas fases de
coleta de dados.

Fonte: Dados da pesquisa (2018).
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4 DISCUSSAO

A biossegurancga surgiu em todo o mundo como uma ciéncia multidisciplinar,
que busca enfatizar as acdes de prevencao, diminuicao ou eliminacao dos riscos pro-
prios a atividade. E de extrema necessidade que os cirurgides-dentistas atualizem
periodicamente seus conhecimentos sobre os procedimentos de biosseguranca (EN-
GELMANN et al, 2010).

O consultorio odontologico € um ambiente muito propicio a contaminacédo
com agentes infecciosos, capazes de causar patologias das mais simples as mais
complexas. Recentemente, houve um aumento do numero de doencas infecciosas e
de infecgcdo cruzada. Entéo, para se evitar possiveis contaminagdes, os profissionais
devem adotar medidas de biosseguranca (SILVA et al, 2009).

Uma verdadeira adocdo das medidas de biosseguranca, assume uma importan-
cia fundamental para a melhoria da qualidade da assisténcia ao paciente, criando um
ambiente seguro, tanto para o profissional, quanto para o seu cliente. O surgimento
da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), colocou em relevancia este fato,
tendo em vista que existe uma enorme possibilidade de contaminacdo profissional,
mesmo que este risco seja baixo (SANTOS et al, 2008).

Um competente consultorio odontologico € aquele que incorpora em sua roti-
na de atendimento, a utilizacdo continua do protocolo de controle de infeccdo. Esse
protocolo de biosseguranca inclui a utilizacdo de equipamentos de protecéo indivi-
dual, como mascaras descartaveis, luvas descartaveis e oculos, os quais sdo conside-
rados indispensaveis e contribuem de forma significativa na diminuicéo dos niveis de
contaminacéo (PINTO; PAULA, 2003).

Além disso, torna-se indispensavel o uso de agentes quimicos de médio ou
de baixo nivel para a desinfeccdo das superficies, solu¢des quimicas a base de glu-
taraldeido a 2% por um tempo minimo de 30 minutos para a desinfeccdo quimica
do instrumental, esterilizacdo dos instrumentais, utilizacao de antissépticos, contro-
le quimico e bioldgico para verificar a eficiéncia dos equipamentos como estufas e
autoclaves, filme plastico para fazer cobertura de superficies e outros itens que sdo
evidenciados na préatica diaria dos profissionais. E muito importante salientar que a
organizacao e preparacao da sala deve ser feita antes do inicio de cada atendimento
(PINTO; PAULA, 2003).

Porém o ndo cumprimento deste protocolo ou 0 uso incorreto desses mate-
riais acaba resultando em diversas doencas. As mais regularmente encontradas entre
0s cirurgides-dentistas sdo: herpes, resfriados, gripes, sarampo, rubéola, pneumonia,
tuberculose e infeccdes por estafilococos e estreptococos. No entanto nota-se que
a maior preocupacéo tanto por parte dos profissionais como por parte de seus pa-
cientes recai sobre a hepatite B e a AIDS, pelos altos indices de mortalidade de ambas
(CORREA; DONATO, 2007).

No que diz respeito ao uso dos equipamentos de protecédo individual, vale res-
saltar que a autoconfianca, descuido, sobrecarga de trabalho, corre-corre nos plantdes,
ter que trabalhar em 3 ou 4 empregos para sobreviver, falta de esclarecimento sobre
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biosseguranca, inadequacgéo ou insuficiéncia de EPI, cansaco fisico, estresse, a falta de
equipamentos e recursos humanos e a pressa sao alguns fatores que contribuem para
a omissdo ou negligéncia ao seu uso por parte dos profissionais, muitos ainda alegam
que os EPI atrapalham no desenvolvimento dos procedimentos (ARANTES et al, 2011).

Os EPI passam a ser considerados desconfortaveis e com isso a incorporacéo
a0 seu uso passa a ser dificultada. Estando assim expostos a acidentes de trabalho e
a possiveis contaminacdes. Trata-se, entdo, muito mais do que incentivar a utiliza-
cao, mas sim disponibilizar EPI adequados ao tamanho e a estrutura anatdmica de
quem usa. E valido ressaltar que os equipamentos de protecdo individual deverédo
estar a disposi¢cdo do trabalhador, em numero suficiente, nos consultorios, clinicas
ou postos de trabalho (GALLAS; FONTANA, 2010).

5 CONCLUSAO

Visto que a biosseguranca busca enfatizar as acdes de prevencado dos riscos nos
consultorios odontoldgicos, por contaminacdes infecciosas e acidentes, se faz neces-
sario o uso de equipamentos protecdo individual tanto do profissional quanto do pa-
ciente. A utilizacdo de produtos quimicos para a desinfeccao de superficies tambeém &
de suma importancia, o que torna o servico prestado muito mais seguro para ambos.

Ha uma sequéncia de fatores que fazem com que os consultorios, profissionais
e paciente se tornem seguros, visto que esse conjunto contribui para um melhor
atendimento ao paciente e uma diminuicéo de riscos consideraveis, assim, também,
com uma diminuicao de custos futuros com acidentes e infeccdes. Se torna necessa-
rio uma visdo ampla desse aspecto para os profissionais da area, ou seja, que sigam as
normas de biosseguranca, levando ao paciente um atendimento qualificado e seguro.
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