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INTRODUCAO

O surto da atual pandemia de coronavirus surgiu em
Wuhan, na China, e rapidamente evoluiu, espalhando-
-se exponencialmente para outras partes do mundo'. O
novo coronavirus (2019-nCoV), vetor responsivel pela
sindrome respiratdria aguda grave do coronavirus 2 (severe
acute respiratory syndrome coronavirus 2 — Sars-CoV-2),
pertence a uma familia de virus de RNA de fita simples,
conhecidos como Coronaviridae®. Filogeneticamente,
essa nova espécie compartilha similaridades com outros
coronavirus, como Mers-CoV e Sars-CoV, ambos os
responsdveis por sindromes respiratorias®. A etiologia do
Sars-CoV-2 permanece incerta, contudo, essa familia de
virus é conhecida por ser zoondtica, isto é, transmitida de
animais para seres humanos®.

As rotas de transmissio comuns da doenca pelo
coronavirus 2019 (coronavirus disease 2019 - Covid-19)
incluem transmissao direta (tosse, espirro ¢ inalagio de
goticulas) e transmissao de contato (contato com a via oral,
nasal e mucosas oculares)*®. Observacoes recentes sugerem
que pacientes assintomdticos e pacientes em periodo de
incuba¢do também sio portadores de Sars-CoV-2, se
tornando fonte de transmissao, assim como os pacientes
sintomaticos”®. Infelizmente, nio hd até o momento
vacina ou tratamentos farmacolégicos especiﬁcos, eaunica
alternativa disponivel é a suplementacio de oxigénio aos
pacientes sintomdticos’. Como a odontologia é uma 4rea
que trabalha em intimo contato com as vias respiratérias
do paciente (boca e nariz), o cirurgido-dentista aparece no
topo dos profissionais com alta chance de contdgio pela
Covid-19". Sars-CoV-2 é um agente altamente infeccioso,

com capacidade de propagacgao pelo ar, por meio de
goticulas (geradas por tosse, espirro de pacientes infectados
e saliva), ou transmitido por muitos procedimentos que
produzem acrossol, saliva ou sangue do paciente''* .
Soma-se a isso a sua elevada capacidade de resiténcia no
ambiente, com viabilidade variando de horas a dias'.
Diante desse cendrio, de alta chance de contdgio pelo
profissional e equipe, a American Dental Association'
aconselha realizar apenas procedimentos odontoldgicos
de emergéncia e adiar tratamentos eletivos®.

Contudo, existe um grupo de pacientes que,
apesar de toda adversidade do momento, necessita de
acompanhamento e cuidados odontoldgicos, que sao os
pacientes com cincer. Esse grupo, em especial, é mais
suscetivel a infeccio do que individuos sem cancer,
em razdo do seu estado de imunossupressio sistémica
causado pelo tumor e tratamento oncoldgico, como
quimioterapia ou cirurgia'®. No estudo conduzido
por Liang et al."” com 18 pacientes, foi obervado que
pacientes com cincer podem ter risco aumentado para
Covid-19 e, subsequentemente, um pior progndstico.
Sendo assim, o objetivo do presente artigo ¢ discutir
as principais medidas que podem ser adotadas pelos
profissionais da satide bucal, que garantam assisténcia
segura ¢ adequada a pacientes oncoldgicos durante o
periodo de pandemia.

DESENVOLVIMENTO

Até o momento, sio desconhecidos protocolos com
orientacdes sobre Covid-19 voltados ao tratamento
odontoldgico em pacientes com cincer, especialmente
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com cincer na regido de cabega e pescogo. E sabido que
esses pacientes podem apresentar algumas particularidades
e desenvolver complicacoes correlatas oriundas da terapia
anticAncer, como mucosite, infec¢des bacterianas e
fungicas oportunistas, e alteragio no fluxo salivar'®. Em
geral, essa saliva é mais viscosa e pegajosa e, juntamente
com a disfagia, pode dificultar na degluticio, obrigando-os
alancar méo de artificios, como toalhas para descarte dessa
saliva, além do uso de sonda nasoentéricas'*?. Situagoes
que podem facilitar a propagacio viral, uma vez que, como
reportado recentemente, a saliva pode ser reservatdrio de
elevada carga viral para Sars-CoV-2 e funcionar como
potencial veiculo de propagacio do patégeno tanto aos
integrantes da equipe odontolégica quanto aos pacientes
e ao ambiente de trabalho'>".

Por isso, advoga-se que uma adequada anamnese ¢
uma segura atengio odontolédgica sio imperativas neste
momento. Muitos pacientes podem ser Sars-CoV-2
positivos e apresentar sintomas leves a moderados,
ou ser totalmente assintomdticos. Por esse motivo, os
pacientes podem ser tratados em uma sala isolada e bem
ventilada, ou negativamente pressurizadas, evitando

1521 Atualmente, os protocolos de

sempre aglomeragio
atendimento clinico tém orientado a triagem prévia desses
pacientes, incluindo questionamentos sobre o estado de
sdude geral e exames fisicos, como medi¢do da temperatura
corporal'»”®. Os pacientes que apresentarem sinais e
sintomas compativeis com quadro gripal, como tosse,
cansaco, febre e falta de ar, devem ser encaminhados ao
hospital ou a servigos de pronto-atendimento'2.

Além desses cuidados adicionais, torna-se
imprescindivel manter, para o tratamento odontolégico,
as mesmas orientacdes destinadas ao tratamento
odontolégico de maneira geral, como a correta
paramentagio da equipe, higienizagio das mios e do

ambiente!??!

. A higienizacdo das mios deve ser feita
com dgua e sabonete liquido ou preparacio alcoélica
(70%). Além dessas medidas iniciais, recomenda-se o uso
dos equipamentos de protecio individual (EPI), entre
estes, 0 uso de respiradores de particulas, como mdscaras
N-95 ou méscaras-padrio PFF 2, em razao das goticulas
respiratérias que sdo a principal via de transmissao do
Sars-CoV-2%!. J4 o uso de luvas, aventais descartdveis,
gorros, 6culos e protetores faciais tem o intuito de
proteger a pele e a mucosa em contato com sangue ou
secregdo (potencialmente) infectados®!'2%.

A inspegio intraoral ¢ mandatéria para pacientes
oncolégicos, sobretudo por garantir a manutengao da
satde bucal como higiene, profilaxia oral e controle da
placa. No entanto, o antisséptico de uso cotidiano na
clinica odontoldgica, clorexidina, mostrou-se ineficaz

no combate ao agente viral. Como o Sars-CoV-2 é um
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microrganismo dotado de revestimento proteico®, apenas
solucdes alcodlicas e oxidantes apresentam significativa
acao microbicida de solubiliza¢io, como 4lcool (70%),
hipoclorito de sédio (0,5%) e peréxido de hidrogénio
(0,1%)". Tendo em vista a capacidade germicida dessas
substancias e sabendo do potencial risco de contdgio por
meio do fluido salivar e de goticulas dispersas no meio,
sugere-se 0 uso do perdxido de hidrogénio diluido a 1%
ou povidona a 0,2%, para bochechos vigorosos por 1
minuto, como solug¢io antisséptica. Essas medidas visam
areduzir a carga salivar de microrganimos orais, incluindo
o seu potencial transporte. Como obje¢io, orienta-se o
nao uso continuo dessas substincias, exceto nas inspegoes
odontolégicas de rotina'.

Seguindo as orientacoes de biosseguranca e controle
sanitdrio, os atendimentos odontoldgicos encontram-se
restritos aos procedimentos de urgéncia e emergéncia'.
Inclusive nessas situagdes, a utilizagdo de equipamentos
que produzem aeross6is deve ser minimizada. E indicado
também o uso de sugador de alta poténcia e se possivel
isolamento com dique de borracha, sendo vantajoso

1415 O uso de instrumentos

o cobrimento do nariz
ultrassonicos de alta rotacio, pegas de mio e seringa
triplice deve ser evitado'.

As extragoes dentdrias podem tornar-se necessdrias
em alguns casos, sobretudo pelo fato de que muitos

\

desses pacientes sio submetidos & radioterapia e a
quimioterapia. Em vista disso, é importante destacar
que esses tratamentos podem influenciar diretamente na
fisiologia e metabolismo 6sseo, tornando os pacientes mais
suscetiveis a infec¢io e, por conseguinte, em maior risco de
osteorradionecrose e osteonecrose dos maxilares?. Nessas
situagoes, dar preferéncia a suturas absorviveis.

Apés a finalizacio dos procedimentos odontoldgicos,
recomenda-se a limpeza e a desinfecgio do ambiente com
solugoes germicidas, como etanol (70%) e hipoclorito de
sédio (0,1%), pois, se nao forem realizadas de maneira
adequada, todo o processo pode ser comprometido®*24.
Para desparamentacio, a sequéncia cronoldgica inclui
remocio das luvas, dculos/protetor facial, capote ¢
mdscara®?4. Nesse cendrio desafiador da Covid-19,

1.7, a assisténcia virtual aos pacientes

segundo Lopes et a
e profissionais de satide, principalmente para os dentistas,
poderia ajudar a priorizar casos de maior risco, evitando o
contato pessoal e ajudando a preservar os recursos durante
esse periodo preocupante. Outro ponto que necessita ser
levantado é em relagdo aos atrasos que podem ocorrer na
entrega de exames laboratoriais (patologia) e de imagens
(radiografia panorimica), uma vez que é esperado que
muitos estejam trabalhando parcialmente”. O momento
atual é um desafio multifatorial, sendo necessdria a atencio

especial para pacientes com cincer.



CONCLUSAO

Mesmo diante da pandemia pela Covid-19 e
dos desafios que ela oferece a atencio odontoldgica,
especialmente aos grupos vulnerdveis, esse atendimento
poderd ser realizado com as devidas informagoes e

7

cuidados. Por isso, é extremamente importante se
manter informado com conhecimento de qualidade e
desenvolvimento de uma andlise critica, para encontrar o
equilibrio entre a necessidade de intervencio e a menor

exposicio dos pacientes oncoldgicos a situagoes de risco.
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