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Resumo

Introducao: Assisténcia odontoldgica a pacientes em nivel hospitalar potencializa a eficacia do cuidado integral a saude. Obje-
tivo: Relatar a experiéncia de académicos do Curso de Odontologia da Universidade Federal do Maranhao (UFMA) durante o
estagio obrigatério em ambiente hospitalar. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiéncia, de académi-
cos do Curso de Odontologia da Universidade Federal do Maranh&o no estagio obrigatério multiprofissional desenvolvido no
Hospital Universitario. Resultados: Os estudantes realizaram a atividade pratica durante o segundo semestre de 2019, fomen-
tando as habilidades teoricas e praticas com o convivio em ambiente hospitalar. A convivéncia com profissionais das demais
areas da saude permite ao académico uma melhor compreensao da dinamica de funcionamento de uma equipe multiprofissio-
nal e da atribuicao de cada um na rotina assistencial dispensada aos pacientes. Conclusao: A experiéncia do estagiario no hos-
pital possibilita desenvolver umaamplavisdo da atuacdo na area e favorece sua maior insercao na equipe multidisciplinar.

Palavras-chaves: Unidade Hospitalar de Odontologia. Comunicagao Interdisciplinar. Hospitais de Ensino.

Abstract

Introduction: Dental care for patients at the hospital level enhances the effectiveness of comprehensive health care. Objective:
To report the experience of academics from the Dentistry Course of the Federal University of Maranhdo (UFMA) during their
mandatory internship in a hospital environment. Methods: This is a descriptive study, type of experience report, of students of
the Dentistry Course at the Federal University of Maranhdo in the mandatory multiprofessional stage developed at the Univer-
sity Hospital. Results: Students performed the practical activity during the second semester of 2019, promoting theoretical and
practical skills with living in a hospital environment. Living with professionals from other areas of health allows the academic to
better understand the role played by each component of the multiprofessional team and the best treatment of the patients who
will be assisted. Conclusion: The intern's experience at the hospital makes it possible to develop a broad view of the performance

in the area and favors his greater insertion in the multidisciplinary team.
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Introducao

No século XIX, o desenvolvimento da Odontolo-
gia Hospitalar na América comecou por meio dos Drs.
Simon Hullihen e James Garrestson, quando houve um
grande esforco para que esse reconhecimento fosse
estabelecido. Desse modo, a area viria a ter apoio da
Associacao Dental Americana e o reconhecimento da
comunidade médica'.

No Brasil, a Odontologia Hospitalar foi legaliza-
da em 2004 com a criacdo da Associacao Brasileira de
Odontologia Hospitalar (ABRAOH). Em 2008, foi insti-
tuida o Projeto de Lei (PL) n® 2776/2008, no Rio de
Janeiro (RJ), que estabeleceu a presenca do dentista
nas equipes multiprofissionais hospitalares e nas UTls,
que posteriormente transformou-se no PL 34/2013 da
Camara Federal’.

Nesse sentido, a Resolucdo n® 7 da Agéncia Naci-
onal de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) de 24 de fevereiro
de 2010 jadispunhasobre os requisitos minimos para
funcionamento das Unidades de Terapia Intensiva,
afirmando que a assisténcia odontoldgica a beira leito
deve sergarantida por meios préprios ou terceirizados.

Ja no municipio de Sao Luis (MA), a obrigatorie-
dade da presenca do cirurgido-dentista na equipe mul-

tiprofissional nos hospitais das redes publica e privada,
foi estabelecidapormeiodalein®490de 06/03/2018".

Atualmente, os servicos de saide tém como obje-
tivo promover um atendimento integral e humanizado.
Na Odontologia, o modelo de tratamento vem passando
por mudancas significativas, e o paciente ndo é mais
atendido com enfoque apenas na cavidade bucal, mas
visando toda a sua saude sistémica, uma vez que esta
ndo se encontraisolada do restante do corpo®®.

A melhor conexdao da teoria a pratica, do traba-
lho multiprofissional, do cuidado integralizado em
saude e a formacao de vinculo, na perspectiva da clini-
ca ampliada, vém potencializando a reorganizacao do
modelo de cuidado e a formacdo em saude. Conforme
as novas Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacdo em Odontologia (DCN' s)’, os conteudos
tedricos e praticos devem ser introduzidos de forma
integrada, na assisténcia odontolégica a individuos
mantidos em Instituicdes de Saude, inclusive em ambi-
entes hospitalares.

Logo, promover o atendimento odontoldgico em
nivel hospitalar mostrou-se uma arma indispensavel na
eficacia do tratamento de pacientes hospitalizados.
Pesquisas tém revelado que ha consideravel melhora da
condicdo sistémica do paciente, reducao de infeccoes
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oportunistas, diminuicao dos indices de morbidade e
mortalidade, bem como na viabilizacdao da reducao sig-
nificativa de custos ao sistema de saude publico e priva-
do*, como resultado do trabalho multiprofissional®’.
Dessa forma, o reconhecimento da importancia
do cirurgido-dentista vem crescendo e obtendo apoio
dos demais profissionais da salde, no contexto atual
daOdontologiaHospitalarno Brasil'>.Comisso, acomu-
nicacdo entre o curso de Odontologia e demais servicos
de salde mostra-se uma relevante estratégia para o
alcance do sucesso no cuidado ao paciente. Visto que é
de suma importancia possibilitar o exercicio do olhar
ampliado paraas necessidadesde assisténciaasadde'.
Nesse contexto, o objetivo desse trabalho é
relatar a experiéncia de académicos do Curso de Odon-
tologia da Universidade Federal do Maranhao (UFMA)
durante o estagio obrigatério em ambiente hospitalar.

Métodos

Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de
experiéncia elaborado no contexto da disciplina Estagio
Obrigatério Multiprofissional, envolvendo alunos do 9°
periodo do Curso de Odontologia da Universidade Fede-
ral do Maranhdo. O presente relato de experiéncia foi
realizado no Hospital Universitario da Universidade
Federal do Maranhao (HU-UFMA), localizado em Sao Luis
(MA). Os estudantes realizaram a atividade pratica divi-
didos em rodizios em diversos setores, sob supervisao
do preceptor (cirurgido-dentista que compode o quadro
de profissionais do hospital) e supervisor docente.

Dentre as atividades realizadas durante o estagio
nos setores da clinica médica, nefrologia, UTI Geral Uni-
dade de Terapia Intensiva Geral (UTI Geral), Unidade de
Terapia Intensiva Cardiolégica (UTI Cardio), alas pedia-
tricas, Doencas Infecto-parasitarias (DIP) e Unidade de
Terapia Intensiva Pediatrica (UTI pediatrica). Dentre as
atividades destacam-se a realizacdo de anamneses,
exames a beira leito, evolucdes dos atendimentos odon-
toldgicos nos prontuarios dos pacientes, realizacao de
pequenos procedimentos de dentistica, periodontia e
exodontia com a finalidade de adequacao do meio bucal
para realizagdo das cirurgias previstas para o paciente,
diminuindo os focos de infeccao bucal, nos ambulatori-
os de odontologia e nos leitos clinicos ou de UTI.

O estagio obrigatorio multiprofissional possuiu
uma carga horaria de 90 horas, e na ocasido, os alunos
foram divididos em 2 grupos, que vivenciaram o ambi-
ente hospitalar em momentos diferentes do semestre.
Cada grupo cumpriu o estagio comparecendo trés
vezes por semana, no Hospital Universitario Presidente
Dutra (alas da clinica médica, nefrologia, UTI Geral e
UTI Cardio) ou Hospital Universitario Materno Infantil
(alas pediatricas, DIP e UTI Pediatrica).

UTI Pediatrica

Na Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTI
Pediatrica) a equipe de profissionais age de forma mul-
tidisciplinar, demonstrando uma rede de trabalho
organizada e interligada entre cada profissional com
um objetivo - permitir a manutencao das condicdes de
vida dos pacientes. Nesse ambiente encontravam-se
pacientes de 0 a 15 anos de idade, internados no Hos-

MC Conceigiio, SMNR Cardoso, JA Silva, CWS Neves, IS Ferreira, MAL Feitosa

pital Universitario Materno Infantil que necessitavam
de monitoramento pés-cirdrgico ou casos que evolui-
ram de forma grave no hospital e em outras institui-
cOes de salde, sendo essa local de referéncia no esta-
do para o tratamento das criancas.

Para permanéncia nesse ambiente é necessario
a utilizacao do pijama cirdrgico pelos profissionais e
estagiarios, fornecido pela instituicdo juntamente ao
EPI (touca e mascaras cirlirgicas), sendo que para a
realizacdo de qualquer procedimento era necessario
vestir um avental de procedimentos especifico para
cada leito e fazer a assepsia das maos antes de calcar
as luvas de latex utilizando o alcool 70% e ao retira-las
realizar novamente a assepsia. O cirurgido-dentista
demonstrou como realizava a anamnese dos pacientes
ao adentrarem no setor e sua evolucdo diaria, sendo
estes processos realizados em documentacdao por
escrito. Se durante a anamnese feita apés admissao da
crianca no leito, fosse verificada a necessidade de pro-
cedimentos odontolégicos, como remocdo de pontos
de infeccdao por meio de exodontias, eles seriam exe-
cutados a beira leito, tendo em vista que esse constitui
um ambiente com suporte para monitoramento dos
sinais vitais, e na maioria das vezes, o paciente se
encontrava sedado e ndao apresenta a sintomatologia
dolorosa, o que permitia ao profissional que trabalhas-
se com maior tranquilidade.

Nos primeiros dias do estagio, o preceptor mos-
trou aimportancia de compreender os sinais dos moni-
tores dos leitos para melhor observacao da evolucdo
do paciente, e assim colaborar para o bom trabalho da
equipe multidisciplinar. A maioria das criancas inter-
nadas tinha um acompanhante permanentemente, o
que é importante, pois muitas vezes eles ajudam a
equipe de saude durante o processo de monitoramen-
to e higienizacao, inclusive a bucal, o que proporciona
um melhor cuidado para o paciente no momento poés-
UTI. Um ponto interessante observado em relacido aos
acompanhantes, principalmente das criancas interna-
das por um longo periodo de tempo ou em estado criti-
co de saude, é o acompanhamento que a equipe da
psicologia realizava com eles, tentando trabalhar a
melhor forma de passar pelo processo de internacao.

Dentre as principais manifestacdes bucais que
podem acometer o paciente pediatrico durante o perio-
do de internacdo estdo a estomatite, candidiase e desi-
dratacao labial, sendo relevante o combate a essas
manifestacdes, eliminando a presenca de focos de
infeccdo e lesdes originadas durante a internacao.
Mediante a isso, o cirurgido-dentista inserido na equi-
pe multiprofissional pode prescrever as medicacdes
necessarias para tratamento das infeccdes bucais. Foi
possivel observar os diferentes protocolos de higieni-
zacao no ambiente dependendo da condicao sistémica
e erupcdo dentaria da crianga. Os pacientes edéntulos
realizavam a higienizacao bucal por meio de gaze enro-
lada em espatula de madeira embebida em agua desti-
lada. Os que se encontravam em ventilagdo mecanica
substituia-se somente a solucdo por clorexidina 0,12%
e obtinha-se o auxilio de succao durante o processo.
Esses procedimentos de higiene bucal sao de respon-
sabilidade do técnico de enfermagem e devem ser
realizados no momento da higienizacdo diaria. Os
pacientes que se encontravam acordados e aptos a
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realizar o processo, faziam sua propria higiene utili-
zando escova dental e dentifricio fluoretado.

Alas Pediatricas

Nas alas pediatricas foram encontradas criancas
de 0 a 15 anos, que se apresentavam clinicamente esta-
veis aguardando cirurgias ou que aguardavam pelo
fechamento de diagnostico, advindas de varios munici-
pios do Maranhao e internadas no local a muito tempo. O
trabalho da odontologia nesse setor & mais extenso, a
medida que mais procedimentos a nivel ambulatorial
sdo realizados em maior nimero de criangas. Na institui-
¢do, alguns departamentos médicos ja estabeleceram a
adequacdao do meio bucal do paciente como pré-
requisito para as cirurgias, como a cardiologia, visando a
diminuicdo do risco de infeccdes. No leito, é possivel
instruir sobre as orientacbes adequadas de higiene
bucal, ao paciente e ao acompanhante. No ambulatério,
sdo realizados os procedimentos como raspagem, resta-
uracdes e exodontias. Quando necessario, o cirurgiao-
dentista tem acesso direto para execucao de atendimen-
tos no centro cirurgico, principalmente em pacientes
especiais, sob sedacao, com o monitoramento dos sinais
vitais. Situacdo essa que ainda nao é possivel no ambula-
torio, representando um ganho para os atendimentos
que requerem uma estrutura mais complexa.

Doencas Infecto-Parasitarias (DIP)

A ala das Doencas Infecto-Parasitarias (DIP) possui
alguns leitos isolados, onde sdo internadas as criancas
que ainda nao possuem um diagnéstico fechado. Duran-
te a visita, foi observada a ronda conjunta da equipe de
profissionais, internos e residentes de diversas areas da
saude discutindo o caso clinico dos pacientes do ponto
de vista de cada especialidade. Dependendo da patolo-
gia, as criancas acabam permanecendo muito tempo
internadas, isoladas e longe de outras criancas, o que
pede um acompanhamento psicoldégico para ajudar a
enfrentar essa situacdo distinta da que estao habituados.

Clinica Médica

As alas da clinica médica eram divididas entre femi-
nino e masculino, tendo como demanda principal pacien-
tes com idade superior a 18 anos e que apresentassem
condicdes clinicas estaveis no pré e pos-cirargico. O cirur-
gido-dentista atuava favorecendo a integracao do quadro
clinico sistémico do paciente, pois avaliava a cavidade
bucal, diminuindo a incidéncia de infeccdes e condiciona-
va 0 paciente antes de realizar suas cirurgias eletivas. A
nivel ambulatorial eram feitos atendimentos odontolégi-
cos, como raspagem supragengival e exodontias. Neste
departamento, eram realizadas avaliacdes clinicas a beira
leito regularmente, acompanhando e evoluindo todos os
pacientes em seus prontuarios hospitalares. Sendo assim,
a area médica interagia com a odontologia a fim de ter o
consentimento e a liberacao dos pacientes para realizacao
dos procedimentos cirlirgicos necessarios.

UTI Geral

A Unidade de Terapia Intensiva Geral (UTI

GERAL) atendia pacientes da faixa etaria adulta que se
encontravam com debilidades sistémicas graves ou
complicacdes pos-operatdrias. Neste ambiente hospi-
talar, o cirurgido-dentista realizava evolucdes nos
prontuarios hospitalares diariamente, conduzindo a
equipe técnica de enfermagem para realizacao da higi-
ene bucal para boa manutencdo da saude contra as
manifestacdes oportunistas mais frequentes nestes
quadros sistémicos. Todos os atendimentos eram a
beira leitos e em procedimentos mais graves, faz-se o
uso do ambiente cirdrgico sob anestesia geral. Foi
observado durante o estagio a realizacdo de rounds
multiprofissionais entre a equipe, integrando os paci-
entes em todas as especialidades presentes.

UTI Cardio

Durante o estagio no ambiente da Unidade de
Terapia Intensiva Cardiologica (UTI Cardio), a preceptora
solicitou aos alunos que se preparassem vestindo o pija-
ma cirurgico e EPI's, além de realizar a assepsia. Posteri-
ormente, foi apresentado o ambiente aos alunos e como
sucedia a rotina da odontologia no setor, esclarecendo
davidas em relacao aos prontuarios, anamnese, evolu-
cOes, todas realizadas no sistema virtual utilizado pelo
hospital. Nesse ambiente, o trabalho acontecia também
de forma multidisciplinar. O protocolo de higienizacao
ocorria utilizando clorexidina 0,12% em pacientes com
ventilacdo mecanica, sempre com o auxilio de succao
durante a higienizacdo. Se durante as evolucdes fosse
constatado a necessidade de algum procedimento odon-
tolégico simples de emergéncia, eles eram realizados a
beiraleito. As demandas que podiam aguardar a melhora
do estado clinico do paciente, apés a saida da UTI, eram
programadas em um momento posterior, no servico de
ambulatério do Hospital Universitario Presidente Dutra.

Discussao

A convivéncia com profissionais das demais
areas da saude permite ao académico a melhor com-
preensao sobre o papel desempenhado por cada com-
ponente da equipe multiprofissional, levando a enalte-
cer a funcao de cada area e proporcionar melhor trata-
mento dos pacientes que serdao atendidos, a medida
que possam ser encaminhados para outras especiali-
dades que houver demanda de forma correta'

Para Rodrigues et al.,” a experiéncia do aluno na
graduacao de vivenciar a atuacdao na Odontologia Hospi-
talar, proporciona uma visao ampliada sobre o campo
de exercicio da area, além de provocar a longo prazo
uma maiorinsercao do profissional no contexto da equi-
pe multidisciplinar. Além disso, percebe-se a necessida-
de do cirurgido-dentista de entender a situacdo do paci-
ente sistemicamente e estar atento a seus sinais vitais
para melhor monitoramento da situacao clinica, tendo
emvista que muitos tém complicacdes sistémicas.

A insercdo do cirurgido-dentista no ambiente hos-
pitalar tem proporcionado a realizagdo de procedimentos
que muitas vezes nao poderiam ser executados no ambi-
ente ambulatorial devido ao envolvimento de pacientes
complexos, permitindo maior aparato estrutural utilizan-
do, por exemplo, o centro cirdrgico, com o material para
reanimacao, ventilacio mecanica e sedacio".
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Rocha e Ferreira” confirmam a relevancia dos
estagios multiprofissionais em ambiente hospitalar para
os académicos de Odontologia, o que potencializa a sua
formacao quanto ao desenvolvimento e aprimoramento
de habilidades tedricas e praticas interdisciplinares.

E importante ressaltar a necessidade do profis-
sional dentista na equipe multidisciplinar de saude,
visando a importancia da adequacao do meio bucal no
processo de internacao hospitalar, objetivando a elimi-
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