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VISAO DE PROFISSIONAIS DA SAUDE SOBRE A INSERCAO DO CIRURGIAO-DENTISTA
NO AMBIENTE HOSPITALAR

VISION OF HEALTH PROFESSIONALS ON THE INSERTION OF THE DENTAL SURGEON IN THE HOSPITAL
ENVIRONMENT

Constanza Marin', Elisabete Rabaldo Bottan’, Célio Afonso Rieg Macaneiro’®

Resumo

Introducao: O paciente internado em hospital possui sua satde debilitada, o que demanda uma equipe multidisciplinar para
atender suas necessidades de maneira integral. Objetivo: Conhecer a opinido de profissionais da area da satde sobre a inser-
¢do do cirurgido-dentista no ambiente hospitalar. Método: Pesquisa exploratoria, com abordagem qualiquantitativa. Para a
obtencao dos dados, foi adotada a técnica da entrevista semiestruturada, gravada em audio. A amostragem foi definida pela
técnica da saturacao teorica. As informacdes obtidas foram analisadas com base na técnica da analise de contetido de Bardin,
sendo obtidas trés categorias. Resultados: Foram entrevistados 41 profissionais de nivel superior da area da sadde, em atua-
¢do nas Unidades Basicas de Saude de um municipio de Santa Catarina (SC), no periodo de julho a setembro de 2014. A maioria
das evocacgdes (70,15%) evidencia que a participacdo do cirurgido-dentista na atencao a salde de pacientes hospitalizados
podera contribuir na melhoria das condi¢des de saide geral dos pacientes, mediante uma atua¢do multiprofissional. Em
15,90% das manifestacdes, também se percebe uma postura favoravel a participacdo do cirurgido-dentista, no entanto, nesta
categoria, a énfase é para com uma atuacdo centrada nos procedimentos clinico-odontoldgicos. E, na categoria “Nao favoravel
devido a fatores administrativos” (13,63%), as evocacdes referiam aspectos de ordem gerencial, ou seja, custos e impactos nas
relacdes profissionais. Conclusao: A maioria das evocacées manifestadas pelos profissionais pesquisados reportou-se a opi-
nido favoravel a atuacdo do cirurgido-dentista no ambiente hospitalar.

Palavras-chave: Recursos Humanos em Odontologia. Sadde Bucal. Unidade Hospitalar de Odontologia.

Abstract

Introduction: Hospital inpatients have poor health, requiring a multidisciplinary team to meet their needs in an integral man-
ner. Objective: To know the opinion of health professionals on the inclusion of the dental surgeon in the hospital environment.
Methods: Exploratory research with a quali- and quantitative approach. To obtain the data, it was adopted the recorded semi-
structured interview technique. The sampling was defined through the technique of theoretical saturation. The obtained infor-
mation was analyzed based on the Bardin content analysis technique, with the definition of three categories. Results: Were
interviewed 41 health professionals with higher education, at work in Basic Health Units in one city of Santa Catarina, from July
to September 2014. Most evocations (70.15%) show that the participation of the dental surgeon in health care of hospitalized
patients could help in improving the overall health status of these patients through a multidisciplinary performance. In 15.90%
of the manifestations, it is also evidenced a favorable attitude to the participation of the dental surgeon, however, in this cate-
gory, the emphasis is towards a performance focused in clinical and dental procedures. Moreover, in the category "Not favor-
able due to administrative factors" (13.63%), evocations referred managerial aspects, i.e., costs and impacts on professional
relationships. Conclusion: Most evocations expressed by the surveyed professionals reported a favorable opinion to the work of
the dental surgeon in the hospital environment.

Keywords: Dental Staff. Oral Health. Hospital Dentistry.

Introducao

Todo paciente internado é considerado clinica-
mente especial, pois possui sua saude debilitada,
necessitando atencao integral de uma equipe multidis-
ciplinar. O cirurgido-dentista tem papel fundamental
nesta equipe, pois o tratamento odontoldégico pode
garantir melhores condicdes ao paciente, resultando
na diminuicdo do tempo de internacdo e nareducdo de
custos nos servicos de saude’.

A atencdo a saude bucal é umaimportante estra-
tégia que deveria fazer parte das acdes de cuidado
integral dos pacientes hospitalizados. Assim, o cirur-
gido-dentista assume um novo papel no desafio de
somar esforcos, atuando de modo incisivo no ambien-
te hospitalar'”.

" Cirurgido-dentista. Doutora em Periodontia. Universidade do vale do Itajai.

* Bi6loga. Mestre em Educacao e Ciéncias. Universidade do vale do Itajai.
* Graduando do Curso de Odontologia da Universidade do Vale do Itajai.
Contato: Constanza Marin. E-mail: constanzamarin4@gmail.com

A importancia destes cuidados esta suportada
nas evidéncias clinicas de que o paciente pode apresen-
tar, em sua cavidade bucal, bactérias gram-negativas
emdecorréncia de patologias periodontais ou de caries
extensas, que podemvir ainterferir na sua saude geral.
Conforme estudos recentes, algumas bacteremias
transitérias provocadas por infeccdes bucais podem
levar adistintas complicacées sistémicas™®.

Por outro lado, também, as condicdes de saude
geral do paciente podem afetar a condicdo de sua saude
bucal. Alguns processos patolégicos podem gerar qua-
dros como halitose, lingua saburrosa, calculo, labios
secos e fissuras decorrentes do aciimulo de microrga-
nismos na cavidade bucal. E fundamental que uma avali-
acao do estado de salde bucal do paciente seja efetua-
da, no momento dainternacao, e que haja o acompanha-
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mento da sua condicao de higiene bucal durante todo o
periodo em que estiver no ambiente hospitalar®”".

O profissional da area odontoldgica, tradicional-
mente, tem prestado seus servicos em consultoérios parti-
culares e unidades de saude publica, limitando seu aten-
dimento hospitalar a especialidade da cirurgia bucomaxi-
lofacial e em algumas situacdes de pacientes especiais. A
participacdo do cirurgido-dentista como integrante de
uma equipe multiprofissional em hospital é recente, por
isso, muitos profissionais da area da salilde desconhecem
as diferentes contribuicdes para o paciente internado
advindas dainclusdo do cirurgido-dentista™".

Esta constatacdo motivou a realizacao desta
pesquisa que teve por objetivo conhecer a opinidao de
profissionais da sadde sobre a insercdo do cirur-
gido-dentista no ambiente hospitalar.

Materiais e Métodos

A pesquisa caracterizou-se como uma investiga-
¢do exploratéria, com abordagem qualiquantitativa.
Os sujeitos do estudo foram profissionais de nivel
superior da area da saude, em atuacao nas Unidades
Basicas de Saude de um municipio de Santa Catarina,
no periodo de julho a setembro de 2014.

Este municipio pertence a da Microrregidao dos
Vales do Tijucas e Itajai Mirim, distante, aproximada-
mente, 107 Km da capital do Estado e apresenta uma
area de 173,6Km®*. De acordo com dados oficiais da
Prefeitura, sua populacdo é de 21.046 habitantes e o
indice de Desenvolvimento Humano (IDH) é 0,754,
classificado como alto.

Tendo em vista aabordagem qualitativa do estu-
do, optou-se pela construcao de um corpus, em substi-
tuicdo a uma amostragem representativa. O corpus é
delineado com base na linguagem'' e, no caso desta
pesquisa, ele foi estruturado a partir da transcricdo das
entrevistas. Assim, o nUmero de sujeitos que integra-
ram a pesquisa foi delimitado pela técnica da satura-
cao dos dados. A saturacao teorica é definida como a
suspensao da inclusdo de novos participantes quando
os dados obtidos passam, na avaliacdo do pesquisa-
dor, a se tornar repetitivos''.

Para a obtencao dos dados, foi adotada a técnica
da entrevista semiestruturada, gravada em audio, cuja
pergunta norteadora foi: Qual é a sua opinido sobre a
possibilidade de atuacdo profissional do cirurgiao-
dentistaem ambiente hospitalar?

Os profissionais foram abordados em seus ambi-
entes de trabalho, por um Unico pesquisador, previa-
mente treinado, para esta tarefa. Para os que aceitaram
participar da pesquisa, por livre e espontanea vontade,
foi solicitada a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

As informacdes obtidas junto aos pesquisados
foram analisadas com base na técnica da analise de
contetdo de Bardin'’. Os procedimentos basicos desta
analise, de acordo com esta autora, sdo: organizacao
da andlise; a codificacdo de resultados; as categoriza-
¢Oes; as inferéncias; e, por fim, a informatizacao da
analise das comunicacoes.

Inicialmente, efetuou-se a transcricao das entre-
vistas, seguida pela leitura flutuante, que consiste na
tomada de contato inicial com o material transcrito.
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Deste modo, foram identificadas, de modo assistema-
tico, as visdes manifestadas pelos pesquisados. Poste-
riormente, foi realizada a leitura sistematica dos tex-
tos obtidos com a transcricdo das falas, para agrupa-
mento por semelhancas em categorias de analise. Para
a categorizacdo, os passos foram os seguintes: (1)
analise prévia: leitura exaustiva das entrevistas com a
finalidade de se determinar a unidade de registro (pa-
lavras-chave ou frases); (2) categorizacao: constituicao
das categorias; (3) registro das unidades: quantifica-
cdo das categorias. As manifestacdes foram tabuladas
segundo as categorias e, posteriormente, foram calcu-
ladas as frequéncias (relativa e absoluta).

A visdo dos pesquisados, em relacao a impor-
tancia da atuacdo do cirurgido-dentista em ambiente
hospitalar, foram agrupadas em trés categorias. Todo
procedimento de andlise foi efetuado por trés pesqui-
sadores, de modo consensual (Quadro 1).

Quadro 1 - Descricdo das categorias de andlise adotadas no
estudo.

Categorias

Restri¢ao a insercdo devido a
fatores administrativos.

Evocacoes

Relacéo custo-beneficio para a
instituicao hospitalar.

Participacéo na promogéao de
saude com agdes educativas,
preventivas e curativas.
Prevencdo e tratamento de
patologias do sistema
estomatognatico com impacto
na saude bucal e sistémica.
Perspectiva de cuidados a
saude de modo
multiprofissional.

Favoravel pela possibilidade
de uma atuacao
multiprofissional

Procedimentos odontoldgicos
restauradores e profilaticos,
sem evidéncia da interrelacdo
da saude bucal com a
sistémica e do trabalho
multiprofissional.

Favoravel desde que a
atuacao seja restrita a
realizacao de procedimentos
odontoldgicos.

O projeto da pesquisa foi previamente submetido
e aprovado pelo comité de ética em pesquisa da Univer-
sidade do Vale do Itajai - Univali, sobo nimero 726.547.

Resultados

Participaram da pesquisa 41 profissionais de
nivel superior da area da salde, com idades que varia-
ram entre 23 e 57 anos. A idade média do grupo foi de
36,4 anos. A frequéncia do sexo feminino foi de 78% e
do masculino 22%.

Para fins de andlise, foram consideradas 44
evocacdes quanto a opiniao destes profissionais sobre
a participacdo do cirurgido-dentista na equipe de
saude em ambiente hospitalar (Tabela 1).

Tabela 1 - Frequéncia das categorias (absoluta e relativa)
identificadoras da visao dos pesquisados sobre a atuagéo do
Cirurgigo Dentista em ambiente hospitalar.

Categorias n %
Restricdo a insercéo devido a fatores

administrativos. 06 13,63
Favoravel pela possibilidade de uma atuacao

multiprofissional. 3t 70,45
Favoravel desde que a atuagao seja restrita a 07 15.90

realizagao de procedimentos odontoldgicos.
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Foram selecionados e transcritos, a seguir,
alguns trechos das manifestacbes dos pesquisados
para caracterizar cada uma das trés categorias de ana-
lise adotadas neste estudo.

Categoria “Favoravel pela possibilidade de uma
atuacao multiprofissional”

A maioria das evocacdes dos profissionais pes-
quisados evidencia que a participacao do cirurgido-
dentista na atencdo a saude de pacientes hospitaliza-
dos podera contribuir na melhoria das condicdes de
saude geral destes pacientes.

“... o dentista so6 tem a somar na qualidade do
atendimento do paciente que estd hospitalizado.
E como se diz - tudo comeca pela boca. Jd acom-
panheivdrios pacientes que permaneceram dias
no hospital sem nenhum tipo de cuidado bucal.
Existem pneumonias que podem ter origem com
as bactérias da boca. Pensando por este lado, o
dentista ajuda a salvar vidas.”(Nutricionista)

Também, na maioria das respostas emitidas
pelos sujeitos desta pesquisa, se identificou uma pos-
tura positiva a interacdo entre profissionais da area da
saude, com o objetivo de oportunizar melhores condi-
cOes de atencao a saude dos pacientes.

“A equipe multiprofissional do hospital deveria ter
profissionais de todas as dreas. O dentista ja deve-
ria estar presente na equipe hd muito tempo. Exis-
tem infeccoes que o dentista pode prevenir e tra-
tar no paciente hospitalizado”. (Fonoaudi6loga)

“A insercdo do cirurgido-dentista nas equipes
multiprofissionais é importante. A equipe de
enfermagem ndo sabe como proceder em casos
de lesées na boca e até mesmo na propria higie-
ne bucal do paciente acamado. Entubado o peri-
go é ainda maior. Precisa ter alguém responsd-
vel capaz de cobrir esse segmento da salide. Nédo
é porque o paciente estd internado que podemos
esquecer a qualidade de vida dele.” (Enfermeira)

Categoria “Favoravel desde que exclusivamente
relacionada a realizacao de procedimentos odon-
tolégicos”

Em 15,90% das manifestacdes dos pesquisados,
também, se percebe uma postura favoravel a participa-
¢do do cirurgido-dentista em ambiente hospitalar. No
entanto, nesta categoria, a énfase é para com uma atua-
¢do centrada nos procedimentos clinico-odontoldgicos.

“A atuacdo do dentista no hospital pode ser um
avancgo, ja que a presenca desse profissional
facilita o tratamento dentdrio antes mesmo de o
paciente receber alta do hospital.” (Psicbloga)

“E comum paciente hospitalizado apresentar
sequelas como fraturas dentdrias e cdries, com
o dentista na equipe essas situacoes poderdo ser
tratadas com maior agilidade.” (Médica)

Categoria “Nao favoravel devido a fatores admi-
nistrativos”

Esta categoria obteve a menor frequéncia de
evocacoes (13,63%). Nela se percebe uma preocupacao
de ordem gerencial, ou seja, custos e impactos nas
relacdes profissionais.

“A inclusdo do dentista na equipe hospitalar
deve ser avaliada sobre dois pontos de vista. O
custo de mais um profissional num sistema
altamente fechado e a comprovacdo cientifica
do aumento de infeccées oriundas da contami-
nacdo oral.”(Médico)

“Particularmente, acredito que acrescentar um
profissional em uma equipe pode gerar confli-
tos, visto que as classes profissionais que consti-
tuem as equipes atualmente sofrem com a baixa
remuneracdo.” (Enfermeira)

Discussao

As transformacdes que vém ocorrendo nas soci-
edades contemporaneas, nas ultimas décadas, tém
exigido reconfiguragdes no entendimento do processo
saude-doenca, que se estendem ao modo de agir dos
profissionais, demandando a necessidade de intera-
coOes para favorecer o sucesso dos procedimentos de
cuidados paracomasaude.

E neste contexto que se insere a Odontologia
hospitalar, que se define como um conjunto de acdes
preventivas, diagnoésticas, terapéuticas e paliativas em
saude bucal, executadas em instituicoes hospitalares e
inseridas no contexto de atuacado da equipe multidisci-
plinar. O tratamento do paciente internado, numa
abordagem integral, requer a atuacao de uma equipe
multiprofissional e essa conduta favorece a melhora
do quadro clinico do paciente'*?".

Esta postura foi identificada na maioria das evoca-
coes dos profissionais que integraram esta pesquisa.
Neste estudo, foram identificadas trés diferentes catego-
rias de opinides, no entanto, a mais evocada refere-se a
uma postura favoravel a insercao, justificada pela possi-
bilidade de um trabalho multiprofissional que impactara
de modo positivo na saude sistémica do paciente. O ambi-
ente hospitalar deve ser um espaco de interacao multi-
profissional em que a acdo de cirurgides-dentistas, enfer-
meiros, médicos, técnicos e equipes de apoio coexistam
de forma harménica e complementar®”®"*?'. A atuacdo do
cirurgido-dentista em ambiente hospitalar tem se torna-
do cada vez mais requisitada devido ao entendimento de
que ha uma relacdo entre condicao bucal precaria e com-
prometimento da satde sistémica'*?'.

De acordo com o Manual de Odontologia Hospi-
talar da Secretaria de Saide do Estado de Sdo Paulo” as
atribuicdes do cirurgido-dentista em ambiente hospi-
talar, compreendem:

§ Cuidado ao paciente cuja doenca sistémica
possa ser fator de risco para agravamento e ou
instalacdo de doenca bucal, ou cuja doenca
bucal possa ser fator de risco para agravamento
eouinstalacdo de doenca sistémica;
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§ Participacdo nas decisdes da equipe multipro-
fissional, incluindo internagdao, diagnoéstico,
solicitacao de exames, prescricdo, intervencao
odontoldgica, acompanhamento e alta, sendo
responsavel por tomada de decisdao em inter-
vencdo na cavidade bucal em consonancia com
essaequipe;

§ Realizacdo de registro e acesso em prontuario
médico, em consonancia com as normativas do
hospital;

§ Orientacdo das acdes em saude bucal e super-
visdo da equipe sob sua responsabilidade.

A inclusdo do cirurgido-dentista no hospital é
fato recente e a sua aceitacao, ainda, esta em processo.
Como destacado por Wayama et al.,"* muitos profissio-
nais da salde nao possuem informacdes quanto a
atuacao do cirurgido-dentista em ambiente hospitalar.
Assim, os resultados desta pesquisa trouxeram signifi-
cativas reflexdes sobre a tematica, no contexto em que
ela se desenvolveu.

De modo geral, identificou-se nas falas dos
entrevistados uma postura favoravel aatuacdo do cirur-
gido-dentista no ambiente hospitalar. Esta aceitacao do
cirurgiao-dentista, como membro corresponsavel pela
saude integral, também, foi constatada por Mattevi et
al.,’ e pode serresultado da crescente discussio inicia-
da apds a aprovacao do Projeto de Lei n® 2776/2008,
pela Comissao de Constituicao e Justica e de Cidadania
daCamarados Deputados,em 10de abrilde 2013.

Este projeto torna obrigatéria a participacdo do
cirurgido-dentista nas equipes multiprofissionais das
Unidades de Terapia Intensiva (UTI) de hospitais brasi-
leiros publicos e privados. A proposta desse projeto de
lei é permitir uma atencdo de salde integral aos paci-
entes internados, pois ja esta comprovado que infec-
¢Oes periféricas interferem na melhora do quadro inici-
al. Portanto, a participacao do cirurgido-dentista neste
processo de atencdo a saude pode ser considerada
como mais um contributo a diminuicdo do risco de
infeccoes, consequentemente, reducdo do periodo de
internacio e de custos®'*"?',

Existem situacoes que demandam a presenca
do cirurgido-dentista no ambiente hospitalar, realizan-
do procedimentos como diagndstico de lesdes bucais,
tratamento periodontal, atendimentos emergenciais
diversos, adequacao bucal, atendimento de pacientes
que requerem cuidados especiais. A atuacao deste
profissional, também, é considerada como necessarias
para o acompanhamento de pacientes em tratamento
oncolégico, hematoldgico, cardiolégico, transplante,
dentre outros®®”". Outra forma de atuacdo do cirur-
gido-dentista no hospital seria o repasse de orienta-
cbes sobre as corretas formas de cuidado da sadde
bucal para a prevencdo de doencas destinadas tanto
aos pacientes como as equipes de enfrmagem®*7”"*?°,

Eimportante destacar que os objetivos da Odon-
tologia hospitalar abrangem atencao integral a saude,
alta resolutividade nos tratamentos, promocdo de
saude, educacao em saude, melhora da qualidade de
vida do paciente hospitalizado e diminuicao do tempo
de internacdo, resultando em reducdo de custos e
maior rotatividade de leitos disponiveis™'.
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Contudo, a participagdo do cirurgido-dentista
na equipe hospitalar, mesmo com a crescente sinaliza-
¢do das politicas publicas quanto a importancia da sua
integracdo nos diversos niveis de atencdo a saude,
ainda ocorre de modo muito incipiente®'. Provavelmen-
te, dentre as possiveis causas destacam-se dois fato-
res. De um lado, tem-se a falta de informacdes, por
parte dos profissionais da area da saude, quanto a
atuacdo do cirurgido-dentista no hospital'®. No entan-
to, também, existe a postura temeraria de muitos
cirurgides-dentistas no sentido de enfrentar o desafio
de atuar em hospitais. A rotina das atividades em ambi-
to hospitalar é mais complexa do que aquela executa-
daem consultério”.

Neste sentido, a Associacdo Brasileira de Odon-
tologia Hospitalar (ABRAOH) tem se envolvido de modo
significativo no processo de divulgacdo aos diferentes
segmentos sociais sobre a importancia da inclusao do
cirurgido-dentista nas equipes de salde e, em especi-
al, naquelas que atuam em hospitais'’.

Outros aspectos que devem interferir na possi-
bilidade da inclusdo do cirurgido-dentista na atencao
tercidria referem-se aos fatores de ordem técnico-
administrativa e financeira. Estas preocupacdes foram
apontadas em algumas das evocacdes dos sujeitos
desta pesquisa, as quais foram a justificativa para a
postura nao favoravel a inclusao de mais um profissio-
nal a equipe de salude em hospital. Sem duvida, esta
preocupacdo é pertinente, pois todo o processo de
mudancas requer, previamente, estudos de impacto,
que devem estar embasados em evidéncias comprova-
das, tanto do ponto de vista administrativo das institui-
coes envolvidas quanto do aspecto social, representa-
do pelo bem-estar dos pacientes.

E necessario, portanto, o estabelecimento de
aproximacoes entre as diferentes categorias de profis-
sionais da area da saude para debates mais aprofunda-
dos sobre o significado do trabalho em equipe, em
diferentes niveis de atencdo a saude, analisando-se
todos os aspectos que interferem neste processo de
trabalho. Neste sentido, este estudo, apesar da limita-
¢do no que tange ao processo de selecao e tamanho da
amostra, se constitui numa contribuicdo para os pro-
fissionais da area da saude que atuam no contexto em
gue a pesquisa foi desenvolvida, bem como pode ser
considerado como um ativador de reflexdes para pro-
fissionais de outros contextos.

Com base nas informacdes obtidas neste estu-
do, a maioria dos profissionais da area da saude se
manifestou de forma favoravel a atuacao do cirurgiao-
dentista no ambiente hospitalar, evidenciando a
importancia de um trabalho em equipe com vistas a
uma melhoria nas condicdes de saude dos pacientes
em atendimento hospitalar.
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