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Subcoordenadoria de Vigilancia Sanitaria

NOTA TECNICA n.° 15 SMS/DVIS/VISA de 07 de julho de 2020.

Assunto: Medidas de prevencdo de contaminac¢éo pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) para
servicos odontoldgicos (consultérios e clinicas).

CONSIDERANDO a declaracédo de emergéncia em saude publica de importancia internacional
pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS), em 30 de janeiro de 2020, em decorréncia da
infeccdo humana pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) e a necessidade de atender suas

recomendacdes a fim de prevenir a propagacado do novo coronavirus (SARS-CoV-2);

CONSIDERANDO a Portaria Federal n.° 188/GM/MS, de 04 de fevereiro de 2020, que declara
Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional (ESPIN), em decorréncia da infeccao

humana pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2);

CONSIDERANDO as recomendacgdes da OMS, divulgadas em 27 de fevereiro de 2020, para

prevenir a propagacao do novo coronavirus (SARS-CoV-2) no ambiente de trabalho;

CONSIDERANDO a classificagéo pela OMS, no dia 11 de margo de 2020, como pandemia de
COVID-19, doenga causada pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2);

CONSIDERANDO que a situagdo demanda o emprego urgente de medidas de prevengao,
controle e contencao de riscos, danos e agravos a saude publica, a fim de evitar a disseminagéo

da doenca (COVID-19) no municipio de Salvador;

CONSIDERANDO o pedido da Organizacdo Mundial da Saude para que os paises redobrem o

comprometimento contra a pandemia do novo coronavirus (SARS-CoV-2);

CONSIDERANDO a Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA n.° 04/2020, que trata sobre as
orientacdes para servicos de saude e medidas de prevengdo e controle que devem ser
adotadas durante a assisténcia aos casos suspeitos ou confirmados de infec¢do pelo novo
coronavirus (SARS-CoV-2);

CONSIDERANDO o Decreto Municipal n.° 32.461 de 01 de junho de 2020, que prorroga

medidas de prevencao e controle para enfrentamento da COVID-19 no &mbito do municipio de
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Salvador, estabelece protocolos geral e setoriais para realizacdo de atividades econémicas na

forma que indica e da outras providéncias;

CONSIDERANDO o Decreto Municipal n.° 32.478 de 05 de junho de 2020, que altera dispositivo
do Decreto n.° 32.461, de 01 de junho de 2020;

CONSIDERANDO que a assisténcia odontolégica apresenta alto risco tanto para a
disseminacdo do novo coronavirus (SARS-CoV-2) como para infeccao dos profissionais, pela
alta carga viral presente nas vias aéreas superiores e devido a grande possibilidade de
exposicdo aos materiais biolégicos, proporcionado pela geracdo de aerossois durante 0s
procedimentos, devendo a equipe de salde bucal adotar medidas de prevencao e controle para
evitar ou reduzir ao maximo a transmissédo de microrganismos durante qualquer procedimento

de assisténcia odontoldgica.

A Vigilancia Sanitaria de Salvador (VISA), DETERMINA as seguintes providéncias para o
funcionamento dos servigos odontolégicos em decorréncia da infecgdo humana pelo novo
coronavirus (SARS-CoV-2):

1. ORIENTACOES GERAIS:

1.1 Além de cumprir as determinacbes legais de fornecer as mascaras aos seus
funcionarios e colaboradores, deverdo, também, somente atender ao paciente gque esteja

devidamente protegido com o uso de mascara.

1.2 Os servicos odontologicos deverdo seguir o protocolo geral para funcionamento de
estabelecimentos, de acordo com o previsto na normativa municipal vigente, no que
couber (art. 5°, Decreto Municipal n.° 32.461 de 01 de junho de 2020).

1.3 Estes servigos devem seguir ainda o protocolo setorial dos servicos de clinicas e
consultérios, previsto no art.10 do Decreto Municipal n.° 32.478 de 05 de junho de 2020,
observando que:

e O horério de funcionamento deve ser de segunda a sexta-feira, das 10 h as 16 h;

¢ Os pacientes que fizerem parte dos grupos de risco serdo atendidos somente para
procedimentos emergenciais e deverdo ser agendados para 0S primeiros
horéarios;

e Além de todos os pacientes, também todos os profissionais deverdo ter sua

temperatura corporal aferida no inicio das atividades, e caso algum membro da
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equipe apresente temperatura igual ou superior a 37,5 °C e/ou sintomas gripais,
respiratorios ou nao, deverd ser afastado das atividades laborais e procurar

avaliacdo médica para conduta subseguente.

1.4 Ainda que o Decreto Municipal em vigor possibilite a retomada dos atendimentos
odontolégicos eletivos, a Vigilancia Sanitaria recomenda a nao realizacdo de
procedimentos eletivos, adiando-0s para momento em que se tenha mais seguranca
quanto as acdes de prevencdo e controle do SARS-CoV-2 no ambiente odontolégico.
Esta é uma estratégia recomendada, que pode ser adotada em situa¢des de pandemia para
diminuir circulagdo de pessoas e reduzir procedimentos que possam gerar aerossois e,
consequentemente, transmissdo. Essa orientacéo esta de acordo com a NOTA TECNICA
n.° 04/2020 da ANVISA e NOTA TECNICA n.° 16/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS, publicada
em marco de 2020 pelo Ministério da Saude, que trata de orientagfes para a assisténcia
odontolégica no SUS, frente ao cenario emergencial em salde publica de importancia
internacional decorrente do novo coronavirus (SARS-CoV-2). O documento também
preconiza, no ambito desses servicos, a suspensdo dos procedimentos eletivos e
manutencgédo dos procedimentos de urgéncia, dentre outras medidas a serem adotadas para
prevenir a disseminacdo da COVID-19. Segundo publicagbes da Associagdo Dentaria
Americana (ADA-USA), atualizada em 04 de abril de 2020, do Centro para Controle e
Prevencédo de Doencas (CDC-EUA), atualizacdo em 13 de abril de 2020 e do Servico
Nacional de Saude da Inglaterra (NHS), atualizado em 15 de abril de 2020, hd um consenso
de que, considerando os riscos e o contexto de pandemia da COVID-19, os procedimentos
odontoldgicos devem se restringir as emergéncias (que representam risco de morte e estao
restritos a assisténcia em ambiente hospitalar) e as urgéncias. Também o Conselho Federal
de Odontologia e a Associacdo de Medicina Intensiva Brasileira, através do documento
intitulado como Recomendacdes AMIB/CFO para enfrentamento da COVID-19 na
Odontologia, publicado em junho de 2020, afirmam que a conduta para tratamento
odontoldgico durante a pandemia é a de postergar procedimentos eletivos em todos os

casos (suspeitos ou nao).

1.5 Ainda que a urgéncia de um procedimento deva ser uma decisdo baseada em julgamento
clinico e ser tomada caso a caso, sugere-se que o profissional siga a classificacdo
apresentada no Quadro 1 (AMERICAN, 2020), a qual esta em concordancia com o

Conselho Federal de Odontologia e Associacdo de Medicina Intensiva Brasileira (AMIB).
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Entende-se como atendimentos de emergéncia/urgéncia em Odontologia, aqueles que

contemplem, de acordo com o quadro a seguir:

Quadro 1. Emergéncias e urgéncias em odontologia de acordo com a American Dental
Association, 2020

EMERGENCIA (SITUACOES QUE POTENCIALIZAM O RISCO DE MORTE DO
PACIENTE)

» Sangramentos ndo controlados;

» Celulites ou infeccbes bacterianas difusas, com aumento de volume (edema) de
localizagé&o intraoral ou extraoral, e potencial risco de comprometimento da via aérea
do paciente;

» Traumatismo envolvendo os ossos da face, com potencial comprometimento da via
aérea do paciente.

URGEN~CIA (SITUACOES QUE DETERMINAM PRIORIDADE PARA O ATENDIMENTO,
MAS NAO POTENCIALIZAM O RISCO DE MORTE DO PACIENTE)

Dor odontogénica aguda (Pulpite);

Pericoronarite ou dor associada aos terceiros molares;

Alveolite pés-operatoria;

Abscesso ou infec¢do bacteriana localizada, resultando em dor e edema,;

Fratura dentaria resultando em dor ou causando trauma nos tecidos moles;

Trauma dentario com avulséo ou luxagéo;

Tratamento odontoldgico prévio a procedimentos médicos criticos;

Cimentacdo de coroas ou proteses fixas, se a restauragdo temporaria for perdida,
guebrada ou estiver causando inflamagéo gengival;

Biopsias de tecido anormal;

Céries dentarias extensas ou falhas nas restauracdes que estejam causando dor;
Remocéao de sutura;

Ajuste da protese em pacientes oncolégicosem radioterapia;

Ajustes ou reparos na prétese quando ha perda de funcéo;

Substituicdo de curativo temporario no acesso endodéntico em pacientes com dor;
Corte ou ajuste de fio ou outro dispositivo ortodéntico que esteja perfurando ou
ulcerando a mucosa oral.

YVVVYVYYVYYVYY

YVVVYVYVYVYVYVY

PROCEDIMENTOS ODONTOLOGICOS DE ROTINA OU NAO URGENTES, INCLUIDOS,
MAS NAO LIMITADOS A:

» Exames orais iniciais ou periodicos ou de manutencdo, incluindo radiografias de
rotina;

» Profilaxia de rotina e terapias preventivas;

» Procedimentos ortodénticos diferentes daqueles para tratar de problemas agudos por
exemplo: dor, infeccdo, trauma. Ou outros problemas criticamente necessarios para
evitar danos ao paciente;

» Cirurgias eletivas (extracdo de dentes assintoméaticos e outras que ndo sejam de
urgéncia e emergéncia);

» Odontologia restauradora, incluindo tratamento de lesdes cariosas assintoméaticas;

» Procedimentos odontologicos estéticos.

1.6 Disponibilizar solucdo antisséptica para as maos (alcool 70° INPM) em todos os locais
de assisténcia, assim como nos principais pontos de circulacdo, como entrada, balcdo de

atendimento/pagamento, escadas e elevadores.
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1.7 Recomenda-se utilizar alertas visuais (cartazes, placas, posteres, etc.) na entrada e em

locais estratégicos, (como areas de espera) para fornecer aos pacientes e

acompanhantes/visitantes as instrucbes sobre a forma correta para a higiene das maos

com 4gua e sabonete liquido ou preparac¢édo alcodlica a 70% e higiene respiratéria/etiqueta

da tosse.

Observacao importante:

Profissionais que trabalhem exclusivamente na recepc¢do, poderéo fazer uso de mascaras de

tecido desde que instituidas barreiras fisicas, de forma a favorecer o distanciamento maior que

1,0 m, como por exemplo: placas de acrilico, protetor facial (face shield), faixa no piso, etc. Se

esse distanciamento em relagdo ao paciente ndo for garantido, deve ser utilizada méascara

cirargica durante as atividades.

2. RECEPCIONANDO OS PACIENTES

2.1 Ao recepcionar os pacientes, recomenda-se solicitar as seguintes informacoes:

Existéncia de sintomas de resfriado ou gripe, como tosse, dor de garganta, coriza,
dor nas articulagdes e dificuldade de respirar;

Febre nos ultimos 14 dias;

Contato com pessoas com infec¢ao confirmada pelo novo coronavirus (SARS-CoV-
2);

Contato com pessoas com algumas das informacg0fes citadas acima.

Caso o paciente responda sim a alguma dessas questdes e estiver com febre acima
de 37,5 °C, orienta-lo a se autocolocar em isolamento em sua residéncia e, caso 0s
sintomas se agravem, devera procurar uma unidade de salde para maiores
orientacdes.

Ao fazer agendamento, caso o paciente reporte algum sintoma, recomenda-se adiar
a consulta por 14 dias.

No caso de impossibilidade de adiamento, pacientes com sintomas suspeitos de
infeccdo pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) ou outra infeccdo respiratdria nao
devem permanecer esperando atendimento entre 0s outros pacientes. Deve-se
identificar um espaco separado e bem ventilado que permita que o paciente

sintomético em espera fique afastado e com facil acesso a suprimentos de higiene
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respiratdria e higiene das maos, devendo utilizar mascara cirdrgica durante toda a

sua permanéncia no local.

2.2 N&o permitir aglomeracdes em salas de espera, mantendo a distancia minima de 1,0 m

entre pacientes (para tal, isolar estrategicamente alguns assentos).

2.3 N&o permitir o acesso de acompanhantes, exceto nos casos de atendimento a criancas,
pacientes com necessidades especiais e outros nos quais se fizer extremamente

necessario, para os quais, mascaras cirirgicas devem ser disponibilizadas.

2.4 Orientar os pacientes a adotar as medidas de etiqueta respiratoria:
e Setossir ou espirrar, cobrir o nariz e a boca com cotovelo flexionado ou lengo de papel;
e Utilizar lenco descartavel para higiene nasal (descartar imediatamente ap0s o0 uso e
realizar a higiene das méos);
e Evitar tocar mucosas de olhos, nariz e boca;
¢ Realizar a higiene das maos frequentemente com agua e sabonete liquido ou

preparacao alcodlica, por 40 a 60 segundos.

2.5 Disponibilizar lengo descartavel para higiene nasal na sala de espera e lixeira com

acionamento por pedal para residuo potencialmente infectante.

2.6 Manter os ambientes ventilados (ar condicionado com exaustdo, que garanta as trocas de

ar ou manter as janelas abertas).

2.7 Restringir o uso de itens compartilhados por pacientes como canetas, pranchetas e

telefones.

3. PROFISSIONAIS DE SAUDE BUCAL

3.1 Prestar a devida orientacdo a equipe a respeito de:

Protocolo para higienizagdo das mé&os. As maos dos profissionais que atuam em servigos
de saude podem ser higienizadas utilizando-se: dgua e sabonete liquido (40-60 segundos) ou
preparacdo alcoolica a 70% (20-30 segundos). Os profissionais de salude devem ser

devidamente monitorados quanto a sua implementacdo. Para maiores orientagcdes consultar:
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https://www20.anvisa.qgov.br/sequrancadopaciente/index.php/publicacoes/cateqgory/higienizac

ao-das-maos.

Devido uso dos EPI’s. Depois de higienizar as maos, o profissional fara uso de acordo com o

procedimento a ser realizado:

Mascaras cirdrgicas devem ser descartadas a cada quatro horas ou quando
estiverem Umidas;

Méscaras de protecdo N95, PFF2 ou equivalentes - utilizadas durante a realizacdo
de procedimentos geradores de aerossois. Devem ser utilizadas por todos os
profissionais envolvidos na assisténcia odontoldgica, que precisam ser treinados
guanto ao seu uso, bem como, remover e descartar de modo a néo se infectar,
sempre observando as recomendacdes do fabricante*;

Gorro e luvas devem ser substituidos a cada atendimento;

Aventais com ajustes no punho e impermeaveis (estrutura impermeavel e
gramatura minima de 50 g/m?**) - devem ser trocados a cada paciente, e caso
apresentem sujidade;

EPI reutilizaveis devem ser limpos e desinfetados apds cada atendimento a
paciente, como 6culos de protecéo, protetor facial ou viseira,

Oculos de prote¢do que ajustem ao rosto para protecdo contra respingos e
aerossois. Devido a possibilidade de contaminagéo via ocular pelo coronavirus,
nos procedimentos que geram grande quantidade de aerosséis e spray, tanto os
pacientes como Cirurgides Dentistas e Auxiliares em Saude Bucal devem fazer
uso;

A mascara deve cobrir a boca e o nariz e ser ajustada com seguranga para
minimizar os espacos entre a face e a mascara;

Enquanto estiver em uso, evitar tocar na parte da frente da mascara;

A mascara deve ser removida usando a técnica apropriada (ou seja, ndo tocar na
frente da mascara, que pode estar contaminada, removendo-a sempre pelas tiras
laterais);

ApOGs a remocao ou sempre que tocar inadvertidamente em uma mascara usada,
deve-se realizar a higiene das méos;

Substituir as mascaras por uma nova mascara limpa e seca assim que a antiga se
tornar suja ou Umida;

Nao reutilizar mascaras descartaveis;
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No caso da méascara de protecao respiratdria (respirador particulado - N95/PFF2
ou equivalente), além de apropriadamente ajustada a face do profissional, deve
seguir formas de uso, manipulagcdo e armazenamento proprios, de acordo com as

recomendacdes do fabricante, e nunca deve ser compartilhada entre profissionais.

Observacdes importantes:

* Devido ao aumento da demanda causada pela emergéncia de saude publica da COVID-19,

as mascaras de protecao respiratéria (N95/PFF2 ou equivalente) poderdo, excepcionalmente,

ser usadas por periodo maior ou por um namero de vezes maior que o previsto pelo fabricante,

desde que sejam utilizadas pelo mesmo profissional e que sejam seguidas, minimamente, as

recomendacdes abaixo:

Com objetivo de minimizar a contaminac¢do da mascara N95/PFF2 ou equivalente,
o profissional de saude deve utilizar um protetor facial (face shield), pois este
equipamento protegera a mascara de contato contra as goticulas expelidas pelo
paciente;

O servico de saude deve definir um protocolo para orientar os profissionais de
salude, minimamente, sobre o uso, retirada, acondicionamento, avaliacdo da
integridade, tempo de uso e critérios para descarte das mascaras N95/PFF2 ou
equivalente;

Os profissionais de salude devem inspecionar visualmente a mascara N95/PFF2
ou equivalente, antes de cada uso, para avaliar se sua integridade foi
comprometida. Mascaras Umidas, sujas, rasgadas, amassadas ou com vincos,
devem ser imediatamente descartadas;

Se néo for possivel realizar uma verificagdo bem-sucedida da vedacdo da mascara
a face do usuario (teste positivo e negativo de vedacdo da mascara a face), a
mascara devera ser descartada imediatamente;

A mascara N95/PFF2 ou equivalente deve ser acondicionada de forma a manté-la
integra, limpa e seca para o proximo uso. Para isso, pode ser utilizado um saco ou
envelope de papel, embalagens plasticas ou de outro material, desde que nao
figuem hermeticamente fechadas. Os elasticos da mascara deverdo ser
acondicionados de forma a ndo serem contaminados e de modo a facilitar a
retirada da mascara da embalagem;

E importante ressaltar que a mascara N95/PFF2 ou equivalente com valvula

expiratéria ndo pode ser utilizada como controle de fonte, pois ela permite a saida
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do ar expirado pelo profissional que, caso esteja infectado, podera contaminar
pacientes, outros profissionais e o0 ambiente. No cenario atual da pandemia e em
situacdes de escassez, em que so6 tenha disponivel este modelo de méscara com
valvula expiratoria no servico de saude, recomenda-se 0 Uso concomitante de

um protetor facial, como forma de mitigacdo para controle de fonte.

** No que diz respeito aos aventais impermeaveis, em situacdes de escassez dos mesmos

conforme descricdo anterior (gramatura minima de 50 g/m?), admite-se a utilizacdo de avental

de menor gramatura (no minimo 30 g/m?), desde que o fabricante assegure que esse

produto sejaimpermeével.

Os profissionais de saude bucal devem aderir a sequéncia padrdo de
paramentacdo e desparamentacdo dos EPI, sendo fundamental que todos os
passos de higiene de médos entre a retirada de cada EPI sejam rigorosamente
seguidos. A paramentagdo e a desparamentacdo devem ocorrer no consultério
(evitar circular paramentado em outros ambientes), o qual deve conter todas as
condi¢Oes ideais de armazenamento e descarte dos EPI;

Para maiores informagdes, consultar Nota Técnica GVIMS/GGTES/ANVISA n.°
04/2020.

4. LIMPEZA DOS AMBIENTES

4.1 Para evitar a contaminacao cruzada, todo o mobiliario e local possivel de ser tocado

com as maos e passiveis de serem contaminados, devem ser bem limpos e

desinfetados com maior frequéncia, areas de alto toque sdo definidas como superficies

altamente tocadas, dessa forma, com grande potencial de contaminagdo, como

macanetas, interruptores, corrimdes, barras de apoio, telefones de uso comum, teclados

de uso comum, etc.

4.2 Piso e paredes (com sujidade) devem ser desinfetados com hipoclorito de sédio a 1,0%

ou outro produto eficaz recomendado e com registro na Anvisa, enfatizando que a

limpeza deve ser realizada sempre da &rea menos contaminada para a mais

contaminada.
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4.3 Apl6s a realizacdo de procedimentos em pacientes com suspeita/confirmacdo de
infeccdo por SARS-COV-2 esta indicada a limpeza e desinfecgdo concorrente das
superficies do consultério odontolégico, utilizando preferencialmente um tecido
descartavel com o desinfetante padronizado, com especial atencdo para as superficies
de maior contato como painéis, foco de iluminacdo, mesa com instrumental, cadeira

odontoldgica, etc.

4.4 O servigo deve estabelecer em Procedimento Operacional Padronizado (POP) intervalo
de tempo minimo para higienizacdo apds atendimento. De acordo com o Center of
Disease Control (CDC) 2020, para realizar a higienizagao e desinfec¢gdo do ambiente
apos atendimento a paciente sem suspeita ou confirmado para COVID-19, deve-se
aguardar 15 minutos apds atendimento completo e saida de cada paciente para iniciar
a limpeza e desinfeccao das superficies da sala. Este tempo permitird que as goticulas
caiam e se depositem apos o procedimento odontoldgico, e entdo a desinfecgdo possa

ser feita apropriadamente.

4.5 Ao final do dia, devera ser realizada limpeza terminal de toda a area.

5. DURANTE O ATENDIMENTO

5.1 Antes de iniciar o atendimento propriamente dito, como o SARS-CoV-2 pode ser
vulneravel a oxidacdo, recomenda-se usar peréxido de hidrogénio de 1,0% a 1,5% (9,0 mL da
solucdo por 30 segundos), como enxaguatério bucal pré-procedimento. Realizar este
procedimento apos reducdo consistente da saliva residual, por aspira¢éo continua. Utilizar o
colutério antimicrobiano, pré-procedimento ou aplicando-o as estruturas bucais através de
embrocacéo (2,0 mL) com gaze ou bochecho (9,0 mL), com o objetivo de reduzir a carga viral.
Este procedimento pode ser realizado antes da utilizagdo subsequente da clorexidina (CHX)
a 0,12% ou 0,2%, sem alcool. Apenas a clorexidina parece nao ser eficaz. Como a menor
concentracao disponivel no mercado é do peroxido de hidrogénio 3,0%, o profissional devera
recorrer as farmacias de manipulagéo, para obter o produto na formulagéo de 1,0% a 1,5%.
A Lei Federal n.° 13.021/2014 define a farmécia como o estabelecimento para a manipulacao
de férmulas magistrais e oficinais. Estes estabelecimentos tém uma norma dedicada as boas
praticas de manipulacédo, que direciona para a garantia da qualidade e seguranca do produto,
a RDC n.° 67/2007. Assim, as condicGes para garantir a solucdo de agua oxigenada na

concentracao de 1,0% a 1,5% estardo estabelecidas, trazendo mais seguranca ao paciente.
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A literatura aponta ainda a possibilidade do efeito antimicrobiano sinérgico entre CHX e o
peroxido de hidrogénio. Com uma citotoxicidade minima, pode ser recomendado o0 uso de
concentracao de 0,2% de CHX combinado com até 3,0% de perdxido de hidrogénio. Ressalta-
se que a indicacdo do uso de agentes de oxidacdo é exclusivamente para pré-procedimento
e em tempos de COVID-19, ndo sendo recomendado o uso continuo pelo profissional e
tampouco tem indicacdo de uso doméstico, pois estudos demonstram que o perédxido de
hidrogénio usado por longo tempo é carcinogénico. O bochecho pré-procedimento, realizado
pelo paciente, somente deve ocorrer se 0 mesmo estiver consciente, orientado e
contactuante. Em paciente impossibilitado a realizar bochecho, recomenda-se a embrocagao
com gaze. Ressalta-se que se trata de uma recomendacédo, podendo o servico adotar
protocolo diferente, devidamente embasado cientificamente, uma vez que, de acordo com a
nota técnica n.° 16/2020 CGSB/DESF/SAPS/MS, até o presente momento, ndo ha consenso
sobre nenhuma das substancias que sdo comumente utilizadas para bochechos, como
peroxido de hidrogénio e gluconaco de clorexidina impactarem em reducgéo da carga viral e/ou
diminuicdo da contaminagdo dos profissionais que realizam seu uso em relagédo

especificamente a COVID-19.

5.2 Reforgar o uso de barreiras mecanicas, que devem ser trocadas a cada atendimento.

5.3 Sempre que possivel, ndo utilizar seringa triplice ou outra peca de mao que possa gerar
spray ou aerossois, esses instrumentos criam um spray visivel que podem conter grandes
gotas de agua, saliva, sangue, microorganismos e outros detritos, que se instalam
rapidamente, aterrissando no chédo, nas superficies operatoérias proximas, na equipe de
atendimento odontolégico ou no paciente. Deve-se dar preferéncia a bochechos e secagem
com algodao. Procedimentos 0s quais ndo permitam seguir tais orientacdes, deve-se fazer
uso do isolamento absoluto com lencol de borracha e um sistema de succao eficiente, se

possivel com sistema de succédo de alta poténcia (bomba a vacuo).

5.4 Recomenda-se ainda o uso de dispositivos manuais, como curetas para remocao de caries

e raspagem periodontal, a fim de minimizar ao maximo a geracao de aerossol.

5.5 Pegas de méo sem antirrefluxo ndo devem ser utilizadas para ndo contaminar o sistema de
ar e agua do equipamento; faz-se necessario descontaminacao do sistema de agua com
hipoclorito de sédio 1,0% e drenagem do reservatério, deixando-o seco no final de cada dia.

A limpeza das mangueiras que compde o sistema de succao deve ser realizada, ao término
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de cada atendimento, com desinfetante a base de cloro na concentracdo de 2.500 mg/L. As
linhas de &gua devem ser desinfetadas de acordo com o preconizado pelo manual da
ANVISA para Servigos Odontolégicos, Prevencéo e Controle de Riscos: 25 ml de hipoclorito
de sodio a 1,0% em 475 ml de 4gua, acionamento imediato, logo apos a conclusdo de cada
atendimento, bem como o esgotamento do sistema ao final do dia. Outros saneantes podem
ser utilizados, desde que sejam seguidas as recomendac¢des do fabricante, e que 0 mesmo
seja aprovado pela ANVISA para este uso.

5.6 Esterilizar em autoclave todos os instrumentais considerados criticos, inclusive as canetas
de alta e baixa rotagéo - devem passar pelo processo de descontaminacdo com detergente

enzimético, limpeza e esterilizacao.

5.7 Preferir radiografias extraorais, como raio X panoramico ou tomografia computadorizada
(com feixe codnico) ao raio X intraoral para a redugdo do estimulo a salivacao e tosse.

5.8 Para pacientes com contuséo de tecidos moles faciais, realizar o desbridamento, enxaguar
a ferida lentamente com soro fisiolégico, secar com aspirador cirlrgico ou gaze, para evitar

a pulverizagéo.

5.9 Sempre que possivel, dar preferéncia as suturas com fio absorvivel.

5.10 Casos de lesdes bucais e maxilofaciais, com potencial risco de morte, devem ser

encaminhados para atendimento hospitalar, imediatamente.

5.11 Quanto aos residuos, o novo coronavirus pode ser enquadrado como agente biolégico
classe de risco 3, seguindo a Classificacdo de Risco dos Agentes Bioldgicos (transmissao
de alto risco individual e moderado risco para a comunidade). Assim, aqueles provenientes
da assisténcia a pacientes suspeitos ou confirmados de infeccao pelo novo coronavirus
(SARS-CoV-2) devem ser enquadrados na categoria Al, portanto, acondicionados em
sacos vermelhos, que devem ser substituidos quando atingirem 2/3 de sua capacidade ou
pelo menos uma vez a cada 48 horas, independentemente do volume e identificados pelo
simbolo de substéncia infectante. Os sacos devem estar contidos em recipientes de material
lavavel, resistente a punctura, ruptura, vazamento e tombamento, com tampa provida de

sistema de abertura sem contato manual, com cantos arredondados.
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Observacao importante:

EXCEPCIONALMENTE, durante essa fase de atendimento aos pacientes suspeitos ou
confirmados de infeccdo pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2), caso o servico de saude ndo
possua sacos vermelhos para atender a demanda, poderd utilizar os sacos brancos leitosos
com o simbolo de infectante para acondicionar esses residuos, ressaltando que estes residuos
devem ser tratados antes da disposicéao final ambientalmente adequada, procedimentos

realizados pela empresa responséavel.

Esta nota técnica foi elaborada com base no conhecimento atual sobre os casos de
infeccdo pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) e pode ser alterada conforme o avanco do
conhecimento sobre o mesmo e novas informagdes forem disponibilizadas.

Salvador, julho de 2020.
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