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Editorial

Enderecos

edicdo 191 do Jornal da ABO Nacional,
Acom prazer divulga a segunda ganhadora

do Consultério da ABO na campanha
“ A Forga da Odontologia”, Dr? Nicole Stéfani
Kerber, aluna do curso de especializagdo da ABO
Rio Grande do Sul. Ainda teremos mais quatro
sorteios, ndo percam esta oportunidade.
A matéria gentimente escrita pela Dra. Liana
Lima Pinheiro, aborda a Ortodontia Lingual
com explicagbes sobre o uso e beneficios.
A situagdo atual do ensino da Odontologia no
Brasil é apresentada pelo Dr. Sergio Botta em
sua interessante matéria, onde observamos a
crescente oferta de cursos de Odontologia no pais.
Nossa parceira Dr? Amélia Mamede conta
sobre a novidade do programa “Um Sorriso
do Tamanho do Brasil” que concretizou a
implantacdo do “Projeto Mastigue Bem” no
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elenco de suas atividades com a primeira
capacitacdo para todos os coordenadores do
programa, oferecida em cooperagdo com a
ABOFM - Academia Brasileira de Ortopedia
Funcional dos Maxilares, no qual estive presente
junto com a Dr? Valéria Medau.

O CFO apresenta nesta edigdo uma explicagéo
sobre o piso salarial, o processo juridico e o
trabalho realizado pelo sistema conselhos de
odontologia.

Publicamos a matéria sobre Comportamento
do Paciente no Consultério escrito pela Profa
Marcia Nana e a Academia Brasileira de
Odontologia publica em sua coluna a matéria
sobre a Odontologia do esporte em toda sua
magnitude, gentiimente cedida pelo Académico
Rafael Lima.

E temos também um artigo sobre a Odontologia

Hospitalar escrito pelo Dr. Diego Michelini.
Continuamos nossos trabalhos em prol do
crescimento da Odontologia Nacional e
beneficiando a classe e a populagdo com o
apoio as novas pesquisas e novidades da
odontologia.

Desejo uma excelente leitura.
Um grande abrago!

Dr. Paulo Murilo O. Fontoura
Presidente da ABO Nacional
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Um Sorriso do Tamanho
do Bras

Associaggo Brasileira de Odontologia
Secdo Bahia

Dra. Amélia Mamede
Coordenadora Nacional do
“Um Sorriso do Tamanho do Brasil”

RRED 7}

oi com grande satisfagao que no ul-
timo dia 28/05, o programa “Um Sorriso do
Tamanho do Brasil” concretizou a implanta-
¢ao do “Projeto Mastigue Bem” no elenco de
suas atividades com a primeira capacitagcao
para todos os coordenadores do programa,
oferecida em cooperagdo com a ABOFM -
Academia Brasileira de Ortopedia Funcional
dos Maxilares.

Diante da relevancia do tema pudemos con-
tar com a participacdo dos presidentes das
2 entidades, Drs. Paulo Murilo e Valéria Me-
dau, imprimindo o engajamento de todos os
participantes a partir dos relatos individuais
de ambos externando os seus desejos de se-
rem parte desta construgéo.

Nas palavras da entusiasta académica e cli-
nica Dra. Maria Rita Sancho:

Grande parte do processo de mastigagédo é
“APRENDIDQO?”, a crianga precisa ser ensina-
da a mastigar, precisamos ofertar a ela ali-
mentos duros e secos, para que faga esse
treinamento da mastigacao bilateral e alter-
nada, logicamente que precisamos focar em

il - STB S

ofertar alimentos que fagam parte da realida-
de regional e social nas quais as criancas e
suas familias encontrem-se inseridos.

As oclusopatias segundo a OMS s&o um dos
fatores de preocupacéo na saude das criangas,
assim como a carie e a doenga periodontal.

E muito importante que essas criangas te-
nham em idade oportuna a possibilidade de
desenvolver o aparelho mastigatério para mi-
nimizar os riscos de desenvolver uma oclu-
sopatia.

O programa “Um sorriso do tamanho do Bra-
sil” reconhece em primeiro lugar, a pessoa,
seja crianca, adolescente, adulto ou idoso,
em sua existéncia, seus valores culturais, a
familia e a comunidade na qual esta inserida.
A presenca nesses organismos de condi¢des
de saude como resultado da genética ou em
decorréncia dos determinantes sociais e vul-
nerabilidades individuais, € que nos movem
a buscar novos caminhos, possibilidades de
direcionamentos para promog¢ao a saude das
pessoas e de suas familias.

Em continuidade ao primeiro passo, em se-
tembro havera outra capacitagao relacionada
ao tema, consolidando e difundindo o conhe-
cimento.

ASSOCIACAD BRASILE(RA DE ODONTOLOGIA
SEGAQ BAHIA

Colgate
SN’



https://www.instagram.com/umsorrisodotamanhodobrasil/
https://www.instagram.com/umsorrisodotamanhodobrasil/
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Odontologia Hospitalar: Uma nova
era para os Cirurgioes-Dentistas

Professor Diego Michelini Carvalho
Ribeiro
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@drdiegomichelini
dr.dmcr@gmail.com
dr.dmcr@hotmail.com

Odontologia Hospitalar foi reco-
nhecida como a nova e aguardada especia-
lidade odontolégica em assembleia conjunta
entre o Conselho Federal de Odontologia e
os Conselhos Regionais em Palmas, no To-
cantins, no ultimo dia 23 de agosto. Foi apro-
vada por unanimidade, o que demonstra a
importancia ja muito discutida da inclusdo do
cirurgido-dentista na equipe multiprofissional,
assim como no completo servico de saude
nos meios publico e privado, valorizando,
agregando e reforcando a fundamental ne-
cessidade da saude bucal como porta de en-
trada da saude sistémica, sendo o paciente o
mais beneficiado, tratado de forma integral.
Remetendo ao passado, a OH surgiu, his-
toricamente, sendo presente no ambiente
hospitalar, dos paises do continente ameri-
cano, em meados do século XIX, por meio
do empenho realizado pelos médicos Simon
Hullihen e Janes Garretson.

Com o passar do tempo, esforgos direcio-
nados a saude bucal no contexto hospitalar
contou com a participacéo e contribuicdo da
Associacado Dentaria Americana e, também,
com o respeito da comunidade hospitalar.

A partir de 2008, comegou a ser implementa-
da a avaliagdo odontoldgica pré-cirurgica de
pacientes em hospitais, principalmente para
procedimentos de alta complexidade, como
cirurgia de céancer, radioterapia, quimiote-
rapia, transplante e cirurgia cardiovascular.
Essas avaliacbes dentarias demonstraram
melhorar a qualidade de vida do paciente du-
rante sua doenca e, além disso, permitiram
prevenir complicagdes intraoperatorias e no
periodo apos os procedimentos.

A partir do momento em que agbes voltadas
aos cuidados paliativos foram implementa-
das, como a Politica Nacional de Atencéao
Oncoldgica e o Programa nacional de assis-
téncia a dor e cuidados paliativos, percebeu-
-se a necessidade de estimular a criagao e
organizacédo de equipes multidisciplinares a
fim de garantir aos pacientes hospitalizados
atendimento especializados, inclusive odon-

toldgico.

Ainda em 2008 foi aprovado pelo senado o
projeto de Lei n°® 2.776/2008 que determina a
obrigatoriedade da presenca de profissionais
de odontologia na Unidade de Terapia Inten-
siva (UTIl) e demais instituicbes publicas e
privadas que mantenham pacientes sob regi-
me de internacéo, em médios e grandes hos-
pitais do Brasil. Assim, o dentista hospitalar
tornou-se um profissional de apoio ao pacien-
te hospitalizado, responsavel por promover a
saude bucal, diagnosticar, tratar e erradicar
enfermidades orais que, assim como na pre-
vengao de outras consequéncias sistémicas
e infecgoes.

Em 2010, a RDC n° 7, que regulamenta os
requisitos minimos necessarios para que as
Unidades Intensivas funcionem, determinou
que todo paciente internado neste setor deve
receber atendimento de assisténcia odonto-
l6gica. A legislacao relativa a pratica de cirur-
gides-dentistas em ambientes hospitalares
estd em vigor no Cédigo de Etica Odonto-
l6gica publicado pelo Conselho Federal de
Odontologia (CFO) em 2012. De acordo com
essa legislagéo, o profissional até entao trei-
nado poderia hospitalizar e tratar pacientes
internados nos sistemas publico e privado,
respeitando sempre as normas vigentes e a
organizagao de cada hospital e setor.
Posteriormente, em 2013, por meio do proje-
to n° 34 da Camara Legislativa, colocou em
votacdo a obrigatoriedade da prestacédo de
assisténcia odontolégica em pacientes em
regime de internagéo hospitalar, aos portado-
res de doencgas cronicas e, ainda, aos aten-
didos em regime domiciliar na modalidade
home care, ampliando de forma correta a atu-
acdo do odontdlogo hospitalar. Desde entao,
a aprovacao do projeto aconteceu em 2019.
Com isso, o CFO (Conselho Federal de
Odontologia) reconheceu a pratica como um
campo de atuagdo em 2015 (resolugbes 162
e 163, atualizadas em 2019 para as resolu-
cOes 203 e 204, respectivamente).

Ao falarmos de Odontologia Hospitalar, a

maioria das pessoas associam apenas a
presenga de profissionais da odontologia tra-
balhando em hospitais. No entanto, as ativi-
dades que competem a essa area vao muito
além da atuagdo em ambiente hospitalar.

Na verdade, estamos nos referindo a uma
pratica complexa, pois vai além do hospital,
acompanhando o paciente acamado onde
quer que ele esteja, seja na internagéo e/ou
apos a alta, nos casos de manutengao do tra-
tamento domiciliar, ou seja, levando suporte
e saude aos pacientes que nao podem fre-
quentar o consultorio.

Essa nova era para os cirurgides-dentistas
proporciona uma ampliagdo nos horizontes
profissionais, tanto na parte técnica, cienti-
fica e, principalmente, na reputagdo profis-
sional ao lidar com demais profissionais que
compdem a equipe multiprofissional, levando
o dentista a sair do seu consultério e fazer
parte do time de profissionais que cuidam da
saude sistémica dos pacientes.

E fundamental dizer que o profissional deve
ser habilitado na area, dentro das exigéncias
do CFO para registro, para atuar como odon-
télogo hospitalar nas unidades de terapia in-
tensiva e demais areas afins.

Dessa forma, o campo de estudo e atuagao
do odontélogo hospitalar se abre a uma nova
rotina, sendo ela voltada para o atendimento
do paciente como um todo, prevenindo, mo-
nitorando, diagnosticando, acompanhando e,
quando necessario, intervindo e tratando ma-
nifestagdes orais de doencas sistémicas e/ou
vice-e-versa.

Nesse sentido, além do aspecto assisten-
cial, a presenca da equipe de Saude Bucal
no hospital tem carater formativo ao partici-
par da educagdo permanente com objetivo
de aperfeigoar os protocolos de cuidado aos
pacientes internados em ambulatorios hospi-
talares, assim como auxiliar na elaboragéo de
manuais ou diretrizes clinicas para esse fim.
Esses protocolos, desenvolvidos pela equipe
odontolégica, fazem parte da rotina hospita-
lar, sendo incluida no dia a dia, nas passa-
gens de plantdes, visitas, rounds e demais
discussdes onde o dentista passa a fazer
parte de um todo, valendo-se da premissa de
que saude comeca pela boca, porém interfe-
re, e muito, na saude sistémica, assim como,
a saude sistémica favorece possiveis mani-
festagcdes bucais que devem ser avaliadas,
diagnosticadas, tratadas e monitoras.

Vale ainda ressaltar que o paciente interna-
do, por sua vez, se apresenta imunossupri-
mido e, com isso, as necessidades de cuida-
dos, se tornam fundamentais e ainda mais
importantes para a plena e rapida recupera-
¢ao do paciente.

Odontologia

Hospitalar ET-LIg:
Hespecialidade

Odontologica
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Essa nova era para os cirurgiées-dentistas proporciona uma
ampliagcdo nos horizontes profissionais, tanto na parte técnica,
cientifica e, principalmente, na reputagéo profissional

Esses pacientes experimentaram periodos
de baixa imunidade, e as infecgdes oportu-
nistas causadas por fungos, virus e bacté-
rias presentes na boca representam um ris-
co sistémico. Além disso, certos tratamentos
podem causar complicagdes orais, como
mucosite e xerostomia, favorecendo a evo-
lugdo de infeccdes. Por isso, a presencga de
uma equipe especializada em Odontologia
Hospitalar € essencial.

Dessa forma, um dos principais resultados vis-
tos com a presencga do dentista na equipe mul-
tiprofissional, € a diminuigdo expressiva da PAV
(pneumonia associada a ventilagdo mecanica),
reduzindo o numero de obitos, assim como o
tempo de permanéncia do paciente na UTI.
Além do POP (procedimento operacional pa-
dréo) da equipe odontolégica na UTI, que vai

desde a admissao até a alta, passando pelo
exame, diagnostico, prevengcdo, monitora-
mento, visitas e intervengbes, a mesma tem
por missao acompanhar o paciente enquanto
0 mesmo nao retomar a independéncia, ou
seja, o retorno ao cotidiano. E, porisso, a OH
se estende as enfermarias e ao home care,
apos a parcial alta daquele paciente.

Por fim, a conclusdo mais cabida nos tem-
pos atuais € do quanto o cirurgido dentista é
importante e fundamental para a saude sisté-
mica e, desse modo, o quanto a odontologia
hospitalar permite que o profissional tenha
seu processo de expansao técnico-cientifico,
abrindo os caminhos além do seu consultério
e fazendo parte de um todo dentro da area
médica, contribuindo para a saude bucal e
sistémica da sociedade.
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Piso Salarial: entenda o processo
juridico e o trabalho realizado pelo

Conselho Federal de Odonto-
logia (CFO) e todos os Conselhos Regio-
nais de Odontologia, buscam a devida apli-
cacdo do piso salarial aos profissionais da
Odontologia, conforme prevé a Lei Federal
n°3.999/61, respeitando o Art. 22, XVI, da
Constituicdo Federal (CF/1988). Apos varios
recursos serem enviados ao Supremo Tribu-
nal Federal (STF), visando o cumprimento do
piso salarial, houve uma analise no periodo
entre 14 e 25 de abril, na qual o Tribunal,
por unanimidade, entendeu a questdo como
constitucional e de repercussao geral.

Sistema Conselhos de Odontologia

Essa decisdo do STF teve como base recur-
sos extraordinarios protocolados por diver-
sos Conselhos Regionais, que protocolaram
acbes exigindo o cumprimento do piso sala-
rial. Um desses recursos foi selecionado para
julgamento e o seu resultado devera ser refle-
tido para outras agdes semelhantes.

O Recurso deve ser julgado no prazo de um
ano, e o seu resultado deve ser publicado no
diario oficial por meio de uma deciséo final
proferida sobre um processo e um tribunal
superior (acordao).

Entendendo a lei:

ALei n°3.999, de dezembro de 1961, ins-
titui o piso salarial para 20 horas de tra-
balhos semanais para Médicos e Cirurgi-
des-Dentistas.

A Constituicdo Federal no Art. 22 paragra-
fo XVI, atribui exclusivamente a Unido, o
poder para legislar sobre o sistema nacio-

nal de emprego e condigdes para exerci-
cio de profissdes, o que significa que o
regramento federal deve prevalecer em
relagdo aos municipais e estaduais.

2° Ganhador da Campanha
A Forca da Odontologia

S CAMPANHA )

AFORGA DA
ODONTOLOGIA

Participe e concorraa
6 Consultorios

Odontolégicos Com

pletos

N

Acontemplada no lote 2 foi a Dra. Nicole Stéfani Kerber, Aluna
do Curso Especializagao em Prétese Dentaria e Capacitacao
em Implantodontia. realizado pela ABO Secao Rio Grande do
Sul, que recebera um consultério completo DABI Croma Air.

Foi uma surpresa enorme receber a noticia!

Ter um consultorio faz parte de um sonho que agora comega
a tornar-se real em meio a empolgagéo e a motivagéo desta

campanha.

Agradego imensamente pela premiagcdo e me sinto honrada
por poder contar com a excelente qualidade de ensino da
ABORS!

e

/ -
A |
v * S K
’ f ‘.

*Imagem ilustrativa

ASSOCIA(.AO BRASILEIRA DE ODONTOLOGIA
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ORTODONTIA LINGUAL.:
Tecnologia por trdas do sorriso.

Dra. Liana Lima Pinheiro
CRORJ 17636

» Doutora, Mestre e Especialista em
Ortodontia e Ortopedia Funcional dos
Maxilares

¢ Autora do Primeiro Livro de
Ortodontia Lingual do Continente
Americano

* Presidente da Academia Brasileira
de Odontologia

Ortodontia Lingual € uma téc-
nica de tratamento ortoddntico onde as
pecas do aparelho sdo coladas na par-
te de tras dos dentes. Nao € nenhuma
moda passageira, ou método revolucio-
nario; € apenas uma evolugdo natural
da especialidade e como toda evolugéo,
ainda é considerada uma novidade. E o
unico tratamento ortodontico realmente
invisivel e por isso permite que modelos,
artistas e pessoas que n&o podem ser
vistas usando aparelhos ortodénticos,
possam ser beneficiadas com a técnica
“invisivel”. E comprovadamente eficaz,
com resultados em alguns casos até
mais rapidos do que com os aparelhos
tradicionais devido as caracteristicas
particulares da técnica, onde os braque-
tes ficam colados mais proximos ao cen-
tro de resisténcia dos dentes, e os fios
impedem a interposigao lingual. A gran-
de vantagem é que as mecanicas vao
sendo realizadas sem que ninguém veja
o aparelho e ndo existe nenhuma mu-
danca no perfil do paciente referente ao
volume dos braquetes convencionais.
Por este motivo a técnica conta com a

apreciagdo de um segmento distinto da
populacao: pessoas que jamais usariam
um aparelho colado por fora, por ques-
tdes estéticas ou profissionais.

Ap0ds o diagnéstico do paciente, o orto-
dontista deve planejar o tipo de apare-
Iho que ira utilizar para obter um melhor
e mais rapido resultado na correcao. Se
a opgao de tratamento puder ser aten-
dida com aparelho fixo ou alinhador,
cabera ao paciente escolher a técnica
mediante sua colaboragao e capacida-
de de investimento. Alguns pacientes
preferem os alinhadores removiveis
pela possibilidade de tirar para limpar
e realizar as refeicbes. Em contrapar-
tida, outros pacientes preferem apare-
Ihos fixos que independem da colabo-
racao, e com isso podem optar entre
0s braquetes convencionais de metal
ou porcelana, vestibulares ou linguais.
Diferente do que se escuta de que a Or-
todontia Lingual deve ser aplicada em
casos selecionados e faceis, ela pode
ser utilizada em todos os casos que
tém indicacdo para uso da ortodontia
vestibular.

A Ortodontia Lingual encontra-se bem
avancada em termos tecnolégicos. A
execucao do tratamento comeca com o
escaneamento intra-oral do paciente e
obtengao das imagens STL, que sao im-
portadas para um programa de confec-
cao de set up e as posigdes dos dentes
sao ajustadas na tela do computador até
a obtencao de uma oclusao perfeita de
forma virtual. Apds o ajuste criterioso do
encaixe dos dentes e estética da oclu-
sao, as pecas do aparelho sao desenha-
das exclusivamente para o paciente e
sao impressas em cera através de uma
impressora de prototipagem. Cada um
dos “braquetes em cera” sao fundidos tal
qual as restauracoes metalicas e entao
sdo finalizados, conferindo medidas de
slots, acabamento e polimento. Todos os
fios também sao personalizados. Com
tanta tecnologia e precisao, é claro que
ocorre uma reducédo no tempo de trata-
mento e os sorrisos perfeitos sdo obtidos
de forma muito mais eficiente.

Alguns mitos sobre a técnica incluem
duvidas sobre o possivel incbmodo na
lingua e a ligeira alteracao da fala, po-
rém qualquer desconforto é passagei-
ro. Convém ressaltar que os aparelhos
colados por fora também necessitam
de um tempo para adaptagcao das bo-
chechas e labios. Outra duvida comum
é sobre o tempo de tratamento, porém
este ultimo esta diretamente relacionado
a complexidade de cada caso, coopera-
cao do paciente e capacitagao profissio-
nal para executar a técnica.

Devemos lembrar que os pacientes es-
tdo cada dia mais exigentes no que diz
respeito a busca pelos tratamentos esté-
ticos e essa é a Unica forma de corregao
que permanece em segredo entre o pro-
fissional e o paciente. Fechar as portas
para a Ortodontia Lingual seria o mesmo
que interromper uma evolugao natural
da especialidade.

Jornal da ABO | Pdg 11

N&o é nenhuma moda passageira, ou metodo

revolucionario; € apenas uma evolugao natural
da especialidade e como toda evolugéo, ainda é
considerada uma novidade. E o Unico tratamento

ortodéntico realmente invisivel
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Comportamento do Paciente

no Consultorio
(]

Pesquisas? apontam que os escores em relacdo ao
medo acontecem pelos seguintes motivos : uso da
infe¢do, medo da broca, aléem do ja conhecido barulhinho
do motor. Outro estudo 2 enfatiza que um fator
predominante do medo é “ter um estranho mexendo em
minha boca, isto é extremamente desagradavel.”

Prof? Me. Marcia Nana

» Gestora de Marketing
* Especialista em Marketing na if
Odontologia '
* Diretora de Marketing da AcBO /
» Gestora do Jornal e Parcerias da
ABO Nacional
* Mestre em Psicologia Social UERJ

F

pesar de toda a evolugdo da
Odontologia, existe um fator que faz parte da
rotina do consultério e que em muitas situ-
acgodes interfere no sucesso dos procedimen-
tos, € o comportamento do paciente.

Alguns estudos realizados® apontam que a
ansiedade e o medo apresentam uma liga-
¢ao, e que no consultério do dentista, a an-
siedade se faz presente seja pelo medo da
dor, do desconhecido e do que pode aconte-
cer na cadeira.

Resultados de algumas pesquisas demons-
tram que os escores em relagdo ao medo
acontecem pelos seguintes motivos : uso da
injecdo, medo da broca, além do ja conhecido
barulhinho do motor. Outro estudo *® enfatiza
que um fator predominante do medo é “ter um
estranho mexendo em minha boca, isto é ex-
tremamente desagradavel.”

Sera que o tratamento odontolégico repre-
senta uma ameaga para certas pessoas?
Culturalmente podemos afirmar que sim, pois
muitos receberam uma educacédo de que a
ida ao dentista funcionava como uma forma
de castigo para algum erro cometido ou al-
gum objetivo ndo alcangado.

Quem nunca ouviu a frase “ Se nao obede-
cer levo vocé ao dentista para tomar injecao”.
Esta geracao da década de 50/60 séo as pes-
soas mais prejudicadas em relagdo a saude
bucal, tanto que atualmente os pacientes
submetidos as cirurgias de implante, sdo em
maioria deste grupo.

Elas foram impactadas por um pavor tédo
grande do consultério, que em muitas situa-
¢Oes, era preferido perder todos os dentes do
que submeter-se a um tratamento.

Algumas atitudes, que hoje os profissionais
dentistas consideram extremamente absur-
das, eram normais em décadas passadas,
como ‘“arrancar todos os dentes, para ficar
livre do dentista.”

No olhar da Psicologia, os comportamentos
acompanham os ambientes onde as pessoas
estdo inseridas, assim como a cultura dos lu-
gares e os habitos e costumes de cada época.

E este medo do profissional de branco, do
barulhinho do motor, e da possibilidade de ter
que passar por um cirurgia eram muito co-
muns. E ainda sdo, pois, apesar do Brasil
ser considerado um pais que possui 0s me-
Ihores profissionais e faculdades de odonto-
logia, tem ao mesmo tempo o maior numero
de desdentados do mundo, aproximadamen-
te 14,1 milhdes de pessoas de acordo com a
Politica Nacional de Saude do IBGE, 2019.4
Tal fato deve-se ao déficit de atendimen-
to, pois existe uma concentragdo maior de
ntistas “ s regides Sul e Sudeste, e pela

questao do medo que ainda esta presente na
sociedade.

Recentemente tem sido observado que a
evolugcao da odontologia influenciou na mu-
danga dos relacionamentos do dentista com
0 paciente, proporcionando confianga, credi-
bilidade e a consequente redugéo da ansie-
dade e do medo.

A postura do dentista junto ao paciente é de ex-
trema importancia, tanto na abordagem inicial,
na anamnese, na explicagdo dos procedimen-
tos necessarios, nas alternativas de tratamen-
tos, e nos beneficios que serdo resultantes dos
procedimentos para a saude da pessoa.

A atitude de olho no olho, o saber ouvir, 0
explicar em uma linguagem que o paciente
entenda, o p6s atendimento, as acdes de
marketing de relacionamento, enfim todo
este conjunto influencia no estreitamento
das relagdes profissional x paciente. E resul-
ta em uma nova visao da Odontologia, que é
observada também nas criangas que se ha-
bituaram a estar no consultério do dentista e
a ter maiores cuidados com seus dentinhos.

A questao da atuacéo e do papel da equipe
do dentista em cuidar da ambientagdo dos
espacos, mantendo cada detalhe de acordo
com o perfil do publico atendido e até mesmo
a mudanga dos uniformes e jalecos que dei-
xaram de ser completamente brancos para
possuirem estampas e cores diferenciadas.

Quem poderia imaginar ha 30 anos atras
que o dentista usaria um jaleco preto?

Afinal, na Psicologia das cores, o branco é
visto como a cor que transmite paz e saude,
mas, esta associada na mente do paciente a
elementos como dor, medo e sangue.
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Houve sim, uma positividade na mudanca do
comportamento das pessoas que mediante
novas descobertas assumiram novos olhares
e geraram outros posicionamentos e saberes
de que o sorriso € importante para a apre-
sentagdo pessoal e profissional, e que a falta
de cuidados com a boca pode gerar doengas
que afetam todo o funcionamento do corpo.
E interessante observar que este medo do
dentista tem sido tema de estudo desde
1891, e que ainda continua na pauta das in-
vestigacdes cientificas.

Casos mais graves de fobia podem ser re-
solvidos com a sedagado consciente, ou até
mesmo com a administracédo de algum an-
siolitico prescrito pelo médico, mas nao po-
demos esquecer que na maioria dos casos &
uma questdo apenas de confianga e aproxi-
magao do dentista com gentileza e empatia,
compreendendo os anseios e necessidades
dos pacientes.
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sociedade contemporanea tem
imposto desafios constantes aos setores da
saude e da educagdo. O volume do conheci-
mento se multiplicou e o resultado é uma com-
pressao absurda de informagbes nos cursos
de graduacao. A formagéao pregressa da maio-
ria dos alunos ingressantes nas faculdades de
odontologia é cada vez mais deficiente.

Todos n6s sabemos que o Brasil possui mui-
tas faculdades de Odontologia e 0 mercado
odontoldgico esta saturado. Muitos cursos
de odontologia ndo apresentam as minimas
condigdes de estarem abertos, sdo desatua-
lizados, possuem professores inexperientes,
relacdo professor aluno defasada e estédo
com suas estruturas sucateadas, sistema de
aprovagao quase que automatica, nao for-
mando profissionais capacitados para atua-
rem no cuidado da saude das pessoas. Estas
faculdades nao preparam Cirurgides-Den-
tistas para o mercado atual ha muito tempo,
elas praticamente apenas distribuem diplo-
mas para graduandos mal capacitados.

Sabemos que em 2020 tenhamos 544 facul-
dades de Odontologia no Brasil, em 2016
haviam 235, em 2010 haviam 198, em 2004
eram 174, no ano 2000 haviam 136 faculda-
des e em 1991, existiam no Brasil 83 faculda-
des de odontologia.

Em fevereiro de 2023, havia o registro de
646 cursos de Odontologia pelo e-MEC. Des-
ses cursos, temos 572 cursos em atividade
(89%), 1% extintos e 10% ainda ndo haviam
iniciado o curso. A maioria das Instituicbes
ativas que ofertam cursos de Odontologia
sao de carater privado, 508 faculdades (89%)
e 64 faculdades (11%) s&o publicas.

Pode-se perceber que nos ultimos 6 anos
quase que triplicamos o numero de cursos de
odontologia, onde sédo formados aproximada-
mente 15 mil novos dentistas anualmente.

Cada curso de odontologia pode ser ofertado
em turnos (matutino, vespertino, noturno ou
integral), deste modo, temos 572 cursos de
odontologia ativos, porem temos 959 turnos
ofertados, sendo 28% matutino, 6% vesperti-
no, 37% noturno e 29% no turno integral. Em
relacdo a duragdo do curso, temos cursos
ofertados em 4 anos (15%), 4,5 anos (3%), 5
anos (80%) e 6 anos (2%).

Quanto a distribuicdo geografica, pode-se ob-
servar que a menor concentragdo de cursos
esta na regido Norte (5,4%), seguido pelas re-
gides Centro-oeste (10,3%), Sul (15,6%), Nor-
deste (32,5%) e possuimos a maior concen-
tracao de cursos na regido Sudeste com 207
faculdades de odontologia, o que representa
36,2%, onde sédo formados aproximadamente
4 mil novos dentistas por ano apenas no es-
tado de SP.
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Em fevereiro de 2023, havia o registro de 646 cursos de Odontologia pelo e-MEC. Desses cursos, temos 572 cursos em atividade
(89%), 1% extintos e 10% ainda ndo haviam iniciado o curso. A maioria das Instituicdes ativas que ofertam cursos de Odontologia s&o
de carater privado, 508 faculdades (89%) e 64 faculdades (11%) sé@o publicas.

Pode-se perceber que nos ultimos 6 anos quase que

triplicamos o numero de cursos de odontologia, onde

sdo formados aproximadamente 15 mil novos dentistas

anualmente.

Entretanto, 51% dos cirurgides-dentistas do
Brasil concentram-se em apenas trés Estados
- cerca de 29% estao em Séo Paulo, 12% em
Minas Gerais e 10% no Rio de Janeiro (CFO).

O Conselho Federal de Odontologia (CFO) pos-
sui 391.342 dentistas ativos. A concentragao de
cirurgides-dentistas por habitantes preconizada
pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS)
é de 1 (um) cirurgido-dentista (CD) para cada
1.500 (mil e quinhentos) habitantes (Lucietto.,
2008) e de acordo com o Ministério da Saude,
a proporcao ideal seria de 1 (um) cirurgiao-den-
tista (CD) para cada 3000 (trés mil) habitantes
(Brasil, 2018), mas no Brasil possuimos 1 CD/
549 habitantes (Quadro 1).

2000 [ 169.590.693 112.306 | 1.510
2010 [190.755.799 198.500 | 961
20208 211" /58692 330.323 | 641
2022 |214.824.540 391.342 | 549
2030 |224.868.115 574,399, 51

Quadro 1: Quantidade de dentistas por habitante

Dados obtidos pelo IBGE (https://www.ibge.gov.br/apps/populacao/projecao/) e CFO
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Nos proximos 8 anos o nimero
de profissionais formados sera
de aproximadamente

600 mil

cirurgioes
dentistas ativos
em 2030.

Portanto, nos proximos 8 anos 0 numero de
profissionais formados sera de aproximada-
mente 600 mil cirurgides dentistas ativos em
2030.

Entre 2010 e 2020, em apenas 10 anos, o
numero de cirurgides-dentistas ativos no Bra-
sil cresceu 66,4%, enquanto que a populagdo
brasileira aumentou apenas 11% no mesmo
periodo. Deste modo, passamos de uma pro-
porcao de 961 habitantes por dentista em
2010 para a proporgao 641 em 2020, e 549
em 2022, estimando-se 2030 uma proporgao
de 391 habitantes por dentista (Quadro 1).

Em outras palavras, sdo 1822 cirurgides-den-
tistas por 1 milhdo de habitantes no Brasil,
enquanto, de acordo com dados de 2020 do
site Statista essa proporcéao para Italia (865),
Alemanha (856), Japao (852), Espanha (837),
Dubai (800), Bélgica (765), Franga (640), Es-
tados Unidos (610), Reino Unido (543) e Chi-
na (175) por 1 milhao de habitantes.

A crise atual do ensino superior afeta direta-
mente a estabilidade profissional dos docen-
tes, a qualidade do ensino e a formacéao uni-
versitaria de milhares de alunos.

Apesar dos varios financiamentos estudan-
tis vigentes, publicos e privados, em abril
de 2020 tivemos um aumento de 72,4% de
inadimplencia das mensalidades em relagao
a abril de 2019, representando aproximada-
mente 1,6 milhdes de alunos inadimplentes
(fonte SEMESP).

A pandemia apenas agravou um colapso ja
previsto na gestdo de muitas Universidades
particulares (89% das instituicbes de ensino
superior), uma crise que ja vinha se arrastan-
do ha muito tempo. Algumas universidades
privadas sao administradas por grandes gru-
pos educacionais e financeiros, que vislum-
braram neste momento uma oportunidade

em reduzir os custos operacionais, iniciando
com a demissao de milhares de docentes no
Brasil, alegando o “sucesso” das tecnologias
de Ensino como as aulas online e sistema de
Ambiente Virtual de Aprendizagem.

As Universidades privadas desde 2008 com
a evolugao dos meios de comunicacgao eletrd-
nicos tornaram-se mais acessiveis as faixas
populacionais C e D e abriram maior espago
para o ensino a Distancia, muito mais renta-
vel do que o presencial, “sonho dourado” dos
empresarios do ensino.

O Ensino a Distancia tem se mostrado efe-
tivo em algumas areas do conhecimento,
porém em outras como 0s cursos de saude
por exemplo, deveriam restringir-se a conhe-
cimentos tedricos do ciclo basico e algumas
disciplinas complementares, isto ja repre-
sentaria aproximadamente 30% do curriculo
dos cursos de saude. As disciplinas conhe-
cidamente de aplicagdo clinica das espe-
cialidades odontolégicas como endodontia,
periodontia, dentistica, cirurgia, protese e

Estimando-se 2030 uma
proporc¢ao de

391

habitantes por
dentista

odontopediatria devem possuir conteudo
100% presencial, deste modo, a utilizagdo de
Ensino a Distancia para estas disciplinas nao
deve ser tolerada pelo MEC.

Quem se beneficia desta situagdo séo al-
gumas empresas de ensino, que de forma
mercantilista, multiplicam formandos e men-
salidades. Algumas detém ao mesmo tempo
mais de 3.000 alunos em formagao no curso
de odontologia. Alguns grupos educacionais
demitiram metade de seus docentes e contra-
tam novos professores universitarios recém-
-formados por valores de hora-aula inferiores
aos praticados nas escolas de ensino basico
e meédio. Isto estd promovendo um achata-
mento dos salarios dos docentes qualificados
como mestres e doutores.

Outro ponto importante a ser levantado é a
total falta de fiscalizagdo do MEC e do sindi-
cato dos professores em relacédo ao contrato
de trabalho dos docentes, onde empresas
educacionais exigem a contratagdo de mes-
tres e doutores para terem melhores notas de

avaliagdo pelo MEC, mas na verdade pagam
hora-aula de especialistas.

Um problema que o excesso de alunos pro-
voca € a crescente e desenfreada oferta de
recém-formados no mercado de trabalho,
onde clinicas e empresas de odontologia de
grupo, oferecem muitas vezes baixa qualida-
de de atendimento a populagao e remuneram
de forma vil esses colegas. Os colegas rece-
bem abaixo do piso-salarial da categoria, nao
possuem registro em carteira, nem recebem
insalubridade nem qualquer beneficio. A falta
de conhecimento, por parte dos recem-for-
mados, da legislagao trabalhista e do Cédigo
de Etica Odontolégica beneficia os empresa-
rios do setor de servicos.

Sabemos que o os convénios odontolégicos
pagam valores aviltantes e infimos por deter-
minados procedimentos clinicos que nao co-
brem nem os custos operacionais do consul-
tério, num “sistema” em que todos enganam
a todos e quem sai prejudicado € o paciente
€ o dentista.

O mercado de trabalho esta oferecendo su-
bemprego para dentistas. Existem empresas
que pagam diarias de R$ 100,00 a R$ 180,00
para o dentista atender aproximadamente 20
pacientes das 8h as 20h, outras empresas pa-
gam por meio de porcentagem de parceria de
12% a 60% a depender da especialidade, e
ainda existem outras clinicas que pagam por
mapa de produgéo, onde o valor que auferido
no dia descontando as despesas como taxa
cartao de crédito, porcentagem de venda da
secretaria e despesas com insumos, paga-se
a porcentagem de 30% dividido entre os den-
tistas, ou seja, se houver 4 dentistas no dia,
cada um recebe 7,5%. Em todos os casos o
dentista precisa levar seu proprio EPI e até
seu alta e baixa rotagao.

Faz-se urgente e necessario que o MEC, o
Conselho Nacional de Educacéo e a ABENO
com o apoio de todas as entidades profissio-
nais da odontologia e também dos Conselhos
Profissionais, fagam uma profunda reflexao e
mobilizagdo para estabelecer critérios sérios
de controle da expanséo desenfreada de no-
VOS CUursos, e critérios de qualidade do ensino
a fim de modificar esta situacéo. A antiga ale-
gacéo de que o mercado regula, criou este
“monstro” que vemos crescer hoje.

Esta superpopulagdo de profissionais que
cresce em “progressao geométrica”, e com
a deficiente formacao ja apontada, pode co-
locar em sério risco a saude das pessoas e
a nossa dignidade profissional. Este quadro
nos leva a crer que havera um colapso da

profissdo em poucos anos. As consequen-
cias da crise no ensino universitario serao
sentidas direta e indiretamente em todos os
setores da sociedade.

Quantos erros de diagnéstico, erros de con-
duta de tratamento, e danos causados aos
pacientes estdo ocorrendo? Formamos uma
média de 15 mil novos dentistas por ano.
Se 50% destes alunos sairem com déficit da
graduacgao, teremos 7500 dentistas fazendo
iatrogenias por deficiéncia na sua formagao.
Se cada um fizer uma iatrogenia por més,
teremos aproximadamente 90 mil procedi-
mentos errados em um ano. Promovendo de-
sinformagéo e mals tratos a saude bucal da
populacdo. Seréo estes os profissionais que
cuidarao da saude das pessoas, e dos nos-
sos filhos e netos.

Precisamos elevar o nivel do ensino, cobrar
melhores condigbes de trabalho para os do-
centes e para os alunos, ser exigentes em re-
lagéo a investimentos, inovagéo e tecnologia,
criar condigdes para que a odontologia tenha
dignidade profissional, formar profissionais
de alto nivel para tratar as pessoas e manter
ativos apenas os cursos que cumprirem estes
requisitos.

Enfim, o que precisamos refletir diante disso
é: como cirurgides-dentistas, o que estamos
fazendo para melhorar as condi¢cdes de sau-
de na nossa populagdo? E, como docentes,
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0 que estamos fazendo para melhorar as
condi¢cdes de ensino dos futuros cirurgides-
-dentistas? Pois caso este quadro ndo mude
rapidamente, a reputacdo da Odontologia, a
dignidade de nossa profissdo e a saude das
pessoas continuardo a correr um sério risco!
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Inauguracao da Biblioteca
Cientifica da ABO Caxias

A ABO Regional de Duque de Caxias no Rio de
Janeiro inaugurou dia 30 de agosto a Biblioteca
Cientifica Odontoldgica Dr. Vagner Padilha, ex-
-presidente da ABO Caxias, falecido em 2023.
ABibliotecadispde de um acervo de mais de 8 mil
publicagcbes de grandes autores da Odontolo-
gia. AABO Duque de Caxias reconhecida pelos
dentistas da regido como “ A casa do Dentista”,
tem seu foco no ensino e aperfeicoamento da
Classe Odontoldgica.

O evento que contou com a presenca da
presidente do CRO-RJ Dr.Outair Bastazini
Filho que recebeu uma placa de homenagem
pelos servigos prestados a Odontologia, o
presidente da ABO Nacional Dr. Paulo Murilo
O. Fontoura, o Vice-presidente da Academia
Brasileira de Odontologia, Dr, Renato Vianna.
Presenca do presidente da Uniodonto Caxias
Dr. Flavio Assis. Registramos ainda a presen-
¢a do vice-presidente da ABO Regional Duque
de Caxias Dr. Daniel Eugénio, da Dra Gléria
Batista Formiga e Dra. Patricia Maria de Sou-
za. Presenga da Sra Mariane Padilha, irma do
Dr. Vagner Padilha ( In Memorian). Na ocasiao
o presidente da ABO Caxias Dr. Julio Azam-
buja e o Diretor de Marketing Dr. Abilio Filho
agradeceram o apoio e a presenga de todos,
neste novo marco da Regional. A entidade que
hoje oferece mais de 20 cursos a classe odon-
tologica, entre Especializagao, Atualizacéo e
Aperfeicoamento foi vitima ha 13 anos atras de
um grande incéndio que destruiu toda a sede.
Atualmente a ABO Caxias com mais de 65 anos
de existéncia conseguiu uma sede propria e re-
presenta uma das maiores forgas da Odontolo-
gia no Rio de Janeiro, tanto na area de cursos
quanto na parte clinica.

Seu quadro de professores e as realizagbes
desta entidade, com cursos, meetings e con-
gressos realizados, demonstram a forca e de-
terminagao de sua diretoria.

A biblioteca da ABO Duque de Caxias esta dis-
ponivel para pesquisa dos dentistas, auxiliares
e técnicos de saude bucal, contribuindo assim
para o engrandecimento da Odontologia.

Coluna da Academia Brasileira de Odontologia

ﬁ’i ACADEMIA BRASILEIRA
©. @ DEODONTOLOGIA

A Odontologia do esporte em toda sua magnitude

A odontologia do esporte vem ganhando
notoriedade no cenario odontolégico brasi-
leiro desde que se tornou uma especiali-
dade reconhecida pela Resolugdao do CFO
160/2015. Mas qual seria de fato a contri-
buicdo que cirurgides-dentistas poderiam
oferecer a atletas? Ha de fato uma asso-
ciacao entre saude bucal e performance
esportiva? Além disso, a atividade fisica
estaria associada a diminuigdo da preva-
Iéncia de doengas orais?

Alideia inicial do diagndstico das condigdes
de saude bucal de atletas pelo cirurgiao-
-dentista visando remover “focos infeccio-
s0s” ou mesmo a confecgao de protetores
bucais como estratégia preventiva ao trau-
matismo dentario alicergou os pilares para
o surgimento da odontologia do esporte,
mas hoje pesquisas desenvolvidas com
participagdo ativa de muitos pesquisado-
res brasileiros mostram que podemos e
devemos fazer bem mais.

Esse fazer a mais inicia, como em qual-
quer outra area da odontologia, com a pro-
mogao de saude e diagndstico precoce.
Avaliar habitos alimentares e consumo de
bebidas que possam estar associadas a

ENCONTRO REGIONAL
de ASB E TSB

doenga carie ou mesmo a erosao dentaria,
respectivamente, € uma etapa importante e
possivel de ser feita a qualquer tempo. Alia-
do a isso, investigar as condigbes salivares
mediante uso de suplementos e farmacos por
esses atletas também se faz essencial nos
dias de hoje, com todo arsenal de avaliacao
bioquimica disponivel. E nessa perspectiva,
estariam também os protetores bucais, pla-
nejados individualmente mediante as neces-
sidades de cada atleta.

Duas revisdes sistematicas com metanalise
publicadas recentemente pelo meu grupo de
pesquisa, uma na Frontiers in Physiology' e
outra na Research in Sport Medicine? trazem
andlises que mostram a importancia da odon-
tologia do esporte além do que ja foi desta-
cado anteriormente nesse texto. Na primeira
mostramos que a atividade fisica esta asso-
ciada a reducdo da prevaléncia de doencgas
periodontais e que a frequéncia da atividade
fisica esta diretamente associada a uma bai-
xa ocorréncia de periodontite. Na segunda,
mostramos que a doenga periodontal esta
associada a um comprometimento na perfor-
mance esportiva. Vejam que interessante!!!
A atividade fisica interferindo de certa forma
na doenga periodontal (uma nova recomen-
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dacdo preventiva a esses pacientes?) e a
doenca periodontal de fato comprometendo o
desempenho de atletas em diferentes moda-
lidades esportivas!

Somos um pais de vanguarda na odontolo-
gia mundial e que estabeleceu entre as atu-
acdes do cirurgido-dentista a odontologia do
esporte. Agora nos resta trabalhar em prol do
desenvolvimento dessa especialidade, rei-
vindicar nossa presencga na equipe de saude
em equipes esportivas e nos apropriarmos do
conhecimento cientifico existente para opor-
tunizarmos melhor desempenho aos atletas
gque acompanhamos.

Prof. Dr. Rafael Rodrigues Lima
Académico Titular AcBO
DOI: 10.3389/fphys.2019.00234
DOI: 10.1080/15438627.2023.2235048

102 EDIGAO DO ENRAT -
ENCONTRO REGIONAL DE ASB
E TSB DA ABO CAXIAS - RJ

Sera realizado no dia 7 de outubro
no auditorio da ABO Regional Du-
que de Caxias no Rio de janeiro,
a 102 edicao do ENRAT- Encon-
tro Regional de ASB e TSB com a
presenca de varios palestrantes e
temas direcionados a qualificacao
profissional da equipe técnica e
auxiliar.

O evento conta com o apoio da
ABO Nacional, Rede ABO, Aca-
demia Brasileira de Odontologia,
Odontologia da Aeronautica e mui-
tas outras entidades.

As inscrigoes ja podem ser fei-
tas pelo WhatsApp

(21) 99998-6333 /
(21) 97091-7263.



Garantia de eficacia no uso e
manuseio dos equipamentos
médicos e odontologicos pelo
cirurgiao dentista e consegiiente
aumento da seguranca do paciente.

SELO ABO RECOMENDA
QUALIDADE ASSEGURADA

A ABO Nacional, aguarda seu contato para
gue possamos, propor atraves de proposta
comercial analitica e estruturada, onde
sera possivel a submissao do seu

produto e documentos exigiveis ao Selo
ABO Recomenda, apods avaliacao e
aprovacao a entidade concede o

direito por tempo determinado o uso

da chancela deste selo que ratifica,
nomeia e credibiliza a conquista

pela qualidade.
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