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RESUMO

O trabalho da vigilancia sanitaria consiste em inspecionar estabelecimentos, servicos,
produtos e equipamentos de interesse da saude, com o objetivo de eliminar possiveis
riscos sanitarios para seus usuarios e consumidores. A vigilancia sanitaria e suas
acOes estdo vinculadas ao sistema Unico de saude (SUS) previstas na Lei 8080/90, e
para suas autuacodes utiliza de enquadramentos legais, baseados em Leis, Decretos,
Portarias, Resolucfes entre outros instrumentos legais no ambito Federal, Estadual
ou municipal. Os servicos odontolégicos em clinicas e consultérios da iniciativa
privada ou publicas estéo sujeitos as fiscalizacfes sanitérias, seja para legalizacbes
de Alvaras sanitario, vistorias de rotinas ou denuncias de usuarios. O objetivo deste
trabalho foi analisar as irregularidades mais encontradas em fiscaliza¢des sanitarias
em servi¢cos odontoldgicos da iniciativa privada do municipio de Cricidma, que é a
area de atuacdo da vigilancia sanitaria de Cricima. Para tal, foram analisadas as
irregularidades descritas nos autos de intimacgdes, baseados no Roteiro de Inspecéo
Sanitaria para servicos odontolégicos (anexo 1 da Resolu¢cdo Normativa n° 002
IDIVS/ISES/17). Roteiro esse que sao aplicados in loco pelos fiscais sanitarios.Os
resultados demonstram que ha muito desconhecimento da Legislacdo aplicada aos
servicos odontologicos por parte dos cirurgides dentistas, e que Sao necessarias
constante reciclagem, para abordar conhecimentos e praticas em biosseguranca que

€ o principal foco dos enquadramentos sanitarios.
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1.INTRODUCAO



A vigilancia sanitaria € um 6rgdo publico incluida no campo de atuagédo do
sistema unico de saude (SUS) e em conjunto com a vigilancia epidemiologica forma
a vigilancia em saude (CONASS, 2007), e tem como funcéo proteger a saude das
populacfes. Quando atua inspecionando estabelecimentos de saude seu objetivo €
observar se existem condi¢des sanitarias que garantam um atendimento de qualidade
€ Seguro, ou seja, sem risco sanitario para os usuarios (SANTA CATARINA,2020).

Outro papel importante da vigilancia sanitaria € o de orientacéo e educacéo,
gue junto com outros 6rgdos, como o Conselho Federal de Odontologia (CFO),
trabalham para melhorar e aperfeicoar os servigos, bem como torna-lo mais seguro e
de qualidade, tanto para os usuarios como para os préprios trabalhadores da area
(THOME,2020). Para fazer valer essas acdes de Vigilancia Sanitaria, a fiscalizacéo
nao so utiliza do poder de policia investida pelo estado, como faz uso de legislacfes
e normatizagOes, direcionando as inspec¢des dentro de cada segmento (BRASIL,
1990).

Em maio de 2017, o Diretério de Vigilancia Sanitaria de Santa Catarina
publicou a Resolugcdo Normativa N° 002/DIVS/SES - DE 09/05/17, direcionada
exclusivamente para os servicos de Odontologia. E de grande importancia que os
profissionais Dentistas tenham conhecimento dessa Normativa, isso reduz o desgaste
emocional no momento das inspecdes e amplia o conhecimento quanto a
biosseguranga. De acordo com De Miranda (2015), a falta de observancia dos
profissionais dentistas quanto a Biosseguranca se da além da negligéncia a falta de
conhecimento técnico cientifico quanto as normas e Leis inerentes ao servico
prestado por eles.

Esse trabalho, portanto, propds analisar as irregularidades em clinicas e
consultorios odontologicos de um municipio do Extremo Sul Catarinense, com base
nos itens da Resolucdo Normativa N° 002/DIVS/SES - DE 09/05/17 mais utilizados
pelos inspetores para enquadramento nos Autos de intimagcdes. Averiguando assim
o conhecimento dos profissionais com relacdo a legislacdo inerente ao servigo

prestado por eles e 0s riscos sanitarios envolvidos.

2.METODOLOGIA



A pesquisa foi quantitativa, descritiva, transversal, retrospectiva e documental.
O estudo se desenvolveu na sede da Vigilancia sanitaria de Criciima, sendo realizado
a partir da avaliacdo dos Autos de intimacéao lavrados pelos fiscais sanitarios, sendo
esses documentos elaborados apds a inspecdo sanitaria, e utilizando apenas as
exigéncias que foram baseados nos Roteiro de inspecdes sanitérias (anexo 1 da
Resolucdo Normativa n° 002 /DIVS/SES/17).

A amostra foi censitaria, composta por 100% dos Autos de intimacdes lavrados
pela fiscalizacdo sanitaria, no periodo de fevereiro de 2019 a abril de 2022 para
servigos odontoldgicos. Foram incluidos os autos de intimagdes lavrados para clinicas
e consultérios odontolégicos da iniciativa privada, que estavam dentro do prazo
determinado para a coleta e apenas como obrigacfes subsistentes. Foram excluidos
0s autos de intimacgao recorrente para o mesmo estabelecimento dentro do prazo
determinado para a pesquisa e de carater interdito proibitério ou de apreensdes de
produtos.

A coleta de dados ocorreu ap0s a autorizacdo da Secretaria Municipal de
Saude (SMS) de Criciima, autorizacdo da coordenacdo da vigilancia em saude e
aprovagdo do projeto no Comité de Etica em Pesquisa com seres Humanos da
UNESC (parecer n° 5.264.143), tendo como base a Resolugdo 466/12 do Conselho
Nacional de Saude, que dispde sobre pesquisa com seres humanos, sendo
garantido o sigilo da identidade dos profissionais proprietarios dos servicos
odontoldgicos e a utilizacdo dos dados somente para esta pesquisa cientifica.

A coleta de dados foi realizada no més de abril de 2022, na sede da Vigilancia
Sanitaria de Criciima, a partir da avaliacdo dos Autos de intimacao lavrados pelos
fiscais sanitarios, elaborados apos inspecao sanitaria e disponivel de forma impressa
ou na Plataforma CELK (sistema utilizado pela vigilancia sanitaria).

Apols a coleta dos dados, as informacdes foram digitadas em um arquivo do
Microsoft Office Excel e exportadas para o software estatistico IBM SPSS versao
20.0. A estatistica descritiva foi realizada através de tabelas de frequéncia para as
variaveis qualitativas e foram calculadas medidas descritivas como médio desvio
padrdo, minimo e maximo para as variaveis quantitativas. Os testes estatisticos Qui-
Quadrado de Pearson e Exato de Fisher foram aplicados para verificar se existem
associacoes significativas entre as variaveis qualitativas do estudo. Todos os testes

foram realizados com nivel de significancia de 5% e intervalo de confianca de 95%.



3.RESULTADOS E DISCUSSOES

A presente pesquisa foi elaborada pela compilacdo de dados de 99 Autos de
intimacodes lavrados pelos fiscais sanitarios, apés a vistoria dos referidos consultérios
ou clinicas odontolégicas. Os itens utilizados para a pesquisa nos Autos de intimacdes
foram os baseados no Roteiro de inspecdo sanitaria, em anexo a Resolucdo
Normativa 002/DIVS/SES/2017. Das 59 exigéncias pontuados no Roteiro de inspec¢ao
sanitaria para servi¢os odontologicos, 15 foram mais relevantes para a pesquisa, pois
indicaram maiores incidéncias de inconformidades com a legislacdo vigente para
esses servicos de saude. De acordo com Freitas;Santos (2013),as irregularidades
sanitdrias sdocomo marcador de risco asaude, o que pode comprometer a

gualidade do servico ou do produto oferecido ao consumidor.

Tabela 1- Das exigéncias quanto a organizacdo e limpeza e procedimentos

operacionais padréo.

n %

Instalacdes fisicas limpo e organizado

Sim 74 74,7%

Nao 25 25,3%
Comprovante a limpeza dos reservatérios de agua

Sim 36 36,4%

Nao 63 63,6%
Processos de limpeza, desinfeccao e esterilizacéo estao
previstos em POP’s

Sim 11 11,1%

Nao 88 88,9%
Total 99 100,0%

Fonte: Do autor, 2022.

Os estabelecimentos autuados foram avaliados quanto a limpeza em geral e
organizacdo e 74,7% apresentaram-se em boas condi¢des, contra 25,3% que néo
estavam nas mesmas condicfes, porém 63,6% nao comprovam ou nao realizam a

limpeza do reservatorio de agua (Tabela 1).



Até 2018 era aceito que o0s responsaveis pelos servicos odontolégicos
realizassem ou contratassem pessoas ou empresas para realizar a limpeza de seus
reservatorios de agua a cada 6 meses, mantendo apenas registros das execucdes
disponiveis a autoridade sanitaria, e mediante a elaboracdo e aplicacdo de POP
(procedimento operacional padrao) do procedimento com a descricdo dos produtos
utilizados (SANTA CATARINA, 2017). Porém a partir da publicagdo do DECRETO N°
1.846, DE 20 DE DEZEMBRO DE 2018, essa atribuicdo passou a ser desenvolvida
por empresas devidamente licenciadas por 6rgaos sanitario, devendo tal empresa
emitir um certificado do servigo executado indicando a data da realizagao da limpeza,
e esse documento deve ser mantido em local de facil acesso, para conhecimento da
fiscalizacdo (SANTA CATARINA, 2018). A agua € um insumo essencial para diversas
praticas em estabelecimentos de saude, desde a higienizacdo ao reprocessamento
de artigos e sua qualidade € fundamental para a seguranca do paciente (RUAS,
2019).

Dos 99 estabelecimentos da presente pesquisa, 88,9% n&o possuem
procedimentos operacionais padrdao (POP’s), para desenvolver atividades
envolvendo desde os processos de limpeza, a desinfeccao e esterilizagao (Tabela 1).

O POP é um documento que expressa de forma padrdo uma rotina que deve
ser seguida, que serve para evitar desvios e variacfes nas tarefas provocadas por
impericias. O POP deve contemplar todas as atividades de um estabelecimento,
devendo estar completo, atualizado e revisado por pessoa capacitada (SCARTEZIN,
2009). Nele devem ser citados todos 0s equipamentos e materiais a serem utilizados,
inclusive todos os EPIs — equipamentos de protecéo individual — (SANTA CATARINA,
2017). Pereira (2017), aponta algumas dificuldades na implementacédo dos POP" s
como, a dificuldade no entendimento; a auséncia de atualizagcdo nas técnicas; a
rotatividade; e a ndo aderéncia de toda a equipe, ou seja, a equipe deve estar
envolvida e ativa para a efetividade dessa ferramenta.

De acordo com Frutuoso (2018), a limpeza deve ser realizada diariamente,
para remocao de sujidades e organizacdo dos ambientes. E para desenvolver as
atividades de limpeza e desinfeccdo os estabelecimentos devem possuir POP. O
manual de boas praticas para ambientes odontolégicos (THOME,2020), traz os
cuidados para a limpeza das salas de atendimentos, dos ambientes clinicos,

prevendo as barreiras de protecdo mecanicas, a descontaminacao de equipamentos



e instrumentais, dando referéncias de procedimentos e de produtos a serem
utilizados, testificando a importancia de protocolos bem definidos (THOME,2020).
SCARTEZIN (2009), diz que o POP é uma excelente ferramenta para o
treinamento da forca de trabalho, pois sistematiza todas as atividades que devam ser
executadas dentro de um processo. O que corrobora com a pesquisa, visto que 46,5%
nao séo capacitados ou ndo capacitam os seus trabalhadores para desenvolver as

atividades relacionadas a limpeza (Tabela 2).

Tabela 2- Das exigéncias quanto a saude ocupacional e capacitacdes.

n %

Servigo possui todos os EPIs necessérios

Sim 27 27,3%

Nao 72 72,7%
Comprovantes de vacinacao

Sim 33 33,3%

Nao 66 66,7%
Capacita os profissionais antes do inicio das atividades e
de forma periédica

Sim 53 53,5%

Nao 45 46,5%
Total 99 100,0%

Fonte: Do autor, 2022.

Quando avaliados em questdes de riscos ocupacionais, foi observado que
72,7% dos servicos ndo possuiam todos os EPI's (Equipamentos de Protecdo
Individual) necessérios para desenvolver todas as atividades (Tabela 2).

Os EPI's tem por objetivo impedir a infeccdo da equipe de saude e dos
pacientes, por microrganismos presentes em fluidos como sangue e secrecdes
orofaringeas. Ainda na fase académica os profissionais de Odontologia entendem a
importancia da utilizagdo dos EPI’s, visto que 100% dos entrevistados concordam
com a relevancia, porém 51,2% revelaram ja ter esquecido algum tipo de EPI durante
o atendimento clinico e 11,9% dos estudantes revelaram ja ter sofrido algum tipo de
acidente ocupacional (SOUZA; MENDES, 2021).

Para atuar na CME (Central de Materiais Esterilizados) ou na atividade de
lavagem dos instrumentais, os profissionais envolvidos devem usar todos os
equipamentos previstos no anexo da RESOLUCAO - RDC N° 15, DE 15 DE MARCO



10

DE 2012, como: Oculos de Prote¢io, mascara, luvas de borracha cano longo, avental
impermeével, calcado fechado e protetor auricular quando necessario (BRASIL,
2012). O estudo de De Azevedo et al. (2021), relata a Gonzalez et. a falta de
capacitacdo e treinamento em biosseguranca e utilizacdo de EPI’s voltado para as
atividades em CME. I. (2021), ressalta que esse conhecimento deve ser incentivado
ainda na graduacédo, junto com as instrucdes de biosseguranca. Visto que o
comportamento de nao utilizar ou utlizd-los de maneira incorreta
influencia diretamente na seguranca dos trabalhadores, colocando-os em
situacdo de risco (DE AZEVEDO et al.,2021). O que segundo Martins e Barretos
(2003), propicia a disseminagdo e favorece a transmissdo de varias doengas
infecciosas, entre elas a hepatite B (VHB) e a sindrome da imunodeficiéncia humana
(Aids).

Na exigéncia de vacinacao, 66,7% nao tem ou ndo comprovam esquema de
completa contra tétano, difteria e hepatite B dos profissionais envolvidos nos
atendimentos odontolégicos (Tabela 2). A vacinacdo é uma acao de vigilancia em
saude que esta definida em legislacdo nacional, com diretriz e responsabilidade de
gestdo compartilhada pela Unido, estados e municipios (BRASIL, 2014). E esta entre
0os cuidados ocupacionais a exigéncia da imunizagdo dos profissionais em
odontologia, para doencas imunopreveniveis (SANTA CATARINA, 2017).

De acordo com Martins e Barretos (2003), um inquérito soroldgico realizado
em diversos paises, apresentou um alto indice de prevaléncia da infeccéo pelo virus
da hepatite B (VHB) entre dentistas, maior do que entre a populacdo em geral. Na
sua pesquisa 0s maiores indices de nao vacinados e de esquemas incompletos estao
entre 0s com maior tempo de carreira e que atuam em servi¢os privados, e de acordo
com sua conclusdo, um fator da falta de adeséo a vacinagdo € a menor reciclagem
profissional. E muitos relataram o0 desinteresse, a falta de oportunidade e
desinformacgé&o para se vacinar ou concluir o esquema vacinal.

Ainda tendo em vista a salde ocupacional e a exigéncia quanto a capacitacédo
dos profissionais, 46,5% nao capacitam seus profissionais antes do inicio das
atividades e de forma periddica ou os profissionais ndo tém capacitacédo na area da
saude (Tabela 2). Assim como Resolu¢do Normativa n° 002 /DIVS/SES/17, a RDC
63/2011, traz a exigéncias que o0s servi¢os de saude promovam capacitacdes de seus
colaboradores antes do inicio das atividade e de forma continuada, e que os

profissionais devem possuir formacédo e qualificacdo compativeis com as funcdes



11

desempenhadas (SANTA CATARINA,2017; SANTA CATARINA, 2011). Por exemplo,
para desenvolver as atividades relacionadas ao processamento de materiais, tanto
pelo método desinfeccdo ou esterilizacdo, essas funcbes devem ser exercidas
minimamente por um Auxiliar de Saude Bucal (ASB), visto que tanto ele quanto os
técnicos de saude bucal sdo capacitados para essas funcées (CONSELHO FEDERAL
DE ODONTOLOGIA, 2012). Os profissionais que exercem uma fungcdo sem
conhecimento técnico e preparo cometem impericias (MOTA et al., 2018).

E reforcado que sdo necesséarias medidas que garantam capacitacdo de
qualidade em biosseguranca aos ASB, para erradicar praticas inadequadas. Nao
existe na literatura brasileira dados que fomentem a relacdo entre a formacao
profissional e o conhecimento desses profissionais em biosseguranca, mas que
estudos na Alemanha demonstram que na pratica esses profissionais atuam de forma
precéria no controle de infec¢bes. E tocante a esse, muitos atuam sem a formacéo
de ASB, o que além de acarretar infragdo ética, conduz ainda mais a ndo observancia

das praticas de biosseguranca (PAES et al. 2018).

Tabela 3- Das exigéncias quanto aos documentos comprobatérios de

manutencodes.
n %
Comproval/ faz manutencdes preventivas e corretivas
dos equipamentos e acessoérios
Sim 24 24,2%
Nao 75 75,8%
Comproval/realiza as manutenc¢des preventivas e
corretivas das instalacdes prediais
Sim 26 26,3%
N&o 73 73, 7%
Total 99 100,0%

Fonte: Do autor, 2022.

Referente as comprovagfes das manutencdes preventivas e corretivas dos
equipamentos e acessorios, 75,8% nao faz ou ndo comprova as referidas
manutencdes (Tabela 3). As manutenc¢des dos equipamentos € uma exigéncia legal
gue deve ser comprovada por meio de registros a sua execucao (SANTA CATARINA,
2017).
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Quando as manutencgdes sao bem administradas proporciona aumento da
disponibilidade dos equipamentos podendo melhorar o desempenho e a
confiabilidade (BUSSACARO; AZZOLINI, 2019). Um equipamento em mau
funcionamento atrapalha o andamento dos trabalhos, gera perda da confianca por
parte do paciente por conta das remarcacgdes de horarios, e prejuizos econdmicos ao
estabelecimento. As manutencgdes corretivas sao realizadas nos equipamentos que
sao utilizados até que o mesmo sofra avarias, 0 que acarreta um corpo técnico para
descobrir os danos, 0 que pode gerar custos mais elevados. JA as manutencdes
preventivas sdo trabalhadas na vida (til dos componentes, o que pode ser
programado para os dias mais favoraveis, sendo agendadas com as assisténcias
especializadas o que diminui os custos (SAN JUAN, 2018).

Ainda de acordo com o trabalho de San Juan (2018), 81,5% de seus
entrevistados realizam somente manutengdes corretivas, o que ocasionou em média
19,3 horas de cada equipamento parado, contra 3,6 horas dos que realizavam
manuten¢des preventivas, sendo que os Compressores, sugadores, refletores e
autoclaves foram os que apresentaram mais falhas.

De igual modo, a Resolugdo Normativa 002/DIVS/SES/SC/2017, traz a
obrigatoriedade das manutencdes preventivas e corretivas das instalacbes prediais
(SANTA CATARINA, 2017), e referente a presente pesquisa, 73,7% n&do comprova
ou ndo realiza as manutencfes preventivas e corretivas das instalacées prediais
(Tabela 3).

Tabela 4- Das exigéncias quanto aos monitoramentos dos processos de

esterilizacao.

n %
O servico possui incubadora para as ampolas de
indicadores bioldgicos
Sim 70 70,7%
N&o 29 29,3%
Realiza e registra o monitoramento da esterilizagdo com
indicador bioldgico
Sim 51 51,5%
N&o 48 48,5%

O monitoramento biologico é realizado minimamente uma
vez na semana
Sim 31 31,3%
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Nao 68 68,7%

Total 99 100,0%
Fonte: Do autor, 2022.

Os monitoramentos por meio dos testes bioldgicos, sdo importantes para o
controle da eficiéncia e qualidade das esterilizacdes por meio das Autoclaves e
servem como ferramenta de analise por parte da Vigilancia Sanitaria (MELO et al.
2020). Esses testes nada mais sao que Kits de cultura bacteriana resistente a calor,
que apos o processo de Autoclavagem sdo incubadas por 24 horas a uma
temperatura de 55° a 60°, sendo que se o indicador de controle ndo mudar de cor,
houve falha na esterilizac&o e o ciclo ndo pode ser aprovado (CARVALHO et al, 2019).
De acordo com estudo de Vier-Pelisser et al. (2008), nenhum dos participantes
realizavam os testes biol6gicos em seus equipamentos de forma rotineira, e em 35%
dos mesmo o processo de esterilizacdo ndo estava sendo eficiente. Na pesquisa de
Melo et al (2020), das 37 autoclaves monitoradas apenas (5,4%) apresentaram
resultados insatisfatorios, e apesar do indice baixo o autor conclui que deve haver
maior controle de qualidade dos procedimentos envolvendo a esterilizacdo de
instrumentais. Na pesquisa de SILVA et al. (2019) em um hospital publico de Recife,
foi observado que a maioria (62,5%) dos participantes referiu desconhecimento sobre
a indicacao de uso do indicador bioldgico, e suas condicdes para a liberacéo do artigo
esterilizado. O que corrobora com o presente trabalho visto que dos 99 intimados,
uma grande soma (70,7%) possuem a incubadora para os testes, mas 48,5% nao
realizam o controle, e 68,7% n&o procedem com a periodicidade prevista na
legislacdo, sugerindo haver desconhecimento da importancia e indicacdo dos
monitoramentos (Tabela 4).

Nos quesitos de biosseguranca e no reprocessamento de artigos, 76,8% nao
esterilizam suas canetas de baixa e alta rotagéo antes do uso nos pacientes (Tabela
5). A RDC 15/2012 descreve os artigos criticos, como sendo aqueles utilizados em
procedimentos invasivos com penetracdo de pele e mucosas adjacentes, tecidos
subepiteliais, e sistema vascular, incluindo também todos os produtos para saude que
estejam diretamente conectados com esses sistemas (BRASIL, 2012). As pecas de
maos por sua vez, em muitos procedimentos sao classificadas como artigos critico

(BRASIL, 2006), e séo indicadas para o0 processo de esterilizacdo antes de seu uso,
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visto que esses instrumentos ficam em intimo contato com cavidade bucal, e assim
tem um largo contato com bactérias, virus e outros microrganismos patogénicos
(BRASIL,2006; BRASIL, 2020).

Ainda que estudos demonstram que a lubrificacdo indicada pelos fabricantes
atrasa os danos provocados aos rolamentos das pecas pelos processos de
esterilizacdo (ANGELINI,1992), tem se observado que muitos dentistas nao realizam
a esterilizacdo de suas canetas de alta e baixa rotacdo, e optam por realizar uma
desinfeccdo com alcool a 70%, isso se leva ao medo de danificar o equipamento, ao
seu alto custo e consequentemente pelo niumero insuficientes de pecas de méos para
a demanda do servico (FRUTUOSO et al., 2018), mesmo havendo pesquisas que
demonstram que a desinfec¢do com Alcool 70% n&o é segura (PINTO et al.,2017).
De acordo com o estudo de Fior et al. (2022), a esterilizacdo é o melhor método de
desinfeccdo para as canetas, mesmo que ela ndo elimina todos os patdégenos
presentes internamente nos equipamentos, visto que o mesmo possui refluxo e é de

natureza complexa e ndo permite uma limpeza minuciosa antes da esterilizacao.

Tabela 5- Das exigéncias quanto ao reprocessamento de artigos (produtos,

utensilios e rotulagem).

n %
Os artigos criticos sao submetidos séo esterilizados
Sim 23 23,2%
N&o 76 76,8%
Saneantes utilizados na limpeza dos instrumentais séao
regularizados junto a ANVISA/MS
Sim 33 33,3%
N&o 66 66,7%
A limpeza manual por meio de fricgdo é feita com auxilio de
acessorios ndo abrasivos e que nao liberam particulas
Sim 34 34,3%
N&o 65 65,7%
Os utensilios de limpeza sdo compativeis com os produtos
gue séao utilizados
Sim 35 35,4%
N&o 64 64,6%
As embalagens dos produtos esterilizados possuem
identificacao
Sim 24 24,2%
N&o 75 75,8%

Total 99 100,0%
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Fonte: Do autor, 2022.

Outro fator relacionado ao reprocessamento de materiais, € a utilizacdo de
detergentes especificos para a funcédo, que além de ter sua eficiéncia comprovada,
devem possuir registros do Ministério da saude/ANVISA (BRASIL, 2012). Dos 99
intimados da presente pesquisa, 66,7% utilizavam produtos sem registro e néo
indicados para lavagem dos instrumentais odontoldgicos (Tabela 5).

Para haver esterilizacdo dos artigos os mesmo devem estar limpos, de acordo
com a RDC 15/2012 a limpeza consiste na remocao de sujidades organicas e
inorganicas, com areducado da carga microbiana presente nos produtos para saude,
utilizando agua, detergentes, produtos e acessoérios de limpeza, por meio de acao
mecéanica (manual) ou automatizada, atuando em superficies internas (limen) e
externas, de forma a tornar o produto seguro para manuseio e preparado para
desinfeccgédo ou esterilizagéo (BRASIL, 2012).

Para a lavagem de instrumentais ndo sdo empregados qualquer tipo de
detergentes, eles devem ser (BRASIL, 2012). Na lavagem dos artigos podem ser
utilizados detergentes neutros, alcalinos e enzimaticos (OLIVEIRA; MATI, 2017),
desde que devidamente registrados para a atividade (BRASIL, 1976). Os saneantes
com maior eficacia comprovada para remover a carga microbiana e/ou biofilme e
outras sujidades sdo os detergentes enziméaticos (CENTURION et al.,2019), que
levam em sua formulacdo no minimo uma enzima hidrolitica da subclasse das
proteases, para catalisar uma reacéo e degradar o substrato especifico. E para sua
efetividade, as indicacdes da rotulagem devem ser seguidas quanto: a qualidade da
agua; a diluicdo correta; temperatura de imerséo; e o indicativo de nao reutilizacédo
(BRASIL, 2012). Inclusive o reuso dos detergentes enzimaticos séo contraindicados,
uma vez que ele perde sua eficiéncia apds a primeira utilizacdo e néo possui efeito
bactericida, o que favorece a proliferagdo de microrganismos e fonte de contaminacéao
cruzada entre os materiais quando reutilizados (MATI et al., 2019).

De acordo com a Resolucdo Normativa 002/DIVS/SES/2017, 0s servigos
odontologicos devem possuir utensilios para lavagem dos artigos compativeis com a
conformacdo dos mesmos, ndo deve ser feita com auxilio de acessérios abrasivos e
gue liberem particulas (SANTA CATARINA, 2017). Neste trabalho 65.7%, fazem uso

de utensilios de friccdo abrasivos e que liberam particulas (esponjas abrasivas), e
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64,6% ndo utilizam utensilios de limpeza compativeis com os produtos que sado
utilizados, como exemplo, escova para canulas e para brocas (Tabela 5).

As Brocas, limas endoddnticas e outros instrumentos de corte e preparos, para
ser reutilizadas devem ser bem reprocessadas, e a remocao de todos os residuos é
uma das etapas que precedem a desinfeccado ou esterilizagcdo (BRASIL, 2012), a
legislagdo odontoldgica traz a obrigatoriedade de escovas de brocas para a lavagem
desses artigos (SANTA CATARINA, 2017), porém de acordo com Anders et al.(2006),
produtos e artigos abrasivos ndo séo indicados, uma vez que 0S mesmo causam
ranhuras nos materiais o0 que promove o depdsito de microrganismos. No estudo de
Bueno et al.(2018), os subgrupos de limas e brocas que foram lavadas com escovas
de aco foram as que mais apresentaram residuos na superficie dos materiais, alias
nesse estudo nenhum método de lavagem manual foi totalmente eficaz na remocéao
das sujidades das brocas e limas endodonticas.

Outro utensilio de limpeza para os instrumentais indicados pela legislacao
guando cabiveis sdo as escovas de canulas (SANTA CATARINA,2017). Os tipos de
canulas reprocessaveis encontrados em servicos odontolégicos sao, sugador
endoddnticos e cirargicos metalicos; ponteiras da seringa triplice (BOYD,2012); e
mais recentemente as canulas de lipo de papada, que de acordo com Pereira Filho;
Fernandes; Ely(2022), essas canulas devem ser bem finas e as ideais sdo as de 2mm
e 1mm para os procedimentos. A RDC 15/2012, define e traz a providéncia que artigos
criticos, com (limen inferior a cinco milimetros ou com fundo cego, espagos internos
inacessiveis para a friccdo direta, reentrancias ou valvulas), o processo de lavagem
seja realizado de forma automatizada, em lavadora ultrassdnica. O que nao
contraindica as escovas de canulas, uma vez que o processo automatizado deve ser
precedido de lavagem manual (BRASIL,2012). De Sousa Evangelista et al. (2019),
relata ser necessario a utilizacdo de escovas compativeis com o diametro dos
materiais e que a etapa de friccdo € essencial para a remoc¢ao da sujidade.

As legislacdes referente aos servico de saude é que define as boas praticas
no processamento de artigos, descreve a necessidade de identificacdo das
embalagens (SANTA CATARINA,2017; BRASIL,2012), as rotulagens devem ser
legiveis, capazes de se manter afixadas aos pacotes durante a manipulagéo, sendo
gue a identificacdo da embalagem deve conter. nome do produto; lote; data da
esterilizacéo; data limite de uso, estabelecida pelo servico odontologico, observando

as condicdes de armazenamento e tipo de embalagem (SANTACATARINA,2017).
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Dos autuados, 75,8% néo identificam ou nao identificam de forma completa as
embalagens dos produtos esterilizados (Tabela 5). De acordo com Vier-Pelisser et al.
(2008),em seu estudo 77,5% dos cirurgides-dentistas também n&do escrevem na
embalagem a data da esterilizacao.

As embalagens dos instrumentais devem ser identificadas antes da
esterilizac&@o, e o nome ou a finalidade dos produtos devem ser identificados no rotulo
caso ndo seja possivel ver o conteudo (BRASIL,2006). A identificacdo permite
rastrear os pacotes, controlar o tempo de armazenamento, a fim de utilizar os pacotes
mais antigos e minimizando eventos como: amassar a embalagem; apalpar o
material; guardar os materiais em gavetas apertadas; uso de elasticos e barbantes
entre outros (GRAZIANO et al.2009).0 processo de validacdo dos produtos
embalados e esterilizados se deve a varios critérios, que compreende todas as etapas
do processamento, como: lavagem com produtos e utensilios adequados;
empacotamento com embalagens que garantam a manutencédo da esterilidade, e com
selamento efetivo; acondicionamento dos pacotes no equipamento de autoclave, até
0 armazenamento, que deve sofrer minima manipulacdo, estar limpo, seco e
protegido de variagbes de temperatura (MACIEL et al.2019; BRASIL,2006). Os
estabelecimentos de salude devem investigar o tempo de manutencéo da esterilidade
de seus artigos com base nas suas rotinas e definir o tempo de validade dos pacotes
(SERRATINE; DE SOUZA, 2009).

CONCLUSAO

As atividades desenvolvidas nos servicos odontoldgicos sédo de alto risco para
a saude dos seus pacientes, e mesmo que seja muito dificil estabelecer nexo causal
num possivel adoecimento relacionado a essa assisténcia, as legislacbes
estabelecem possiveis agravantes e indicativos que ha riscos a saude naquele
estabelecimento. E, portanto, a funcdo sanitarista das legislacdes € de grande valia
na manutencéo da salubridade da populacéo. E por sua vez, as Legislacdes sanitarias
devem caminhar e se desenvolver no sentido e na velocidade em que o
técnico/cientifico se estabelece.

Neste trabalho foi observado que ha grandes desconhecimento por parte dos
proprietarios e responsaveis pelos servicos odontologicos, quanto a legislacao

sanitaria que seus servi¢os estao atrelados, e que para muitas das exigéncias sem o
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devido cumprimento ha muito desconhecimento sobre a sua relevante importancia.
Para desenvolver e propiciar conhecimento, as capacitagbes permanentes em
biosseguranca, aliado a protocolos e POP’s (procedimentos operacionais padrao)
bem definidos e com embasamentos cientifico, sdo essenciais para atualizar os
profissionais e tornar os servigos odontol6gicos mais seguros.

E cabe também aos proprietarios e envolvidos dos servicos odontolégicos,
acompanhar e tomar ciéncia das legislacdes sanitarias inerentes as suas atividades,
e muito além de conhecer a letra da lei, € perceber e tomar consciéncia do risco a
saude que tais exigéncias tentam eliminar. Estratégias para o desenvolvimento da
biosseguranga devem estar em comum relevdncia com as técnicas dos
procedimentos odontolégicos, ndo devendo os cirurgides dentistas delegar por muitas
vezes esses cuidados aos seus auxiliares e ou profissionais de apoio. Mas devendo
toda a equipe em sincronia desenvolver suas atividades de forma a garantir a
manutencao da saude.

Sao0 necessarias mais pesquisas gque torne possivel estabelecer nexo de
causa, entre o descumprimento de normas sanitarias e de biosseguranca com
eventos adversos e adoecimentos gerados pela assisténcias prestadas pelos servi¢cos
odontoldgicos.
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