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ReEsumo: O objetivo foi avaliar o conhecimento e conduta de
profissionais de salde de setores de urgéncia hospitalar no atendimento
ao paciente ap6s avulsao dentdria. Foram avaliados 101 profissionais,
entre médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem de dois hospitais
na cidade de Ivaipora-PR. Os participantes preencheram um
questionario online sobre o atendimento e a conduta apos avulsao
dentdria. As respostas foram analisadas por meio de teste qui-quadrado
com significancia de 5%. 14,9% relataram ter recebido informacao sobre
como conduzir uma avulsdo dental. Ndo houve diferenca estatistica
entre conduta e profissdo, acesso a informagdo e tempo de servico.
Apenas 2% dos profissionais se julgaram aptos a realizar o reimplante
dentario, mas 49,5% solicitariam profissional especializado. Os
profissionais que realizam o atendimento de urgéncia em hospitais ndo
possuem conhecimento adequado sobre o reimplante dentario,
optando por encaminhar o paciente ao cirurgido-dentista.
PALAVRAS-CHAVE: Avulsdo dentdria. Primeiros socorros. Servicos
médicos de emergéncia. Traumatismos dentarios.

ABSTRACT: The objective was to evaluate the knowledge and practices
of healthcare professionals working in hospital emergency
departments regarding the management of patients after dental
avulsion. A total of 101 professionals, including physicians, nurses, and
nursing technicians from two hospitals in the city of Ivaipora, Paran,
Brazil, were assessed. Participants completed an online questionnaire
addressing emergency care and clinical conduct following dental
avulsion. The responses were analyzed using the chi-square test with a
significance level of 5%. Only 14.9% of the professionals reported
having received prior information on how to manage dental avulsion,
and no statistically significant differences were found between
professional category, access to information, or length of service and
the adopted conduct. Although only 2% of the participants considered
themselves capable of performing dental reimplantation, 49.5%
reported that they would request a specialized professional. These
findings indicate that healthcare professionals working in hospital
emergency settings do not have adequate knowledge about dental
reimplantation and tend to refer patients to a dentist rather than
performing immediate intervention.

Keyworps: Dental avulsion, Dental trauma, Emergency medical
services, First aid.
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AVALIACAO DO CONHECIMENTO E CONDUTA POS AVULSAO DENTARIA DE PROFISSIONAIS DE SERVICOS DE URGENCIA HOSPITALAR

INTRODUCAO

Avulsao dentaria é o termo utilizado para definir a desarticulacdo completa do dente de seu
alvéolo'2,sendo a injuria dentaria que causa mais danos funcionais, estéticos e emocionais, tratando-se
de uma grave urgéncia odontoldgica. Aproximadamente 25% das criangas em idade escolar sofrem
algum tipo de traumatismo dentario enquanto 33% dos adultos relatam ter sofrido algum trauma na
dentadura permanente®.

Cerca de 15% dos traumatismos dentarios resultam em avulsdo, sendo esta a lesdo dentaria mais
grave devido ao progndstico desfavoravel, intimamente dependente das condutas iniciais logo ap6s o
trauma*. Em caso de avulsdo de dentes deciduos, o reimplante ndo deve ser realizado pelo risco de
lesionar o germe do dente permanente?.

O atendimento imediato adequado a avulsdo dentaria é de extrema importancia para a sobrevida
do elemento dental’. Ainda, devido a deficiéncia de cirurgides-dentistas nos servicos de urgéncia
hospitalar, médicos e enfermeiros sdo, muitas vezes, os primeiros profissionais a atuar nesses casos®.

Os traumatismos dentarios sao considerados um problema de salde publica devido a elevada
prevaléncia na populacdo brasileira® e mundial’, acometendo principalmente criangas e adolescentes?®.
Os traumas dentdrios correspondem a 5% das lesGes traumaticas corporais atendidas em hospitais3,
estando geralmente associados a pratica de esportes e lazers, sendo a luxa¢do e avulsdo dentaria as
principais injurias que levam a busca ao atendimento hospitalar®.

Os incisivos centrais superiores sdo os dentes mais acometidos, seguidos pelos incisivos laterais
superiores, devido a posicao mais vulneravel na arcada dentaria, recebendo diretamente as forcas
traumaticas®.

A avulsdo leva a severos danos neurovasculares, devido ao rompimento do feixe vascular que
nutre a polpa dentdria, resultando assim, em necrose pulpar'. Além disso, a viabilidade das células do
ligamento periodontal e cementoblastos fora do organismo, é extremamente curta®. A preservacdo da
viabilidade e capacidade de proliferacao das células do ligamento periodontal sdo cruciais para o sucesso
do reimplante dentario™°.

Assim, no dente permanente avulsionado o tempo que o dente fica fora do alvéolo compromete
diretamente o prognoéstico*'", sendo ideal que o reimplante ocorra imediatamente apds a avulsdo
(reimplante imediato) ou em até um periodo de 60 minutos (reimplante mediato).

O dente deve ficar armazenado em meio que permita a viabilidade das células ligamentares,
proliferando e colonizando as areas desnudas da raiz, reduzindo a incidéncia de reabsorcao radicular e
anquilose™. A Solucdo Salina Balanceada de Hanks (HBBS) é o melhor meio de conservagdo, devido a
qualidade na manutencado das células, mantendo viaveis 70% dos fibroblastos por até 96 horas, sendo
composta por uma mistura de sais enriquecida com aminodcidos, vitaminas, glicose e outros
componentes essenciais a células'2. Porém, nem sempre ha a disponibilidade de HBBS nos locais dos
acidentes, sendo indicado o armazenamento do dente avulsionado em leite devido ao seu pH basico e
sua osmolaridade, mantendo a viabilidade celular por um periodo de até 6 horas' 3.

A saliva, por ser um meio hipotbnico e contaminado, nao é recomendada, assim como a agua,
provocando a lise celular'®. O soro fisioldgico, apesar de apresentar osmolaridade compativel, é pobre
em nutrientes essenciais para a metabolizagdo celular'®. Entretanto, manter o dente avulsionado em
meio seco resultara em progndsticos mais desfavoraveis'".

Os tratamentos odontolégicos baseados no conhecimento cientifico, aliados a fatores como o
tempo e o meio de armazenamento apds a avulsao dental, sdo determinantes para o sucesso do
tratamento’3. Logo, as pessoas nos locais dos acidentes devem ser orientadas a reimplantacdo imediata
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e/ou armazenamento dentario adequado até o reimplante em curto espago de tempo3. O reimplante
nem sempre sera indicado como em situa¢des em que o dente avulsionado apresenta caries extensas e
doenca periodontal, assim como o estado geral de saude do paciente?.

Muitas vitimas de traumatismo dentario buscam o primeiro atendimento a nivel hospitalar por
dificuldade em localizar um cirurgido dentista, que seria o profissional mais qualificado para o caso3. Os
profissionais odontdlogos nem sempre estdo inseridos nos ambientes hospitalares, os quais geralmente
fazem o primeiro atendimento desses pacientes. Assim, é determinante que os profissionais do
atendimento de urgéncia hospitalar estejam aptos para o atendimento e a conduta ideal para cada caso.

Uma pesquisa realizada em um Hospital Universitario do Brasil, verificou que mesmo sem o
conhecimento na formacdo académica, os médicos estavam cientes que o tempo de reimplante impacta
nos percentuais de progndstico favoravel e reducao de sequelas',

Uma pesquisa realizada nos setores de pronto atendimento na india, demonstrou que os
médicos e enfermeiros nao possuiam o conhecimento adequado quanto ao meio de armazenamento e
manuseio do dente avulsionado, porém 66,7% desses profissionais consideraram a possibilidade de
realizar o reimplante dentario'.

Um estudo realizado na Alemanha, avaliando os médicos dos setores de urgéncia, 71,12%
afirmaram nao ter habilidades no manejo do trauma dentario, e 26,06% escolheriam o meio ideal para
armazenamento dentario em caso de avulsdo's. Similarmente, um estudo multicéntrico conduzido no
Paquistao comparou o conhecimento entre pais e médicos, 72% afirmaram nao ter conhecimento sobre
esta injuria e apenas 15% informaram sobre o meio de armazenamento adequado se ocorresse avulsdo.
O conhecimento sobre primeiros socorros em avulsdo dentdria nos grupos foi independente da
formacgdo académica'.

Outro estudo multicéntrico avaliou médicos dos setores de urgéncia em hospitais na Arabia Saudita,
quase metade dos pesquisados ndo sabiam a importancia do tempo extra-oral e o leite foi selecionado como
melhor meio de armazenamento para o dente avulsionado por 31,1% dos participantes'®.

Com esses estudos, evidencia-se a falta de conhecimento dos profissionais ndo-odontélogos
quanto a avulsdo dentaria. Entretanto, pouco é explorado quanto a diferenca de conduta em relagdo ao
dente deciduo e permanente, protocolos de armazenamento, inexistindo também estudos desses
assuntos recentemente no Brasil. Sendo assim, o objetivo deste trabalho é avaliar o conhecimento de
profissionais de salde (médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem) em ambiente hospitalar sobre
a avulsao dentaria.

METODOLOGIA

Este estudo foi aprovado pelo Comité Permanente de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos da Universidade Estadual de Maringa (CAAE n.°: 60698922.9.0000.0104, anexo 1). Todos os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), em conformidade com as
diretrizes éticas.

Foi realizado um estudo observacional transversal a partir de um questiondrio aplicado aos
profissionais médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem que atuam no atendimento inicial (Pronto
socorro) de hospitais da cidade de Ivaipora. O municipio de Ivaipora fica localizado na regido central do
Parana, sendo referéncia para atendimento hospitalar de 16 municipios, com uma popula¢do estimada
em 130 mil pessoas. Foram pesquisados profissionais que realizam atendimento de urgéncia e
emergéncia em dois hospitais referéncia para trauma, atendendo no publico e privado, com 80 médicos,
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22 enfermeiros e 144 técnicos de enfermagem, que realizam o atendimento inicial de pacientes
traumatizados. Critérios de inclusdo: 1) ser profissional da saude atuante em atendimento inicial
hospitalar, ndo odontélogo e 2) assinar termo de consentimento livre e esclarecido. Critérios de exclusao:
1) ser odontdlogo, 2) profissional de salde que ndo atende em nivel hospitalar de urgéncia, 3) ndo assinar
termo de consentimento livre e esclarecido e 4) ndo querer participar.

Para a realizacdo dessa pesquisa, foi realizado um cdalculo amostral para proporgdes,
considerando um nivel de confianca de 95%, erro B de 10% e proporc¢do de 50%, acrescido de 30% de
perdas, resultando em uma amostra minima a ser entrevistada de 101 participantes. Todos os
profissionais foram convidados a participar da pesquisa, entretanto foram obtidas apenas 101 respostas.
A coleta de dados foi realizada entre os meses de margo a maio de 2022.

O questionario (Anexo 1) foi constituido de duas partes e elaborado pelos pesquisadores. A primeira,
apresentava quest8es socioecondmicas e a segunda, sobre abordagem e conduta frente a avulsdo dentaria.
O questionario foi aplicado por meio da plataforma Google Forms®, redigido em lingua portuguesa e
encaminhado via aplicativo WhattsApp®. Os participantes tiveram o prazo de dois dias para resposta.

Posteriormente, as respostas foram analisadas estatisticamente pelo programa Jamovi versao
2.3 por meio de tabela de frequéncia e teste qui-quadrado com nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS

Dos 101 profissionais avaliados, 13 eram médicos (20,8%), 21 enfermeiros (12,9%) e 67 técnicos
de enfermagem (66,3%). Quanto a escolaridade, 41,6% apresentavam ensino superior e 44,6% relataram
atuar a mais de dez anos no setor de urgéncia hospitalar.

A tabela 1 apresenta as porcentagens de respostas dos profissionais quanto ao conhecimento
sobre traumatismos dentarios e avulsdes. 71,3% dos profissionais disseram ser comum a ocorréncia de
traumas dentarios, sendo que 80,2% ja atenderam esses casos. Entretanto, 53,0% dos profissionais nao
souberam definir o que era avulsao dentaria, mas quando questionados se ja haviam atendido algum
paciente que o dente havia saido completamente da boca, 64,4% afirmaram que sim.

Todos os profissionais julgaram importante saber realizar o atendimento adequado em casos de
traumatismos dentarios, 28,7% disseram ndo saber diferenciar um dente deciduo de um dente
permanente, apenas 2,0% se disseram aptos a realizar um reimplante dentario, porém entre as
profissGes nao ha diferencas na capacidade ao reimplante (p: 0,260), (tabela 2).

O acesso a informacdo nao foi diferente entre as profissdes (p: 0,474), apenas 15 (14,9%)
declararam ter tido formacao sobre traumatismos dentarios e desses, 73% disseram que, frente a um
atendimento de trauma, fariam o encaminhamento para o cirurgido-dentista e ndo realizariam o
primeiro atendimento e 100% se declarou ndo estar apto a realizar o reimplante dentario (tabela 2).

Tabela 1. Frequéncia de respostas dos profissionais de atendimento de urgéncia de dois hospitais quanto a conduta frente
aos traumatismos dentdrios e avulsdo. lvaipora-PR. (n=101).

Total
Qual sua primeira atitude frente a um traumatismo dentario?
Realizar o primeiro atendimento. 41 (40,6%)
Solicitar profissional especializado. 50 (49,5%)
Solicitar exames de imagem. 10 (9,9%)
Qual a melhor defini¢cdo de avulsdo dentaria?
Nao sei explicar. 25 (24,8%)
Nunca fiz este tipo de atendimento. 22 (21,8%)
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Total
O dente estd com mobilidade. 5 (5,0%)
O dente esta completamente fora do osso. 48 (47,5%)
O dente esta quebrado. 1(1,0%)
Crianga de 10 anos chega ao atendimento com dente na mao. Qual a conduta?
Colocar o dente em meio liquido. 50 (49,5%)
Colocar o dente em pote seco limpo. 8 (7,9%)
Solicitar que procure um dentista. 26 (25,7%)
Realizar exame de imagem. 17 (16,8%)
Crianca de 10 anos chega ao atendimento com dente em copo com leite. Qual a conduta?
Reimplantar o dente. 11 (10,9%)
Descartar o dente. 2 (2,0%)
Colocar o dente em pote seco limpo. 12 (11,9%)
Colocar o dente em soro fisioldgico. 36 (35,6%)
Solicitar que procure um dentista. 40 (39,6%)
Quando o dente é de |eite existe diferenca na conduta do trauma dental?
Sim 85 (84,2%)
Néo 16 (15,8%)
O que fazer caso um dente de leite saia completamente da boca?
Reimplantar o dente. 4(4,0%)
Descartar o dente. 24 (23,8%)
Colocar o dente em pote seco limpo. 10 (9,9%)
Colocar o dente em soro fisiologico. 13 (12,9%)
Solicitar que procure um dentista. 50 (49,5%)
Tabela 2. Comparativo entre as profissdes e condutas frente a avulsdo dentaria.
Profissao
e-r:?(::r::: (j;n Enfermeiro Médico Total valor
& n(%) n(%) n(100%) P
n(%)

Durante sua formacgao teve acesso ao conhecimento sobre traumatismo dentario?
Sim 12 (80,0%) 2(13,3%) 1(6,7%) 15 (100,0%) 0.474
N&o 55 (64,0%) 19 (22,1%) 12 (14,0%) 86 (100,0%) '
Vocé sabe diferenciar um “dente de leite” de um permanente?
Sim 50 (69,4%) 13(18,1%) 9(12,5%) 72 (100,0%)) 0.523
N&o 17 (58,6%) 8(27,6%) 4 (23,8%) 29 (100,0%) '
Ja atendeu paciente que o dente que saiu completamente do osso?
Sim 35 (53,8%) 18 (27,7%) 12 (18,5%) 65 (100,0%) 0.002
N&o 32 (88,9%) 3(8,3%) 1(2,8%) 36 (100,0%) '
Vocé se sente capacitado a reimplantar o dente no alvéolo?
Sim 1 (50,0%) 0 (0,0%) 1 (50,0%) 2(100,0%) 0.260
N&o 66 (66,7%) 21 (21,2%) 12(12,1%) 99 (100,0%) '

DISCUSSAO

Nessa pesquisa, observou-se que a maioria dos profissionais que trabalham no atendimento
de urgéncia em hospitais ja atenderam casos de traumatismos e avulsdes dentdrias, porém, grande
porcentagem deles ndo souberam qual o meio ideal para armazenamento do dente avulsionado, além
de ndo se sentirem aptos ao reimplante dentario, se indicado. Estudos realizados em hospitais da
india’s, Arabia Saudita e Alemanha’® também demonstraram a falta de conhecimento dos
profissionais de urgéncia sobre traumatismos dentarios quanto aos meios de armazenamento e
dificuldade na conduta dos traumatismos dentarios. FONSECA et al. (2020) encontrou que apenas 5,3%
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dos profissionais que realizavam atendimento de urgéncia, se sentiam aptos a realizar o reimplante
dentdrio, entretanto, a maioria deles, descreveram realizar o controle da dor, solicitacdo de exames
complementares e suturas'.

Em relagdo a conduta frente a avulsdo de dentes deciduos, ndo foi encontrado na literatura
estudos que avaliaram o conhecimento de profissionais de urgéncia hospitalar. Em nosso estudo, a
maioria dos profissionais relatou saber que ha diferenca na conduta frente a avulsdao do dente deciduo,
entretanto, assim como no dente permanente, a maioria realizaria 0 encaminhamento ao cirurgido-
dentista. Nesse caso, ndo ha comprometimento no progndstico, uma vez que o reimplante de dente
deciduo ndo é indicado®.

A conduta frente aos traumatismos dentarios é muitas vezes inadequada mesmo quando realizada
por cirurgides-dentistas, em pesquisas envolvendo cirurgides-dentistas, as respostas foram inconsistentes
sobre o tempo adequado e o meio de armazenamento ideal para transporte dos dentes avulsionados'.

Um estudo pesquisando académicos ndao-odontdlogos no Brasil demonstrou que grande parte
recebeu orientacdo ou treinamento sobre primeiros socorros, mas 85,1% afirmaram que ndo haviam
recebido informag¢des sobre como proceder diante de um traumatismo dentdrio®. A educagdo
odontolégica deve utilizar-se das orientacBes sobre primeiros socorros e ressaltar a necessidade de
divulgacdo de programas de treinamento e educag¢do’. O conhecimento sobre avulsdo dentaria deve
extrapolar as barreiras profissionais, sendo ofertado para outros profissionais de saude. Os protocolos
para atendimentos de traumatismos dentarios estao amplamente descritos na literatura, porém sdo
voltados para cirurgides-dentistas. Infelizmente, ndo existem politicas publicas sobre avulsdo dentaria®".

Uma pesquisa realizada em Dubai, um estudo prospectivo longitudinal em trés tempos (antes,
imediatamente e apds 3 meses) com professores e enfermeiros escolares sobre traumatismos dentarios,
observou uma melhora significativa no conhecimento e busca por atendimento imediato apds avulsao
dentdria?'. Frente as dificuldades encontradas no atendimento inicial ao trauma dental, a IADT em 2018,
criou o aplicativo para celulares intitulado “ToothSOS®"?? ainda ndo traduzido para o portugués. Em
portugués, os aplicativos “Acidente ®"? e o0 “Dental Trauma ®"*, sdo uma fonte rapida de pesquisa para
acOes de urgéncia em traumatismos dentarios tanto para pacientes quanto para profissionais.

Em nosso estudo, poucos profissionais relataram terem tido acesso a informacdes sobre conduta
em casos de traumatismos dentarios. Na india, apesar de 60% dos profissionais relatarem ter recebido
essas orientagdes, 87% preferiram acionar o cirurgido-dentista’. Nesse caso, ter informacdes sobre
como conduzir um traumatismo dentario ndo foi determinante para que os profissionais nao-
odontologos os realizassem. Isso pode ocorrer, pois esses profissionais entendem que o reimplante
dentéario é de competéncia apenas do cirurgido-dentista’#, aumentando o tempo extra-oral do dente e
impactando diretamente no progndstico, apesar de compreenderem que o tempo de intervengdo é
primordial™, favorecendo a destruicdo celular e consequente perda dentaria.

E compreensivel que os profissionais ndo-odontélogos tenham a conduta inicial de encaminhar
0 paciente ao cirurgido-dentista, pois ndo esta na formacdao do médico, enfermeiro e técnicos de
enfermagem, o estudo da anatomia buco-dental. Além disso, a ansiedade frente a um paciente
sensibilizado pelo trauma e o receio de cometer uma iatrogenia geram inseguranca.

Aparentemente, o dente ainda é visto como uma regido exclusiva da Odontologia e o cirurgido-
dentista como Unico profissional habil em situa¢Bes de traumatismo dentario. Existe uma lacuna quando
se trata de servicos hospitalares e odontologia, sendo que o cirurgido-dentista ainda busca ser inserido
na equipe hospitalar. O cirurgido-dentista especialista em Cirurgia Buco-maxilo-facial € o mais
comumente encontrado em ambiente hospitalar, porém raramente esse profissional realiza plant8es
presenciais ou realizam o primeiro atendimento dos pacientes. Assim como o especialista em
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Odontologia Hospitalar?®, que atende pacientes a nivel de Unidade de Terapia Intensiva (UTIl) e com
comorbidades médicas, ndo estando a disposicdo para o primeiro atendimento.

Na cidade de Curitiba-PR* e Sdo Paulo-SP% algumas UPAS (unidades de pronto atendimento) ja
apresentam cirurgibes-dentistas em seu quadro de profissionais de plantdo 24 horas, atendendo
urgéncias odontolégicas. Em Uberaba-MG, desde 1982, funciona o Hospital Odontolégico da
Universidade Federal de Uberaba®, que atende 24 horas, todos os dias da semana, urgéncias e
emergéncias odontoldgicas, que englobam dores de origem dental, infec¢des odontogénicas, traumas
dentais e faciais, hemorragias por trauma ou poés-cirdrgicas, entre outras. Porém sao ac¢des locais,
resolvendo muitas demandas odontoldgicas, mas nao atendendo a demanda que busca o atendimento
hospitalar, politraumatizados e pacientes internados.

A odontologia precisa ser inserida na equipe multiprofissional hospitalar, para que o
atendimento aconteca de modo integral, tanto nas urgéncias, como para os hospitalizados na rotina
diaria de cuidados bucais. Estudos realizados entre profissionais de salide em hospitais brasileiros® e
americanos®® demonstraram que ha entendimento que a saude bucal é importante na saude geral e que
a fragmentacdo dificulta a abordagem eficaz e tem piores resultados gerais de saude, além de custos
mais elevados aos pacientes. E fundamental que o paciente vitima de avulsdo dentéria receba o
atendimento oportuno e eficaz, pois o progndéstico demonstra resultados ruins com o reimplante tardio.

As a¢des de promocgdo e educacdo em saude sdo importantes para divulgar as informacdes, além
de estudos e cursos voltados para a orientagdo dos profissionais de saude e trardo novas perspectivas,
porém a inclusao de cirurgifes-dentistas no ambiente hospitalar é necessaria.

Este estudo apresenta a limitacao de ser realizado em uma Unica localidade, com uma populacdo
homogénea, sugere-se que outros estudos sejam realizados em outros regides e em diferentes paises.

CONCLUSAO

Dessa forma, conclui-se que os profissionais que realizam o atendimento de urgéncia em
hospitais ndo possuem conhecimento adequado sobre o reimplante dental, optando por encaminhar o
paciente ao cirurgido-dentista.
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