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Resumo

Durante o atendimento de rotina, o cirurgido dentista esta a mercé de possiveis contaminacfes
provenientes de respingos e aerossdis dispersos no ambiente clinico decorrente da utilizacéo e
acionamento da caneta de alta rotacao e utilizacao do spray pela seringa triplice. O que se busca
no presente estudo, € mensurar o percurso € a area atingida pelos respingos emanados apés o
acionamento da turbina de alta rotacdo, em simulacdo de um atendimento clinico, respingos
esses que possivelmente entre em contato direto através do trato respiratério e membranas
conjuntiva do cirurgido-dentista, contaminando equipamentos, mobiliarios, bem como o préprio
paciente e a equipe envolvida no atendimento. Desta maneira, com os resultados obtidos restara
evidente a importancia do uso da paramentagcdo com os devidos EPI's (equipamentos de
protecdo individuais) na prevencao de possiveis contaminagfes provenientes de microrganismos
tais como: fungos, bactérias, virus entre outros. Introduc¢éo: Em toda atividade odontolégica, tao
importante quanto o aprimoramento técnico e cientifico € a conscientizacdo dos riscos de
contaminagdo durante o atendimento odontoldgico (Pinto et al., 2003). A evolugédo de varios
equipamentos odontolégicos apresentou paradoxalmente um maior risco de contaminagéo
cruzada. A introdugdo de canetas com motor mecanico na década de 20 em substituicdo as
acionadas por pedal aumentou a geragcdo de aerossoéis e consequentemente em 1931, foi
verificada que a incidéncia de infec¢cfes transmitidas por vias aéreas superiores era maior na
pratica odontolégica. As canetas com motor de alta rotagdo, introduzidas na década de 50,
aumentaram ainda mais a aerossolizacdo (Robrac. 2008). Como ja é sabido por todos, a
atividade que envolve o atendimento odontoldgico deixa todos os entes envolvidos em contato
direto com possiveis contaminagdes por virus, fungos e bactérias. Tal risco d4-se principalmente
por intermédio da dispersdo do aerossol proveniente da alta rotagdo e seringa triplice. Por
aerossol entende-se qualquer volume de ar contendo particulas soélidas ou liquidas em
suspensdao. O consultério odontoldgico é um local favoravel para a difusdo de agentes biolégicos
patégenos, sendo considerado um ambiente de risco significativo. Dessa maneira 0s
profissionais de salude bem como os pacientes, estdo diretamente suscetiveis ao risco de
infeccdo cruzada, ou seja, transmissdo de agentes infecciosos dentro do ambiente clinico.
Microrganismos patogénicos que eventualmente estejam presentes no sangue e saliva dos
pacientes pode ser transportados pelo aerossol e infectar outras pessoas, causando doencas
como gripe, resfriado comum e tuberculose. Diante do exposto, a preocupacao de eliminar os
riscos de contaminagdo deve ser do cirurgido dentista durante suas atividades profissional
fazendo uso total de EPIs (Equipamentos de Prote¢do Individuais). Pelo fato de tal problema
sempre ter existido e os profissionais de saude bucal nem sempre estarem conscientes e
dispostos a seguir 0s passos necessarios para minimizar os riscos para si préprios, para o
pessoal auxiliar e para os pacientes € que veio a intengdo do estudo do presente trabalho para
que se possa mensurar qual o alcance da dissipacdo do aerossol proveniente da alta-rotagéo e
seringa triplice dentro do ambiente do consultério. Tal estudo podera proporcionar um avango na
adocé@o de medidas de biosseguranca dentro da pratica médico-odontoldgica, no intuito de se
averiguar se a dispersdo dos respingos representa perigo de infeccdo cruzada, tanto para os
profissionais quanto para o0s pacientes em clinicas odontoldgicas. Este trabalho tem como
objetivo identificar a distancia maxima percorrida da dissipacdo das particulas de aerossol
durante o atendimento odontolégico de rotina, através da utilizacdo do instrumento rotatério (alta
rotacao).
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