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Abstract— This study aimed to verify the work process of the oral health
team in the municipality of Fernandopolis/SP during the pandemic by the
new coronavirus and to verify the biosafety measures adopted by these
professionals in this period. Through the results obtained with this study it
was possible to identify whether the biosafety measures adopted in the Basic
Health Units (BHU) and the Center for Dental Specialties (CEO) of the city
of Fernandépolis/SP were sustained, allowing the planning and
establishment of strategies for awareness of these individuals and, if
necessary, intervention actions.

Resumo— Este estudo teve como objetivo verificar o processo de trabalho
da equipe de saude bucal do municipio de Fernanddpolis/SP durante a
pandemia pelo novo coronavirus e verificar as medidas de biosseguranga
adotadas por esses profissionais nesse periodo. Através dos resultados
obtidos com esse estudo foi possivel identificar se as medidas de
biosseguranca adotadas nas Unidades Basicas de Saude (UBS) e no Centro
de Especialidades Odontol6gicas (CEO) do municipio de Fernandoépolis/SP
foram sustentadas, permitindo o planejamento e o estabelecimento de
estratégias para conscientizacao desses individuos e, se necessario, agées
de intervencgao.

. INTRODUCAO

Em 11 de margo de 2020, a Organizagcdo Mundial da Salde
(OMS) decretou que o mundo vivia uma pandemia pelo
novo coronavirus, devido ao nivel de disseminagdo e a
gravidade da doenca (Faro et al., 2020). Essa situacdo
obrigou as pessoas a tomarem medidas de distanciamento
e/ou isolamento social, a fim de evitar a propagagdo da
COVID-19 e foi necessario adaptar os servicos de saude.

No Brasil, foram suspensos varios servicos eletivos pelo
Ministério da Satde no Sistema Unico de Saude (SUS),
incluindo consultas e procedimentos odontol6gicos (Carrer
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et al., 2020), assim como em outros paises do mundo. Em
abril, o atendimento odontoldgico foi incluido entre os
servicos essenciais, conforme o Decreto Federal n.°
10.282/2020 que regulamentou a Lei Federal 13.979/2020
ao atendimento das necessidades inadiaveis da populagéo,
alguns meses ap6s paralisacdo, as consultas de rotina foram
instauradas, seguindo os protocolos de biosseguranca (Bado
etal., 2021).

Segundo Ribeiro e colaboradores (2020), os cirurgides-
dentistas enfrentam um alto risco de contagio, estando entre
os profissionais mais propensos a serem infectados pelo
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coronavirus. Meng et al. (2020) relataram que o
atendimento com grande proximidade da boca do paciente,
exposi¢do a saliva e ao sangue, utilizacdo de instrumentos
cortantes e dos aerossois causados pela alta rotagdo
favorecem essa contaminacéo.

Mediante a exposicao dos profissionais da salide, estima-se
que grande parte desse grupo, durante a pandemia,
apresentou diversos efeitos colaterais, como: estresse
agudo, exaustdo, distanciamento das pessoas, ansiedade,
depressdo, irritabilidade, insénia, mau humor, baixa
concentracdo, indecisdo, diminuicdo do desempenho no
trabalho e relutancia para trabalhar ou consideracdo de
demissao (Brooks et al., 2020).

Além disso, a literatura demonstra que tém sido recorrentes
relatos de aumento da perda da qualidade do sono, aumento
do uso de drogas, sintomas psicossométicos e medo de se
infectar ou transmitir a infec¢do para os membros da familia
(Teixeira et al., 2020).

Os profissionais e os trabalhadores de salde envolvidos
direta ou indiretamente no enfrentamento da pandemia estdo
expostos constantemente ao risco de adoecer pelo
coronavirus. No Brasil, bem como no mundo, milhares de
profissionais de salde foram afastados das atividades
profissionais por terem sido infectados e muitos foram a
6bito em consequéncia da COVID-19 (Medeiros, 2020).

O Ministério da Salde preconizou o uso de equipamento de
prote¢do individual (EPI) em todos os atendimentos
realizados pelos cirurgiGes-dentistas, sempre respeitando a
técnica correta de paramentacdo e desparamentacdo, para
evitar o contagio e disseminacao da doenca. Sendo incluidos
novos equipamentos, como: protetor facial (face shield),
maéscara PFF2, propé e avental descartavel impermeével de
manga longa durante os atendimentos (Miller et al., 2021).
Dessa forma, o objetivo deste trabalho foi verificar o
processo de trabalho da equipe de satide bucal do municipio
de Fernandépolis/SP durante a pandemia pelo novo
coronavirus e verificar as medidas de biosseguranga
adotadas por esses profissionais nesse periodo.

1. METODO
O presente estudo é caracterizado como um estudo
descritivo transversal, com abordagem quantitativa. Apés a
aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa (CEP) CAAE:
39614620.6.0000.5494, foi iniciado o estudo e solicitado a
cada participante a leitura e a concordancia com o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) de acordo com
a Portaria n°466/2012. A pesquisa foi realizada com a
equipe de salde bucal da rede publica do municipio de
Fernanddpolis/SP, Brasil. Os dados foram obtidos por meio
das respostas do questionario eletronico em planilha Excel
para quantificacdo dos resultados. Em seguida, foram
analisados no programa estatistico EP1 INFO 7.1.1.0., sendo
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realizada analise estatistica descritiva, com distribuicdo de
frequéncia.

1. RESULTADOS
Aceitaram participar da pesquisa e preencheram o
questionario 32 pessoas, dos quais 75% eram do sexo
feminino e 25% do sexo masculino (Grafico 1). Em relacdo
a faixa etaria, observou-se que 18,75% da amostra estudada
tinham entre 18 e 29 anos, 37,5% entre 30 e 39, 25% entre
40 e 49, 15,63% entre 50 e 59, e 3,12% tinham mais de 60
anos de idade. A maior parte dos participantes, cerca de
62,5%, alegaram morar com seus familiares (esposa/marido
e/ou filhos), seguidos dos 25% que moravam com outros
familiares (pais, avos, tios) e apenas 12,5% disseram morar
sozinhos.
Gréfico 1- Género dos profissionais participantes.

@ Masculino
@ Feminino
Nao identificar

Com relagdo aos grupos de risco, mais da metade (71,9%)
alegou ndo fazer parte de nenhum grupo de risco, com
relacdo aos que se alegaram fazer, o grupo de hipertensos
foi o que obteve o maior nimero (18,8%), seguido da
obesidade (12,5%) e o grupo dos diabéticos, asmaticos, com
alguma doenga pulmonar ou acima de 60 anos de idade,
obtiveram 0 mesmo percentual (3,1%). No que se refere aos
habitos, a maioria dos participantes ndo eram fumantes
87,5%, ja a minoria, cerca de 6,25% disseram ser ex-
fumante e 6,25% se consideravam fumantes (Grafico 2).

Gréfico 2- Percentual de fumantes/ex-fumantes e ndo
fumantes.

® Fumante
@ Ex-fumante
N&o fumante

N~

Dos participantes dessa pesquisa, 78,1% eram cirurgides-
dentistas e 21,9% eram auxiliares (Gréafico 3). Desses,
78,1% acreditavam que as medidas de biosseguranga contra
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0 coronavirus eram eficazes, e 21,9% responderam que
achavam ineficazes.
Gréfico 3- Profissdo dos participantes da pesquisa.

@ Cirurgido-dentista
@ Auxiliar

Em relacdo aos treinamentos de medidas para paramentacéo
e desparamentacdo dos EPIs durante o periodo de pandemia
e inclusdo de novos equipamentos de seguranga como 0
protetor facial (face shield), méscara PPF2 e avental
impermeavel descartavel, 93,8% disse ter recebido
treinamento para utilizacdo e 6,2% disseram respondeu ter
sido treinado parcialmente (Gréafico 4). Ja em relagdo a
adaptacdo desses novos EPIs, 78,1% afirmaram ter se
adaptado e 21,9% responderam ter se adaptado
parcialmente.
Graéfico 4- Porcentagem de participantes que dizem ter
recebido treinamento para paramentacéo e
desparamentacdo dos novos EPIs.

@ Sim
@ Nao
@ Parcialmente

i

Devido a grande quantidade de EPIs utilizadas em todo o
mundo durante esse periodo, algumas regides do pais
apresentaram escassez de material. Quando foi questionado
aos participantes dessa pesquisa sobre a falta de
suprimentos nas unidades em que trabalham, 87,5%
responderam que ndo houve caréncia de material e outros
12,5% afirmaram presenciar a falta de EPIs na unidade de
trabalho (Gréfico 5). Com relacdo aos protocolos de
paramentacdo e desparamentacdo 75% afirmaram seguir o
protocolo todas as vezes e 25% disseram néo seguir toda vez
(Gréfico 6).
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Gréfico 5- Falta de equipamentos de EPIs nas unidades de
trabalho.

® Sim
@ Nzo

Gréfico 6- Participantes que obedecem aos protocolos de
paramentac¢do e desparamentagdo todas as vezes.

® Sim
@ Nao

Quase todos os participantes da pesquisa ja haviam
realizado algum exame para diagnostico do COVID-19
(93,8%), sendo que 75% realizaram o PCR-RT e 18,8%
realizaram o teste rapido/imunoldgico (Gréfico 7). Desses,
46,9% obtiveram resultado negativo, 43,8% negativo e
apenas 3,1% resultado indeterminado, sendo que 6,2% néo
haviam realizado nenhum teste para diagnéstico da doenca
até o momento que responderam a pesquisa (Gréfico 8).

Grafico 7- Testes para diagnostico de COVID-19.

@ Teste rapido - imunolégico
@® PCR-RT

‘ @ Nao

18,8%

Page | 222


http://www.ijaers.com/

Carvalho et al.

Gréfico 8- Resultado dos testes para diagndstico de
CoVID-19.

46,9%

@ Positivo

@ Negativo

@ Indeterminado
@ Nao fiz

Cem por cento dos participantes tomou a primeira e a
segunda dose da vacina, embora 3,1% ndo tenham tomado
a dose de reforgo da vacina (terceira dose). Quanto ao lote
da vacina 87,5% tomaram CoronaVac/Sinovac, 6,25%
tomaram  AstraZeneca/Oxford e 6,25% tomaram
Pfizer/BioNTech  (Grafico 9). Dos participantes
entrevistados, 90,6% disseram acreditar na eficiéncia da
vacinagdo, enquanto 9,4% disseram acreditar parcialmente.
Gréfico 9- Lote das vacinas tomadas.

‘

Grande parte dos participantes dessa pesquisa ndo foram
infectados pelo COVID-19 antes da vacinagdo (84,4%)
(Gréfico 10), esse nimero foi ainda menor em relagdo aos
infectados no intervalo entre a primeira e a segunda dose da
vacinagdo (90,6%) (Gréfico 11). Nenhum dos participantes
relatou ter sido infectado pelo COVID-19 apés a segunda
dose da vacinacgdo. Cerca de 28,1% foram infectados pelo
COVID-19 ap6s a terceira dose da vacinagdo até o momento
em que responderam o questionario da pesquisa.

@ CoronaVac/Sinovac

@ AstraZeneca/Oxford

@ Pfizer/BioNTech

@ Johnson & Johnson/Janssen
@ Sputnik V/Gamaleya

@ Nao aplicavel

Gréfico 10- Infectado pelo COVID-19 antes da vacinagéo

@ Sim, uma (nica vez
@ Sim, mais de uma vez
@® Nao
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Gréfico 11- Infectado pelo COVID-19 no intervalo entre a
primeira e a segunda dose da vacinagao.

@ Sim, uma Gnica vez
@ Sim, mais de uma vez
® Nao

Os participantes que relataram ter sido infectados em algum
momento pelo coronavirus, apresentaram: sintomas leves
(3,2%), dor de cabeca (19,3%), falta de ar (3,2%), dor de
garganta (22,5%), tosse (16,1%), febre (3,2%), fraqueza
(3,2%), dor no corpo (6,4%), rouquiddo (3,2%), coriza
(9,6%), falta de paladar (3,2%), falta de olfato (3,2%) e/ou
todos os sintomas (3,2%). Dos entrevistados, 68,8%
trabalhavam em unidades com atendimento a pacientes com
suspeita de COVID-19, e apenas 31,3% ndo atendiam
(Gréfico 12), o que condiz com os sintomas relatados pela
grande maioria dos autores (Meng, Hua, Bian, 2020;
Furtado et al., 2021).
Grafico 12- Unidades com atendimento de suspeitas de
COVID-19.

@® Sim
@ Nio

Quando  questionado sobre a  necessidade do
acompanhamento psicoldgico para os profissionais da satde
durante este periodo, 75% responderam ser necessario,
15,6% responderam néo ser e 9,4% acham ser parcialmente
necessario (Grafico 13). Desses participantes, 87,5%
afirmaram ndo passar por terapia ou atendimento em satde
mental, j& 12,5% disseram fazer algum tipo de terapia ou
atendimento em saldde mental (Grafico 14). Estudos
indicam que houve consequéncias psicoldgicas em massa,
como ansiedade, depressdo, uso excessivo de alcool,
soliddo, e diminuigcdo do bem-estar mental em relacéo aos
indices populacionais usuais durante a pandemia (Ahmed et
al., 2020), o que foi comprovado com a atual pesquisa.
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Gréfico 13- Necessidade do acompanhamento psicol6gico
para os profissionais da salde durante a pandemia.

® sSim
® Nao
@ Parcialmente

Graéfico 14- Passam por terapia ou atendimento em satde
mental.

® sim
@ Niao

Cerca de 9,4% dos entrevistados disseram ter aumentado o
uso de alcool durante a pandemia do COVID-19, enquanto
a grande maioria 90,6% disse ndo ter tido alteracdo no
consumo (Gréfico 15), 43,8% disseram se sentir
sobrecarregado nesse periodo, 31,3% responderam se sentir
parcialmente sobrecarregado e 25% responderam que nao
houve alteracdo desse fator (Grafico 16).
Graéfico 15- Aumento de &lcool/tabaco ou outras drogas
durante a pandemia.

@ Sim, de alcool
@® Sim, de tabaco
@ Sim, de outras drogas

® Nao
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Gréfico 16- Porcentagem das pessoas que se sentiram
sobrecarregadas durante a pandemia.

® Sim
@ Nao

@ Parcialmente

43,8%

Com relagdo aos sinais relatados pelos participantes, 75%
apresentaram ansiedade, 62,5% medo, 46,9% angustia,
43,8% tristeza, 25% confusdo, 25% anseio, 18,8% solid&o,
15.6 raiva e 18,8% ndo apresentaram nenhum dos
sentimentos citados.
A alteracdo do sono mais prevalente entre os pesquisados,
foi a dificuldade para dormir com 40,6%, seguida da insdnia
e do sono excessivo com 25% e pelos pesadelos recorrentes
com 9,4%. Boa parte dos participantes disse ndo ter
apresentado nenhuma alteragdo, cerca de 31,3%.
Diante do cenario em que o mundo inteiro se encontrava,
com a situacdo de estresse e preocupagdes em relacdo a
contaminagdo, os profissionais tendem a ter impactos
negativos no sono (Bhat, Chokroverty, 2022).
Quanto a pergunta “Vocé pensou em abandonar a sua
profissdo durante a pandemia do COVID-19?" 78,1%
responderam que ndo, enquanto 21,9% responderam que
sim (Grafico 17). Foi questionado também se eles
consideraram a Odontologia uma profissdo de alto risco
durante o surto de coronavirus, do qual se obteve resultado
positivo na pergunta em 96,8% e negativo em 3,2% (Gréfico
18). Essa preocupacdo pode ser justificada ndo s6 devido a
presenca de grupos com risco de infecgdo, como também ao
fato da possivel contaminagdo propria e de familiares.
Gréfico 17- Porcentagem de pessoas que pensaram em
abandonar a profisséo durante a pandemia.

® Sim
@® Nao
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Gréfico 18- Percentual de profissionais que consideraram
a Odontologia uma profissdo de alto risco.

@ Sim
@ Nio

O novo coronavirus trouxe sérios riscos a salide de diversos
profissionais de salde, principalmente aos cirurgiGes-
dentistas, o que permitiu realizar o levantamento em nosso
estudo sobre as afligdes desses profissionais. Quanto as
perguntas direcionadas a perspectiva em relagdo ao fim da
pandemia de COVID-19, 71,9% responderam ter feito
planos para o pés-pandemia e 28,1% disseram ndo ter feito
(Grafico 19). Para a pergunta “Vocé teve medo em relacéo
ao futuro?”, 78,1% responderam ter tido, enquanto 21,9%
responderam ndo ter tido (Grafico 20).

Grafico 19- Porcentagem de pessoas que fizeram planos
pos-pandemia.

28,1% . Sl,l_-n
@ Nao

Graéfico 20- Percentual de entrevistados que apresentaram
medo em relacdo ao futuro durante a pandemia do
COVID-19.

@® Sim
® Nao

78,1%

Em relacdo aos sentimentos, 84,4% afirmaram ter
desabafado com alguém sobre como se sentiam em virtude
da pandemia (Gréfico 21) e 75% relataram ter se sentido
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mais emotivo/sensivel (Grafico 22). Dos profissionais
entrevistados, 84,4% se sentiram mais estressados durante
esse periodo e 15,6% relataram ndo ter notado diferenca,
75% se sentiram sem animo e 25% néo relataram alteracéo
desse humor. J& em relagdo a procurar algo positivo dessa
situacdo, 87,7% disseram que ter procurado algo bom,
enquanto 12,5% disseram nao ter feito isso (Grafico 23).

Grafico 21- Desabafam sobre como se sentiam em relacéo

ao momento da pandemia.

@® Sim
@® Nao

Gréafico 22- Se sentiram mais emotivo/sensivel.

@ Sim
@ Nio

Gréfico 23- Percentual de pessoas que dizem ter
procurado ou ndo algo positivo dessa situagéo.

® sim
@ Nao

IV. DISCUSSAO
O aumento do ndmero de infecgdes pelo COVID-19
rapidamente, orientacdes repentinas, isolamento social, alta
de mortes e 0 impacto socioecondbmico da pandemia,
inevitavelmente afetar a salde mental das pessoas
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populacéo, e os efeitos sdo muitas vezes complexos em
grupos de risco, idosos, criancas e profissionais de salde.
Para os cirurgides-dentistas e outros profissionais de satde
com empregos afetados pela doenca e muito contato fisico
com outras pessoas, 0 medo de ser infectado com COVID-
19, colocando em risco de contaminacdo de outros e a
necessidade de informagdes atualizadas sobre o virus vém
sendo associados a maior sobrecarga e sofrimento
psicolégico dessa categoria (Talevi et al., 2020; Mijiritsky
et al., 2020).

Outros paises também tém realizado estudos sobre o
impacto da pandemia na odontologia. Uma pesquisa com
669 cirurgides-dentistas de 30 paises constatou que 87%
temiam ser infectados com COVID-19 por um paciente ou
colega e 90% sentiam-se ansiosos ao tratar um paciente com
tosse ou suspeita de COVID-19 (Ahmed et al., 2020). Por
outro lado, uma pesquisa com a populagdo espanhola em
geral indicou que mais de 90% dos entrevistados ndo tinham
medo de contrair COVID-19 em um consultério
odontoldgico, nem cancelariam uma consulta odontoldgica
(Gonzélez-Olmo et al.,, 2020). Essas diferencas
comportamentais podem estar relacionadas a fatores como
diferencas nas taxas locais de contaminagédo e mortalidade
por COVID-19, ou mesmo em como 0s sistemas de salde
locais estdo gerenciando a pandemia (Moraes et al., 2020).
O papel dos profissionais da odontologia na preven¢do da
transmissdo do COVID-19 é extremamente importante e
sofreu modificagbes devido a expansdo da doenga
(Coulthard, 2020). O atendimento rotineiro foi suspenso em
diversos paises no periodo da pandemia, entretanto, o
Conselho Federal de Odontologia (CFO) decretou os
servigos odontoldgicos como atendimento das necessidades
inadiaveis da populacéo, alguns meses apds paralisacéo, e
as consultas de rotina foram ser instauradas no pais,
seguindo de rigidos protocolos de biosseguranca (Bado et
al.,, 2021). Além disso, alguns cirurgides-dentistas do
municipio contribuiram com cuidados médicos, realizando
testes de COVID-19 em pacientes suspeitos, o que pode ter
contribuido com o sentimento de medo em espalhar a
doenca entre seus familiares.

O presente estudo buscou fornecer um panorama geral sobre
0s impactos da pandemia de COVID-19 em relagéo a uma
cidade no interior de Sdo Paulo com aproximadamente
69.680 habitantes, atentando-se a salide mental da equipe de
saude bucal do municipio, permitindo uma previsdo e
avaliacdo sobre os sentimentos dos profissionais diante da
situacdo de trabalho durante uma pandemia.

E importante destacar algumas limitagdes do presente
estudo. O caréter transversal do trabalho, ndo permitindo
temporalidade, deve ser considerado. Além disso, sabe-se
que houve diferentes curvas de transmissibilidade do
COVID-19. Essas mudancas podem ter impacto
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significativo nas percepcbes de medo e ansiedade desses
profissionais. Entretanto, o0 presente estudo envolveu
profissionais de odontologia de apenas de um municipio, em
um periodo de coleta relativamente curto, o que pode ajudar
a diminuir essa variabilidade. Os aspectos positivos da
avaliacdo mencionados pelos cirurgifes-dentistas foram a
possibilidade de identificar os erros e dificuldades, gerados
pela COVID-19, a fim de buscar alternativas para supera-
los, e a motivagao gerada por resultados satisfatorios.
Pesquisas relacionadas a qualidade de vida e salde sdo
importantes para monitorar as condi¢des de populagdes
especificas e avaliar a eficacia das politicas publicas de
salde, além de direcionar recursos e investimentos de
acordo com as necessidades identificadas.

V. CONCLUSAO

Com base nos resultados, concluiu-se que a maioria dos
profissionais tiveram alguma alteracdo de humor e sinais de
ansiedade, o fato do COVID-19 ter causado mortes assusta
os funcionarios que lidam com possiveis contaminados e
causa receio em contaminar outros familiares. Todos 0s
voluntarios afirmaram ter tomado a primeira dose da vacina,
embora nem todos acreditassem na sua eficiéncia ou
acreditavam parcialmente. Pode-se observar que a maioria
dos profissionais pesquisados nesse estudo achavam
importante ter um acompanhamento de saude mental
durante esse periodo. Além disso, alguns funcionrios
relataram pensar em abandonar a profissdo, esses efeitos
negativos na salde mental devido a um periodo de vida
atipico e desafiador ocasionado pela pandemia de COVID-
19 necessitam ser investigados, assim como a
implementacdo de estratégias de promocao de salde mental
necessitam ser realizadas. Embora as sensa¢des negativas
estejam presentes, a maioria dos cirurgiGes-dentistas
procurou desabafar sobre a situagcdo com alguém como se
sentiam em relagdo a essa situacdo e fizeram planos para o
futuro, sendo este um ponto muito positivo.
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