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1. INTRODUGAO

Com o inicio da pandemia de COVID-19, a odontologia ganhou atengao
devido ao risco de contagio e disseminagao do virus Sars-CoV-2 por meio de
aerossois (MEDEIROS et al., 2020). Protocolos de biosseguranga foram langados
para garantir maior segurancga para os cirurgides dentistas e servigos que prestam
atendimento odontoloégico (CFO, 2020). No setor publico, a Atengao Primaria a
Saude (APS) é uma fonte para procedimentos odontolégicos para a maioria da
populacdo, mas o cenario pandémico limitou os atendimentos, havendo
necessidade de adotar estratégias para reduzir ao maximo o numero de casos e
infeccbes de profissionais e pacientes que utilizam as Unidades Basicas de
Saude (UBS) (CABRAL et al., 2020).

Estratégias para a redugéo da circulagao de individuos em estabelecimentos
de saude, assim como do contato presencial entre profissional e paciente
contribui para a diminuigdo do risco de disseminacdo do virus Sars-CoV-2 nos
ambientes (CAETANO et al., 2020). A telessaude é uma ferramenta de
informacdo e comunicacdo para troca de dados e informagdes de saude, uma
estratégia para a melhoria na qualidade do atendimento, ampliagcdo de acdes
ofertadas pelas equipes e, no momento pandémico, de seguranga contra a
contaminacgao pelo virus Sars-CoV-2 (CALDARELLI et al., 2016; TEIXEIRA et al.,
2018).

A teleodontologia surge a partir da telemedicina como um campo da
telessaude, funcionando através de um compilado de ag¢des como a
teleorientagao, telemonitoramento, teleinterconsulta e teletriagem (CARRER et al.,
2020). Assim como as demais tecnologias de informagdo e comunicagdo, a
teleodontologia € uma ferramenta a ser utilizada para a continuidade da
assisténcia e seguranga do usuario da APS através de suas agdes. Diante disso,
o objetivo deste trabalho foi analisar a utilizagdo da teleodontologia na APS, no
Brasil, no segundo ano da pandemia da COVID-19.

2. METODOLOGIA

Estudo de acompanhamento dos cirurgides-dentistas atuantes nas
Unidades Basicas de Saude (Atencao Primaria) do Brasil durante a pandemia de
COVID-19. Até o presente momento, foram realizados dois acompanhamentos:
baseline (estudo de base) e primeiro acompanhamento. O estudo de base foi
realizado entre julho e agosto de 2020 quando no Brasil estava ocorrendo a
primeira onda de COVID-19. Foram avaliados 958 cirurgides-dentistas. Desses,
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720 enviaram aceitaram participar de um novo acompanhamento em 2021
(primeiro acompanhamento). O primeiro acompanhamento foi realizado entre 21
de novembro a 22 de dezembro de 2021 quando mais de 60% da populacéo
brasileira ja tinha recebido as duas doses da vacina contra a COVID-19. Os dados
utilizados no presente sdo do primeiro acompanhamento realizado em 2021.

Para a coleta de dados do estudo foi desenvolvido um questionario
autoaplicavel online hospedado na plataforma Google Forms a respeito da
utilizacao da teleodontologia em UBS durante o segundo ano da pandemia de
COVID-19. A divulgacédo do estudo foi realizada através de redes sociais com o
Instagram @saude.bucal_covid19 e envio de e-mails para cirurgides-dentistas da
APS. Os itens do questionario foram pré-testados com cirurgides-dentistas que
trabalham no servigo publico da cidade de Pelotas, mas vinculados aos servigos
de atengado secundaria (média complexidade).

O desfecho analisado foi a utilizacdo da teleodontologia em UBS durante o
segundo ano da pandemia de COVID-19. Informagbes a respeito do sexo dos
respondentes, ter realizado especializagéo, incluindo a saude coletiva, regiao
brasileira da UBS onde trabalha, porte populacional do municipio da UBS, ado¢ao
de protocolos pelo municipio para reduzir risco de COVID-19 e percepgao se a
teleodontologia permanecera sendo utilizada apds a pandemia foram examinadas
como variaveis de exposi¢cdo no presente estudo.

A analise estatistica dos dados foi processada no software Stata® 12.0.
Foram feitas analises descritivas, por meio de médias e frequéncias relativas e
absolutas. Também foram realizadas analises bivariadas por meio dos testes
qui-quadrado e Exato de Fisher com um nivel de significancia de 5%. O estudo
recebeu parecer favoravel do Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Medicina da Universidade Federal de Pelotas - Brasil, sob o numero
33837220.4.00005317. Os participantes foram esclarecidos quanto aos objetivos
do estudo e foi garantido a eles o sigilo das informagdes prestadas e acesso a
uma versao digital do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

416 cirurgides-dentistas responderam ao questionario, sendo a maioria deles
da regiao sul (54,1%) e do sexo feminino (74,5%). Os cirurgides-dentistas que
trabalham na APS, a maioria, fez algum curso de especializagao (77,4%). Quando
perguntado especificamente sobre o titulo de especialista em saude coletiva aos
dentistas que responderam ter feito alguma especializagdo, 74,6% (n=238)
relataram ter a especialidade.

Quanto a teleodontologia, a implementacdo de alguma ferramenta foi
observada em 101 respostas (24,3%). Das modalidades implementadas, a maior
frequéncia foi para o teleorientagcéo (n=77).

Quando comparados as variaveis de exposicdo com o desfecho do estudo,
observou-se associagdes positivas com a implementagdo da teleodontologia com
maior frequéncia para cirurgias-dentistas mulheres (p=0,049), que realizaram
especializagdo em saude coletiva (p=0,002), que trabalhavam na regido Sul do
Brasil (p<0,001), de municipios com maior porte populacional (p<0,001) e que
adotaram algum protocolo para reduzir o risco da COVID-19 (p<0,001).

A execugao da teleodontologia pela APS no municipio depende de fatores
tecnoldgicos, uma equipe de profissionais atuantes capazes para desempenhar a
acao e recurso publico para a instalagdo da teleodontologia na saude publica
(GURGEL-JUAREZ et al., 2022).
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A adocgao de protocolos para reduzir o risco de contaminacdo pelo virus
Sars-CoV-2 pelo municipio foi observado em 67,1% dos casos. Desses, 29,7%
implementaram a teleodontologia na UBS. A teletriagem integra as ac¢des da
teleodontologia, podendo contribuir para minimizar casos de COVID-19 em
ambientes de saude e minimizar a redug¢ao de atendimentos odontolégicos devido
a pandemia (DANIGNO et al., 2022).

Para um bom funcionamento da unidade e o desenvolvimento das a¢des de
telessaude ¢é imprescindivel que recursos humanos estejam a par do
funcionamento da tecnologia. Profissionais da saude especializados em saude
coletiva reconhecem a importancia e necessidade de aprimoramento para melhor
atuar na area. Servigos bem organizados, estruturados e orientados, onde os
profissionais estdo engajados com o funcionamento, contribuem para melhorar a
atencdo, apresentam impactos positivos na saude da populagdo, aumentam a
eficiéncia do sistema e conseguem atuar melhor em momentos de crise
(STURMER et al., 2020).

Em relagdo a implementacdao de alguma ferramenta da teleodontologia na
UBS, a modalidade da teleorientacdo apresentou maior taxa de aplicacdo na UBS
entre os respondentes (85,6%), enquanto a telemonitoramento teve 77,8% e a
teleinterconsulta 39,0%. Dentre o0s cirurgides-dentistas que tiveram a
implementacédo da teleodontologia na UBS onde trabalhavam, 66,7% acreditam
que ela permanecera sendo utilizada apés a pandemia de COVID-19. A
teleodontologia mostra-se promissora, podendo ser utilizada uma ou mais
modalidades na APS. Profissionais da odontologia podem utilizar a
teleodontologia de diferentes modos, estudando a melhor forma de adequar essa
tecnologia ao seu atendimento (GURGEL-JUAREZ et al., 2022).

O estudo obteve dados de todas as regides do Brasil. No entanto, a amostra
nao é representativa do Brasil, pois a maior parte dos participantes do estudo séo
da regidao sul do Brasil (cerca de 50%), podendo ser analisada como uma
limitacdo do estudo. Destaca-se, porém, que ocorreram esforcos dos
pesquisadores para contatar cirurgides-dentistas de todo o pais através de redes
sociais, bem como o envio de e-mails para todos os profissionais da odontologia
atuantes na APS. Como fortaleza do estudo, foi possivel conhecer como os
servigos de saude bucal se organizaram para enfrentar a emergéncia de saude
publica, por meio de pesquisas online.

4. CONCLUSOES

Apesar das barreiras e dificuldades atuais para o uso ampliado da
teleodontologia no pais, ela pode ser uma alternativa viavel e necessaria dos
servigos publicos de saude, para populagdo que necessita dos cuidados de saude
que podem ser realizados remotamente. O presente estudo observou, um baixo
numero de servicos de teleodontologia implementados no Brasil, mas os
cirurgides-dentistas que relataram trabalhar com essa tecnologia da informagéao e
comunicagao, em sua maioria, acreditam que a teleodontologia permanecera a
ser utilizada na APS, apés a pandemia de COVID-19. Uma vez que bem
estruturada e difundida no sistema de saude, a teleodontologia tem muito a
acrescentar aos servigos de atengao primaria em saude, em virtude da grande
extenséo territorial do Brasil.
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