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=) Editorial

Cabeca boa
para cuidar
dos dentes

Embora muitas vezes subestimados, ansiedade e estresse
desempenham um papel significativo na qualidade de vida, incluindo

os dentes. Na boca, os danos podem ir muito além de bruxismo,
periodontite e prejuizos ao sistema imunoldgico, afetando seriamente
funcdo e estética. Assim, é essencial que os profissionais da Odontologia
reconhecam a interconexdo entre saide mental e bucal, e saibam
contornar todos os desafios que vém surgindo nos consultérios.

Em sua matéria de capa, a revista Sorrisos Brasileiros aciona uma equipe
multidisciplinar, entre cirurgides-dentistas e psicélogos, para abordar

o tema com profundidade. O conteuldo elucida causas, diagndsticos,
tratamentos e formas de evitar ou minimizar o impacto da ansiedade e
do estresse, inclusive para a satde dos proprios profissionais.

Nesta edicdo, outro tema relevante é o aumento dos casos de
osteonecrose maxilar causada por uso de medicamentos para
osteoporose e cdncer. Formacos como bifosfonatos e alendronato de
sodio sdo fundamentais e eficazes para o tratamento das patologias

as quais se aplicam, mas existe a possibilidade de efeitos colaterais
complexos que tém sido registrados em maior nimero pelos
especialistas. A matéria mostra como os cirurgides-dentistas devem
estar preparados para identificar e solucionar os casos, com informacgdes
desde a anamnese até o momento cirdrgico.

Entre os destaques desta edicdo também estdo um estudo sobre as
alteracoes metabdlicas da cirurgia baridtrica com impacto nos implantes
dentarios, dicas para planejar de maneira eficaz a compra de materiais
para o consultério e a forma como as cirurgids-dentistas tém conciliado
a gravidez com a Odontologia, além do uso da toxina botulinica

em pacientes que sofreram um acidente vascular cerebral (AVC) e
portadores de doencas neuroldgicas, como o Parkinson.

Como profissional da Salde, o cirurgido-dentista pode ser uma peca
essencial para o diagnéstico, o tratamento e a recuperacao fisica e
psicoldgica de seus pacientes, sempre com um olhar multidisciplinar.
Assim também é a revista Sorrisos Brasileiros, que chega a sua 102
edicdo contribuindo para o debate dos mais importantes temas, visando
ao desenvolvimento e evolucdo dos profissionais da Odontologia.

Boa leitura! I

Haroldo Vieira
Diretor






=) Mensagem CFO

60 anos do CFO e a internacionalizacao
da Odontologia: ética e exceléncia
como portas para o mundo

Em 2024, comemoramos 60 anos de existéncia do Conselho Federal

de Odontologia (CFO), com uma trajetéria marcada por conquistas,
comprometimento ético e defesa incansavel da Odontologia brasileira.
Ao longo dessas seis décadas, o CFO desempenhou um papel
fundamental na organizacdo e fortalecimento da classe odontoldgica no
Pais, tendo um papel preponderante na sua transforma¢do em uma das

10 mais respeitadas do mundo.

Desde a sua criacdo, em 1964, o CFO tem sido um dos pilares da
promocao da ética profissional, na fiscalizacdo do exercicio profissional e
na defesa dos interesses da classe. A unido proporcionada pelo Sistema
Conselhos de Odontologia permitiu ndo apenas a regulamentacao da
profissdo, mas também a consolidacdo da atividade odontoldgica como
referéncia global. Trabalhos realizados pelo Conselho, tais como o cédigo
de ética, os protocolos de trabalho, a efetiva fiscalizacdo e a colaboracdo
na implementacdo de politicas publicas, ao lado da eficiéncia no ensino
académico e da qualidade do trabalho realizado pelos cirurgioes-
dentistas e profissdes auxiliares, solidificaram a reputacdo da classe
odontoldgica brasileira.

Ao longo dos anos, o CFO enfrentou desafios e promoveu mudancas
estratégicas para atender as demandas da classe. A mudanca da sede
para Brasilia (DF) possibilitou a aproximacdo do centro decisério do

Pais e fortaleceu a representacdo politica da satde bucal. O trabalho
realizado durante a pandemia, para restabelecer a confianca dos
pacientes e protocolos seguros de trabalho para os profissionais, refletiu
em resultados importantes, como a criacdo da Odontologia Hospitalar.

Juliano do Vale
Presidente do Conselho Federal de Odontologia.



CONSELHO
FEDERAL DE
ODONTOLOGIA

A parceria com os Conselhos Regionais e a modernizacdo tecnolégica, além da
defesa de bandeiras relevantes, como o piso salarial e a luta contra a modalidade
de educacdo a distancia (EaD), reafirmam o comprometimento do Conselho com a
valorizacdo profissional.

A programacao para a comemoracdo dos 60 anos inclui a oferta de servicos
importantes para os inscritos, como a CFO ID - identidade digital da Odontologia
que possibilita que os profissionais se comuniquem com o Conselho de maneira
agil e eficiente, representando um passo importante na modernizacao dos servicos
oferecidos. A nova prescricao eletronica e o certificado digital foram elaborados
para facilitar o dia a dia do consultério. Outros projetos, como o Exame Nacional
de Proficiéncia, o Prémio Nacional de Monografias e o Prémio Nacional de
Jornalismo, evidenciam o compromisso com a qualidade académica e a divulgacao
das contribuicoes da Odontologia para a sociedade. Além disso, estdo programados
eventos para tratar de pautas importantes da classe, e uma caravana visitara todas
as regides do Pais para levantar a bandeira da Odontologia.

Além de observar os resultados obtidos, o CFO direciona seu foco no futuro,
buscando a internacionalizacdo da Odontologia brasileira. Com um servico
odontoldgico tido entre os mais qualificados do mundo, o Conselho pretende
expandir as fronteiras dos cuidados com a salide bucal do Pais em trés frentes
estratégicas: intercdmbio do conhecimento, turismo odontoldgico e a atuacao de
cirurgides-dentistas brasileiros no exterior.

A celebracdo dessas seis décadas de histéria deve servir de inspiracdo para as
préximas conquistas e avancos da classe odontoldgica. O compromisso do CFO é
com a exceléncia, ética e defesa incansadvel da Odontologia perdura, e a jornada
rumo ao futuro reserva aos nossos profissionais novos horizontes de crescimento e
reconhecimento internacional.

Ao atingir a melhor idade, o Conselho Federal de Odontologia parabeniza os
antigos, os atuais e os futuros profissionais pela construcdo da maior e melhor
Odontologia do mundo! I
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nsiedade e estresse sdo temas recorrentes

na vida cotidiana. Se antes era uma

exclusividade dos grandes centros, o

problema passou a ser generalizado, ndo

restringindo localidade, classe social ou
idade. Por isso, eles foram considerados os males do
século, com a condicdo sendo ainda mais agravada no
periodo de pandemia da Covid-19, onde incertezas
pairavam sobre a vida de todos.

Ao mesmo tempo em que a preocupagao com o tema

é crescente, também é preciso cuidado para aborda-lo.

Os perigos envolvendo as simplificagcdes do problema,
os arquétipos pré-moldados e os falsos terapeutas
que disseminam “solucdes” de forma irresponsavel
nas redes sociais sdo reais e complicam ainda mais

os diagnosticos e os tratamentos corretos. E assim
como todas as questoes sociais, ja é possivel sentir o
impacto da ansiedade e do estresse na pratica clinica
da Odontologia. Nos consultérios, o especialista em
Dor Orofacial é quem mais lida com pessoas que
precisam de escuta e compreensdo quando vao buscar

tratamento para disfuncdo temporomandibular (DTM) e

bruxismo, por exemplo, alguns dos sinais fisicos de um
problema muito mais amplo.

Tendo em vista a relevancia do tema, a revista Sorrisos
Brasileiros conversou com trés profissionais para
debater o impacto do transtorno da ansiedade e do
estresse na rotina do profissional da Odontologia,
esclarecer a participacdo do cirurgido-dentista no
processo de recepcao e identificacdo das demandas
do paciente e suas consequéncias para o tratamento
odontoldgico.

Alice Menezes, psicologa clinica especialista na
abordagem de trauma e doutora em Salde Coletiva

pelo Instituto de Medicina Social (IMS/Uerj), faz uma
analise ampla da ansiedade na rotina do ser humano.
“Circula a nocdo de que a ansiedade seja negativa. E
importante esclarecer que, mesmo sendo um estado
emocional desagradavel envolvendo a percepcdo de
perigo iminente, além de sensagdes e sentimentos

de inquietacdo, tensdo ou apreensdo, quando
vivenciada em grau leve, a ansiedade nos ajuda a

focar nossa aten¢do e nos coloca em movimento na
busca dos nossos desejos, na intencdo de realizacdo
dos nossos projetos e na direcdo de alcancar nossos
objetivos”, explica. No entanto, quando se torna

muito alta ou mesmo patoldgica, a ansiedade pode
gerar um desconforto tdo grande que chega a ser
insustentavel. “Nesses casos, ela gera sintomas que
podem afetar a sallde emocional e a fisica, interferindo
no funcionamento diario e atrapalhando a conducéao
de nossa rotina de vida. Dentre estes sintomas, estdo o
aumento de tensdo muscular e postural que pode estar
associado, por exemplo, a incidéncia de bruxismo e de
DTM", complementa Alice, que foi assessora técnica da
Superintendéncia de Atencdo Psicossocial e Populacoes
Vulneraveis da Secretaria de Estado de Sadde do

Rio de Janeiro, trabalhou como tutora na Fiocruz e
como pesquisadora (doutorado sanduiche) na McGill
University (Canada).

Outro aspecto a ser debatido é o aumento dos niveis
de ansiedade no mundo e, principalmente, no Brasil,
sendo o pais com o maior nimero de pessoas ansiosas:
9,3% da populacao, segundo os dados da Organizacao
Mundial de Satde (OMS). A psicéloga explica que,
contrariamente a ideia de que a saude significa a

mera auséncia de doenca, é importante explicar que
ela é contexto-dependente, sendo resultado dos
determinantes sociais.



“Nao podemos desconsiderar o panorama sécio-
politico-econémico do Brasil e do mundo em que
vivemos, particularmente com os efeitos da pandemia
de Covid-19, da violéncia social, da crise climatica e

das guerras. Vivemos em um cendrio de mudangas
frequentes, reviravoltas inesperadas, precariedade
econdémica e vulnerabilidade social que exige constante
adaptacdo do ser humano para garantir individualmente
sua sobrevivéncia. Esse ambiente tende a ser
extremamente estressante e propicio a propagacao de
um estado de tensao, alerta e ansiedade constantes

e prejudiciais a saide, ao mesmo tempo em que se
observa a continua deterioracdo dos servicos de cuidado
de satde”, reforca a terapeuta.

A imposicdo do ideario
permanente e perigoso de sucesso

Alice Menezes também expressa preocupag¢do com

o flagelo da vida moderna. “Difundir socialmente o
imperativo da felicidade e a no¢do de que o individuo
é responsavel, livre e autébnomo para cuidardesi e
ser feliz cria ainda mais uma exigéncia moral e impde
uma atmosfera de inquietacao e ansiedade”, alertou a
especialista.

Ja o professor Anténio Sérgio Guimaraes, mestre

em Morfologia, doutor em Ciéncias da Saude pela
Universidade Federal de Sao Paulo e responsavel pelo
programa de mestrado profissional e especializacdo

em Disfun¢do Temporomandibular e Dor Orofacial da
Faculdade S3o Leopoldo Mandic, faz uma anélise da
questao de cobrancas desproporcionais que a sociedade
faz aos individuos. “Tratamento é criar um mecanismo

Alice Menezes

antidoenca. Por que ha muitas queixas de dores na
articulacdo temporomandibular (ATM)? Porque existe
muita tensdo entre as pessoas. Isso me faz lembrar de
uma postagem que vi recentemente no Instagram, onde
o sujeito dizia que precisdvamos ser iguais a um boleto.
Afinal, o boleto sempre vence”, lamenta.

Nesse sentido, Guimaraes joga luz sobre a importancia
de explicar as diferencas entre os modelos
multidisciplinares e transdisciplinares. De acordo com
o profissional, o tratamento multidisciplinar ndo tem
um trabalho coordenado e uma identidade grupal,
quando o médico, em geral, é responsavel pela decisdo
do tratamento. Ja no tratamento transdisciplinar,

ha interacdo entre as disciplinas, promog¢do de um
didlogo entre diferentes areas do conhecimento e
seus dispositivos, cooperacdo e contato entre essas
disciplinas. Ele defende o modelo transdisciplinar com
foco prioritdrio no cuidado ético do paciente. 4

13
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CAPA

Anténio Sérgio Guimardes

O cirurgido-dentista no diva

Mas o que fazer quando o cirurgido-dentista sofre com
os efeitos da ansiedade e do estresse? Como cuidar de
pessoas quando é o profissional de salide que precisa
de ajuda? Antonio Sérgio Guimaraes reforca que se faz
necessario ter “corpo fechado” para lidar com a dificil
rotina dos consultérios e ambulatérios odontoldgicos.
“O cirurgido-dentista foi preparado para fazer um
trabalho manual, tentar reproduzir a natureza, os
dentes, tudo tem que ser alinhado. Quando é avaliado o
arranjo dental, ndo temos as informacoes dos possiveis
arranjos dentais dentro das varidveis de normalidade
como se tem, por exemplo, na avaliacdo da estatura.
Qual é a estatura média do homem brasileiro? Ela é
varidvel. Quando olhamos para os arranjos dentais, s
existe a classificacdo das mas oclusdes. Quais sdo as
variaveis dos arranjos dentais dentro da normalidade?
Eu fiz um curso de Psicossomatica para aprender a
entender de maneira ampla e ética os pacientes como
seres humanos compostos de um corpo e uma alma, e
ndo sé uma boca”, conta.

Segundo Guimaraes, esta abordagem pode auxiliar no
entendimento amplo do paciente. “Psicossomatica ndo é
uma doenca emocional, mas uma técnica de avaliacdo do
paciente como ser humano. E a pessoa ndo é composta
somente de corpo. Eu ndo converso com o corpo, mas
com aquilo que estd no interior. O que esta dentro

do individuo como experiéncia de dor é Unico. Sendo
assim, nos casos mais graves de sofrimento emocional, o
caminho é indicar a psiquiatria e, consequentemente, a
psicoterapia”, sugere.

Padrao estético x ansiedade

Outro aspecto delicado que as midias sociais impdem
as pessoas com frequéncia é a necessidade de
enquadramento em padrdes estéticos — muitas vezes
inatingiveis — e que mudam como tendéncias de moda.
Isso, por si s, é capaz de causar ansiedade, com danos
a autoestima. Sendo assim, homens e, principalmente,
mulheres buscam procedimentos e até cirurgias para
“adequar” o rosto as medidas das celebridades e dos
influenciadores digitais mais populares do Instagram
e Tik Tok.

O professor ainda aponta os riscos de perda de
expressividade e, principalmente, de identidade. “Todas
as emocoes sdo manifestadas no rosto. Para piorar,
quando nao realizada por profissionais com uma boa
formacdo académica, a harmonizacdo pode fazer as
pessoas perderem as expressodes faciais, aquilo que
auxilia na comunicacdo interpessoal. Muitos pacientes
buscam tratamento ortoddntico por razées emocionais.
O paciente ndo procura o tratamento porque mastiga
mal, mas sim porque se acha feio”, explica.

Guimaraes acredita que a saide comeca na cabeca,
mais precisamente no emocional, e reforca que os
cirurgioes-dentistas devem trabalhar com limites. “O
cirurgido-dentista, algumas vezes, tem dificuldade desse
entendimento. Eu sempre falo para os meus alunos:
se eles fossem intensivistas, estariam profundamente
frustrados porque a maior parte dos pacientes vai
morrer e ndo da para mudar essa situacdo. Nao
podemos querer ser o profissional que sabe tudo,
que resolve qualquer problema. Nés ndo somos
onipotentes”, aponta o docente, clamando por mais
simplicidade na rotina clinica. “O profissional que ndo
divide o seu conhecimento ndo cresce. A comunicacdo
entre profissional e paciente precisa ser simples, o

Imagem: Adobe Stock.



que jamais ird denotar incompeténcia. Quanto mais
instruido o profissional for, mais simples (e eficaz) sera a
comunicac¢do”, conclui.

Equivocos sobre a relacao entre
ansiedade, bruxismo e gengivite

O papel da boa informacao, principalmente em Saulde,
se cumpre andando de maos dadas com a ciéncia.
Neste sentido, o professor Jodo Paulo Tanganeli, pos-
doutorado em Biofotonica, PhD em Odontologia (area
de concentracdo em laser), mestre pela Escola Paulista
de Medicina e especialista em DTM/Dor Orofacial e
em Ortopedia Funcional dos Maxilares, aprofunda a
discussdo sobre associa¢bes equivocadas, comecando
por ansiedade e gengivite. “A maioria dos casos de
gengivite tem relacdo com uma questao local de
biofilme, de higiene, impacto alimentar etc. Ela pode,
sim, apresentar um quadro desencadeado ou agravado
por estresse e ansiedade. Existem as situacdes em que
vocé tem o estresse cronico, que pode desencadear
alteracoes hormonais e de neurotransmissores, e que
vao levar a fragilidade de capilares. Entdo, ha quadros
em que sdo observados sangramentos e inflamacgdes
recorrentes que acontecem por conta disso. Mas a
gengivite ndo tem como causa primaria os quadros
emocionais, apesar de serem colaboradores”, define.

Com relacdo ao bruxismo, Tanganeli esclarece um

erro que ndo pode ser reproduzido. “O bruxismo

nao é considerado uma patologia, mas sim um
comportamento. Essas questdes requerem a abordagem
e ajuda dos psicélogos ou até mesmo a intervencao

SORRISOS BRASILEIROS
ANO 4 - N° 10 - Margo de 2024

Jodo Paulo Tanganeli

medicamentosa com o auxilio dos psiquiatras. Hoje nés
temos algumas subdivisdes (sobre bruxismo): em vigilia
(acordado) e do sono. O primeiro é bastante ligado as
questoes de estresse e ansiedade”, explica.

Por fim, o professor Jodo Paulo Tanganeli da dicas sobre
como trabalhar em harmonia com outros especialistas.
“A Odontologia, ao longo das ultimas décadas,
conseguiu marcar o seu territério e mostrar o seu valor
em toda a area que envolve o sistema estomatognatico
da nossa esfera de atuacdo. Diante disso, vale a pena
criar sua rede de contatos, aprofundando relacdes com
psicélogos, psiquiatras, fisioterapeutas, educadores
fisicos e nutricionistas. Quando se fala de controle

de emocdes, a alimentacdo é fundamental. A prépria
enfermagem também cumpre um papel importante.
Por outro lado, pensar em consultas conjuntas nao é
interessante em virtude do sigilo profissional. Do ponto
de vista cientifico, é muito comum discutir os casos
entre os multiprofissionais, mas sem expor informacoes
pessoais do paciente”, finaliza. I

Imagem: Adobe Stock.
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Imagem: Adobe Stock.

=) Alerta na Odontologia

Osteonecrose maxilar
causada por uso de
medicamentos para
osteoporose e cancer

Por Inahia Castro



O aumento de casos
nos consultorios
tem levantado um
sinal de alerta nos
profissionais da
Reabilitacao Oral.
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um aumento exponencial dos casos de necrose 6ssea
maxilar causada pelo uso de bifosfonatos e alendronato
de sédio. O nimero de profissionais que compartilham casos
semelhantes cresce proporcionalmente com a preocupacao da
classe odontoldgica em relacdo as consequéncias deste problema.

l | m relevante nimero de cirurgides-dentistas tem relatado

Os bifosfonatos sdo medicamentos ndo hormonais, amplamente
ministrados para o tratamento de alguns tipos de cancer com
metdstase dssea e osteoporose. A droga reduz a absorcao dssea,
estimulando a atividade osteoblastica, que é a proliferacdo de
células ésseas, mas podem apresentar uma osteonecrose maxilar
como efeito colateral. J4 o alendronato de sddio, por sua vez, é um
medicamento que pertence a classe de bifosfonatos e é indicado
para o tratamento da osteoporose, por atuar como um potente
inibidor especifico da reabsorcdo dssea, fazendo com que 0s 0ssos
tenham menos propensao a fratura, mas também apresenta a
osteonecrose maxilar como potencial efeito adverso.
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Quando comecgaram a surgir os primeiros casos de
osteonecrose maxilar nos consultérios odontoldgicos,
ha mais de 20 anos, as causas eram desconhecidas. No
entanto, alguns estudos e pesquisas associaram o efeito
adverso ao uso dos bifosfonatos e do alendronato. Mais
recentemente, o denosumabe, medicamento indicado
para prevencao de complicagdes graves em pacientes
adultos com mieloma multiplo (cdncer de células da
medula éssea), e para o tratamento da osteoporose em
mulheres na pds-menopausa, tem se apresentado como
uma nova alternativa aprovada pela Anvisa (Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria) em 2018.

Os bifosfonatos costumam ser administrados por via
oral uma vez por més, e os alendronatos a cada semana.
Ja o denosumabe é aplicado por via endovenosa a cada
seis meses ou um ano. Com posologias e dosagens
diversas, indicados para cada caso especifico, todos
esses medicamentos podem levar ao desenvolvimento
de osteonecrose maxilar, mas sdo fundamentais e
eficazes para o tratamento das patologias as quais se
aplicam. O efeito adverso ndo é uma regra. Ha pacientes
que ndo desenvolvem o problema.

Quanto a incidéncia e prevaléncia dos casos, um dos
estudos mais recentes — “Osteonecrose dos maxilares
relacionada ao uso de medicacdes: diagnéstico,
tratamento e prevencao” — publicado em 2018 pelo CES
Odontologia (Medellin 2018 - vol.31, n.2) aponta: “Na
Gltima revisao sistematica publicada até o momento,
verifica-se que a incidéncia é maior em pacientes
oncoldgicos (que utilizam altas doses de medicacdo
endovenosa em intervalos frequentes), variando de 1%
a 15%. Em pacientes com osteoporose, esse valor cairia
para uma faixa compreendida entre 0,001% e 0,01%".

Mas os especialistas que tém lidado com o problema em
seus consultoérios indicam que os casos tém surgido com
muito mais frequéncia. Eles apontam diversos fatores
que podem justificar esse quadro, como o crescente
nimero de casos de cancer e osteoporose, aumento da
longevidade e um maior conhecimento por parte dos
cirurgides-dentistas sobre o problema. No entanto, sdo
unanimes em dizer que o assunto precisa ser cada vez
mais disseminado entre os profissionais da Odontologia
para maior precisdo do diagnéstico.

“E preciso citar o p
ativo e os nomes come
para facilitar esse

entendimento por
parte do paciente.”

José Cicero Dinato

A visao da Oncologia

O cirurgido-dentista Fabio Alves lidera, desde 2003, o
time odontoldgico que atende pacientes no Hospital
AC Camargo, em Sdo Paulo, com foco nos efeitos
colaterais ocasionados pelos tratamentos para cancer.
O especialista confirma a eficacia dos medicamentos
no tratamento de tumores com metastase dssea e
osteoporose, e reforca a importancia da anamnese com
os pacientes, perguntando bem especificamente sobre
o uso dos bifosfonatos, alendronatos e denosumabe,
mesmo ha mais de seis meses ou um ano. Ele descreve
que alguns desses medicamentos podem ter efeito sobre
o organismo por cerca de dez anos apds o tratamento.

Alves diz que ndo existem caracteristicas especificas

dos pacientes que possam determinar quais terdo

maior probabilidade de desenvolver a osteonecrose dos
maxilares, mas aponta que aqueles que passaram por
tratamentos mais longos e fazem uso dos medicamentos
intravenosos apresentam maior propensao.

O cancer de mama nas mulheres e de proéstata nos
homens sdo alguns dos que podem evoluir para
metdstases dsseas. Fabio Alvez explica que esses
medicamentos ndo sdo preventivos, sendo indicados
apenas quando ja ha metdstase 6ssea. A func¢do dessas
drogas é estimular e manter a calcificacdo dos 0ssos,
que se tornam mais rigidos e, consequentemente, com a
vascularizacdo sanguinea comprometida.

“Como a boca contém muitos microrganismos, quando
esses pacientes precisam passar por extracdo dentaria
ou implantes, correm o risco de infeccdo e posterior
necrose do 0sso”, descreve Alves. Por isso, o trabalho
de sua equipe no hospital é realizar o tratamento total
da boca desses pacientes, eliminando possiveis focos
de infec¢do antes de iniciarem o uso das medicacdes.
“0O ideal é que todos os pacientes oncoldgicos com
metdstase éssea passem por esse procedimento
preventivo”, complementa.

Segundo Alves, a osteonecrose do maxilar inicialmente
é assintomatica, causando dor em um estagio

mais avancado, quando o organismo comeca a expelir
0 0sso necrosado.
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“Como a boca contém muitos
microrganismos, quando esses pacientes

precisam passar por extrag¢do dentaria

ou implantes, correm o risco de
infeccdo e posterior necrose do osso.”

Fabio Alves

Um alerta aos cirurgioes-dentistas

O implantodontista José Cicero Dinato, de Porto
Alegre (RS), ressalta a importancia de fazer um alerta

a comunidade odontoldgica para que os profissionais
sejam criteriosos na anamnese dos pacientes,
observando se houve ou se ainda ha tratamento
oncoldgico ou de osteoporose com o uso de algum
desses antirreabsortivos mais utilizados. “Muitas vezes,
quando perguntamos se o paciente faz uso de algum
medicamento, ele pode dizer que ndo porque tomou
uma injecdo ha seis meses, e ndo vai considerar que isso
seja um medicamento de uso continuo. Porém, o efeito
da droga no organismo dura mais tempo”, explica.

Dinato observa que os cuidados que os
implantodontistas devem ter com pacientes que
fazem uso desses medicamentos é o mesmo que ja

se toma com os que passam por tratamento com
anticoagulantes ou antiplaquetarios, que interferem
na coagulag¢do. “Os questiondrios de anamnese devem
ser mais detalhados e especificos. E preciso relacionar
os nomes dos medicamentos que podem causar essas
reacoes adversas, para que os pacientes identifiquem
e reportem se fazem ou fizeram uso dessas drogas,
explicando os riscos envolvidos. E preciso citar o
principio ativo e os nomes comerciais para facilitar esse
entendimento por parte do paciente”, alerta.

Mecanismo de acao

O implantodontista Sérgio Jayme, de Sao Paulo,
descreve que a maioria dos casos de osteonecrose
acomete a mandibula, mas também pode afetar a
maxila. “Como os medicamentos agem nos osteoblastos
(células jovens responsaveis pela producdo da parte
organica da matriz 6ssea), 0 0sso tem pouca irrigacao
sanguinea e fica como se fosse velho, ocasionando

a osteonecrose. Isso acontece porque ndo ha mais
reabsorcdo 6ssea”, detalha.

O especialista diz que a Odontologia relacionou a
osteonecrose ao uso de bifosfonatos e alendronatos
antes mesmo da Medicina, quando surgiram os primeiros
casos nos consultérios. “No principio, os médicos
resistiram a concordar com essa alegacdo dos cirurgioes-
dentistas sobre o efeito adverso dos medicamentos, e
até hoje ha alguns que ainda ndo admitem”, relata.

Sérgio Jayme sugere que pacientes que precisam fazer
uso do denosumabe, com aplicacdes a cada seis meses,
e que tenham indicacdo para a realizacdo de implantes
dentarios procurem realizar o procedimento no quinto
més apo6s uma dose, faltando um més para a proxima
aplicacdo. “Isso porque o efeito da dosagem anterior
ja esta no final, entdo, seria o melhor periodo”, aponta,
dizendo que algumas pesquisas tém confirmado

esta teoria. =

“Como os medicamentos agem nos
osteoblastos, o osso tem pouca irrigacao
sanguinea e fica como se fosse velho,

ocasionando a osteonecrose. Isso acontece
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porque ndo ha mais reabsorc¢ido 6ssea.”

Sérgio Jayme




=) ALERTA NA ODONTOLOGIA

20

O historico do problema

O cirurgido bucomaxilofacial e professor titular da
Unip, Luciano Dib, de Sao Paulo, levanta outro ponto
que merece ser observado. “No inicio dos anos

1990, nos Estados Unidos, dada a eficacia desses
medicamentos, muitos médicos passaram a indicar o
uso de bifosfonatos principalmente para mulheres com
osteopenia, em geral por volta dos seus 40 anos de
idade, como uma forma preventiva de reter o calcio nos
0ss0s — seu efeito adverso ndo era conhecido. Até hoje
isso é praticado, mas a melhor forma de prevencao é
tomar sol, praticar atividades fisicas, ingerir derivados
de leite e alimentos que contenham calcio. Ndo é
necessario submeter o corpo de uma pessoa jovem a
tratamentos quimicos desnecessarios”, adverte.

Dib conta que no inicio dos anos 2000, nos consultérios
de cirurgidoes bucomaxilofaciais e implantodontistas,
comecaram a aparecer casos que, inexplicavelmente,
desenvolviam uma exposicdo do 0sso. “Seja por uma
extracdo dentaria, instalacdo de implante ou uma
doenca periodontal, aquilo que deveria cicatrizar ndo
cicatrizava e aparecia um 0sso exposto com aspecto de
necrose. Era uma condicao dificil de ser controlada. Se
retirdssemos aquela parte comprometida, a necrose
aumentava”, lembra.

O professor descreve que, naquela época, entre os
anos 2000 e 2001, por ser especialista na area de
cancer, muitos desses casos eram encaminhados para
ele por oncologistas, pois essa era uma condicdo
comum a pacientes que passavam por tratamento com
radioterapia na regido da mandibula e maxila, e que

apresentavam osteorradionecrose. “Eu também ndo
sabia do que se tratava. Entdo, houve uma primeira
publicacdo sobre o tema, de autoria de Robert Marx,
cirugido bucomaxilofacial norte-americano, que reuniu
uma série de casos e associou o problema ao uso dos
bifosfonatos e alendronatos”, aponta.

Cerca de cinco anos depois, houve um congresso
internacional com a promocdo de um consenso

para decidir sobre a possivel suspensdo destas

drogas, devido a possibilidade de efeito adverso da
osteonecrose. No entanto, ficou decidido que seu uso
ndo deveria ser descontinuado devido a grande eficécia
que estes medicamentos apresentavam. Porém, foi
criado um alerta para a classe médica e para a classe
odontoldgica sobre essa condicdo. “A partir dai, nas
bulas dessas medicacdes, consta a indicacdo: consulte o

seu cirurgido-dentista na hora da prescricao”, conta Dib.

A avaliacdo do cirurgido-dentista sobre pacientes com
indicacdo para esses medicamentos deve considerar

a condicdo de saude bucal. Caso seja necessario um
implante dentério, por exemplo, analisa-se o risco

de osteonecrose versus o beneficio da medicaco.

“Se o paciente precisa do tratamento para um tumor
metastatico, ele ndo pode abrir mdo da medicac¢do. Os
casos devem ser analisados individualmente”, diz.

O especialista ainda explica que a condicdo acomete

a maxila e a mandibula, e ndo outros ossos do corpo,
pois a manipula¢do dentéria necessaria nos implantes e
extracoes, e a periodontite requerem um metabolismo
6sseo mais aumentado. “Nessa hora, como o 0sso esta
bloqueado e sem vascularizacao, as bactérias entram e
acontece a necrose”, explica.

Imagem: Adobe Stock.



Diagndstico e tratamento

Segundo Luciano Lauria Dib, atualmente os especialistas
tém optado por tratamentos conservadores, evitando

a manipulacdo do osso comprometido e procurando
estimular o organismo a expelir a necrose. “Quando é
possivel suspender a medicacdo ou fazer um intervalo,
esta é uma opc¢ao. Se o paciente ja possui um implante
dentério e precisa tomar alguma dessas medicacdes,
normalmente, se houver uma boa higienizacdo e
cuidados permanentes com a salde bucal, pode nao
ocorrer a osteonecrose. O risco é maior quando ha algum
foco de infeccdo ou inflamacgao que afeta o 0sso”, conta.

Nos casos mais graves, em que ha uma grande area

de osteonecrose, 0 0sso comeca a ficar aparente,
expandindo para fora da gengiva, apresentando
secrecdo e causando muita dor. “E o que chamamos

de sequestro 6sseo. Entao, é preciso retirar os
fragmentos dsseos que estdo sendo expulsos pelo
organismo, limpar a area e utilizar formas de estimular a
recuperacao 6ssea”, detalha.

Dib aponta que ha métodos, como a biomodulagdo com
laser em baixa intensidade, associados a medicacoes que
vao retirar as bactérias e medicacbes que aumentam a
circulagdo sanguinea, e até tratamentos com o préprio
plasma do paciente para acelerar a cicatrizacdo. “Nada é
100% garantido. O osso necrosado nao se recupera, ele
tem que ser eliminado naturalmente pelo organismo ou
por meio de cirurgia. Estes casos ndo tém indicacdo para
enxerto”, relata.

Segundo o professor, existem alguns marcadores

do metabolismo 6sseo que, apesar de ndo serem
muito precisos, indicam se o paciente estd muito ou
pouco afetado pela medica¢do. Hoje em dia, exames
radiolégicos estdo procurando estabelecer parametros
de imagem para o diagnéstico do problema, mas ele
explica que a condicdo s6 pode ser considerada como
osteonecrose quando ha exposicdo éssea para fora da
gengiva por um periodo superior a dois ou trés meses,
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para que nao se confunda com condi¢oes em que
pode haver uma pequena exposicdo do 0sso apds uma
extracdo ou outro tipo de manipula¢do, mas que cessa
apos ser retirada.

O exame de dosagem do CTX é um marcador
bioquimico do metabolismo 6sseo que utiliza métodos
imunoldgicos baseados em anticorpos especificos que
reagem com interligadores C-terminais de coldgeno,
encontrados na porc¢do terminal de moléculas de
coldgeno. Dib explica que os bifosfonatos, alendronatos
e denosumabe baixam consideravelmente os niveis

de coldgeno do organismo, mas aponta que ndo

ha parametros definidos para que os niveis sejam
considerados normais. Isso faz com que este exame seja
mais um marcador, mas ndo com eficdcia total para o
diagndstico da osteonecrose.

“As dosagens de CTX variam, dependendo da hora em
que o exame foi colhido, e podem mudar a cada semana.
Entdo, o ideal é repeti-lo com alguma periodicidade
semanal ou mensal para avaliar se os niveis de coldgeno
estdo diminuindo progressivamente”, explica o
especialista, reforcando que, apesar de ndo serem
exames completamente assertivos sobre o diagnéstico,
eles contribuem para a tomada de decisdo dos
especialistas sobre a realizacdo - e a melhor data — das
intervencdes procedimentais nos pacientes.
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Uma questao multidisciplinar

A salde bucal estd cada vez mais inclusa na satde
sistémica e integral dos pacientes. Desta forma,

todos os especialistas entrevistados, entre cirurgioes-
dentistas atuando no segmento oncoldgico,
implantodontistas e cirurgioes bucomaxilofaciais,
observam a caracteristica interdisciplinar da
Odontologia, cada vez mais evidente, tornando o
cirurgido-dentista uma peca fundamental na tomada de
decisdes de diversos tratamentos de salde, garantindo
maior sequranca e qualidade de vida aos pacientes. I

“Nada é 100% garantido. O osso necrosado
ndo se recupera, ele tem que ser
eliminado naturalmente pelo organismo

ou por meio de cirurgia. Estes casos
ndo tém indicacao para enxerto.”

Luciano Dib
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O uso
terapeutico

da toxina
botulinica
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Especialista em Harmonizagao
Orofacial destaca que os
beneficios da substancia vao
muito além da estética.

toxina botulinica, proteina produzida pela
Abactéria Clostridium botulinum, quando 23

ministrada em quantidades muito pequenas,
tem a propriedade de provocar o relaxamento da
musculatura facial atuando no bloqueio da musculatura
adjacente de pontos da face, eliminando as linhas de
expressao. Esse efeito estético, com duracdo de trés a
seis meses, tem lotado as clinicas de cirurgides-dentistas
especializados em Harmoniza¢do Orofacial (HOF) desde
que a Odontologia reconheceu esta especialidade,
ha cinco anos. Mas, além dos beneficios estéticos, a
proteina tem originalmente aplicacdes terapéuticas
eficazes amplamente utilizadas na Reabilitacdo Oral.

Foto: arquivo pessoal.

A professora e cirurgid-dentista Karina Ferrao, de
Ribeirdo Preto (SP), diretora do Conselho Regional de
Odontologia de Sao Paulo (Crosp), destaca em suas
aulas e palestras o uso terapéutico da toxina botulinica
na reabilitacdo oral de pacientes com condi¢des
adversas, como a sialorreia (excesso de saliva), a
paralisia facial, entre outras intercorréncias.

Karina participou ativamente da luta pelo
reconhecimento da Harmonizacdo Orofacial como
especialidade da Odontologia junto ao CFO, ratificado
pela Resolucdo 198/2019. “Hoje em dia, a HOF esta
muito mais voltada para os procedimentos estéticos,
mas é muito importante ressaltar as indica¢oes
terapéuticas da toxina botulinica”, afirma. A especialista
lembra que as primeiras resolu¢des do CFO permitiam
que cirurgides-dentistas fizessem uso da toxina
botulinica apenas para fins terapéuticos, proibindo o
uso da proteina com finalidades estéticas. Karina Ferrdo



== HOF
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Ela cita que pessoas que sofrem com a sialorreia, seja
por producdo excessiva de saliva ou por consequéncia
de problemas neuroldgicos, que ndo conseguem
controlar a salivacdo, alcancam étimos resultados com o
uso da toxina botulinica. Pacientes com esclerose lateral
amiotrofica (ELA), acidente vascular cerebral (AVC), mal
de Parkinson, paralisia cerebral e paralisia facial também
tém indicacdo para o uso da substancia para controle

da sialorreia. “Na minha opinido, a toxina botulinica é

a melhor indicacdo terapéutica para essas condicoes”,
diz Karina, considerando que a substancia ndo é um
tratamento, mas um potente auxiliar terapéutico para
diversas condicoes.

Este foi o tema da tese de mestrado de Karina, a partir
da pesquisa que realizou com os pacientes que atende
no SUS (Sistema Unico de Satde). Funcionaria publica
na cidade de Sertdozinho, vizinha a Ribeirdo Preto, ela
luta pela liberagdo do uso da toxina botulinica para

o tratamento da sialorreia em pacientes do servico
publico de salde. Karina destaca que ndo se pode
garantir 100% de sucesso com a toxina botulinica para
o tratamento da sialorreia, mas afirma que em seu
estudo 75% dos pacientes responderam positivamente
ao uso da substancia. Esse resultado é confirmado

em diversos artigos cientificos, que ja indicam o uso
terapéutico da proteina para o tratamento de sialorreia
desde os anos 1990.

A aplicacdo da toxina para os casos de sialorreia pode
ser feita na glandula parétida ou nas submandibulares.
“Se o paciente tem uma salivacdo de nivel leve para
moderado, aplicamos apenas na glandula parétida
porque o objetivo ndo é secar a boca. Se a dose for
muito alta, pode ocorrer uma xerostomia, que é a
diminuicdo ou auséncia do fluxo salivar, ocasionando
outro problema”, observa. A especialista afirma que

a toxina botulinica tem trés acoes farmacoldgicas,
atuando em musculos, gldndulas (salivares, sudoriparas
e lacrimais) e receptores de dor. “Além de informar a
populacdo sobre essa indicacao terapéutica, quando
falamos em SUS, temos que considerar o beneficio
financeiro. Um paciente que sofre com sialorreia tem
alto risco de desenvolver pneumonia por aspiracdo da

saliva, isso leva a uma internacao de cerca de dez dias
com administracdo de antibiético endovenoso, o que
onera muito o sistema publico”, pondera.

Karina pontua, no entanto, que o bem-estar do
paciente deve ser o principal argumento para

qualquer tratamento terapéutico, e também leva

em consideracdo os beneficios que se estendem aos
cuidadores e familiares que, muitas vezes, por falta

de condicoes financeiras, assumem os cuidados com a
pessoa, quase sempre sem conhecimento técnico para o
controle da sialorreia. “E exaustivo, e esses cuidadores
acabam por também adoecer”, relata.

Ela costuma atender pacientes em condicoes

muito severas, como o0s que estdo acamados,
traqueostomizados e precisam de atendimento
domiciliar, mas que respondem muito bem ao uso da
toxina botulinica para o controle da doenca.

Indicagao ampla e resultados
satisfatorios

Lidando constantemente com o uso da toxina botulinica
em pacientes que sofrem de distonias, blefaroespasmos
e paralisia facial, Karina observa que eles acabam

por adquirir resultados estéticos como consequéncia

do uso terapéutico, devido ao efeito colateral da
substancia sobre as linhas de expressao. “Por isso,

nao é possivel dissociar o uso terapéutico do estético
em HOF”, complementa. “As diretrizes do Ministério

da Salde apontam a toxina botulinica como a Unica
indicacdo para pacientes com espasmos involuntdrios
causados por distonia, mas a determinacao é muito
voltada para a drea médica. Porém, quando falamos

em face e glandulas salivares, estas sdo areas de
dominio do cirurgido-dentista”, constata. “As cefaleias
secundarias a disfuncdo temporomandibular (DTM)
também sdo amenizadas ou até cessadas quando os
pacientes recebem aplicagdes da toxina em musculos da
mastigacdo para alivio dessas dores, que muitas vezes
sdo incapacitantes.

“Hoje em dia, a HOF estd muito mais voltada
para os procedimentos estéticos, mas é
muito importante ressaltar as indicagoes

terapéuticas da toxina botulinica.”

Karina Ferrao




O mesmo acontece com quem sofre de nevralgia

de trigémeos, que normalmente se submete aos
efeitos colaterais de medicamentos fortes e pode

ter resultados muito melhores com o uso da toxina”,
indica Karina. “Até mesmo a aplicacdo da substancia
previamente a uma cirurgia ortognatica pode

relaxar a musculatura, auxiliando o paciente a passar
pelo procedimento sem sentir tantas dores”, cita,
exemplificando diversas outras indicacoes terapéuticas
para a toxina botulinica, como hipertrofia de musculo
masseter e bruxismo. Mas ressalta que, para os casos
de DTM, a toxina ndo funciona como tratamento, e sim
como um auxiliar terapéutico.

Karina faz questao de refutar qualquer banalizacdo da
utilizacdo estética da toxina botulinica. Ela também
atua nessa area e afirma que mais de 90% dos pacientes
procuram as clinicas de Harmoniza¢do Orofacial para
este fim. Mas aponta que os profissionais precisam
estar muito melhor preparados para o uso terapéutico
da substancia. “Nao é tdo simples. O cirurgido-dentista
precisa ter muito conhecimento para fazer um
diagnostico preciso e avaliar se aquele paciente pode
ser beneficiado com o uso da toxina. O planejamento é
individual, e dados como posologia, possiveis reacoes
adversas e até mesmo contraindicacoes devem ser
analisados caso a caso”, explica.

Segundo Karina, o efeito da toxina botulinica para fins
terapéuticos tem a durabilidade semelhante ao uso
estético, permanecendo no organismo de trés a seis
meses, sendo possivel fazer uso continuo a longo prazo,
mas é preciso reavaliar cada caso periodicamente.
“Para todas as indicacoes, a toxina leva em média de

48 a 72 horas para comecar a fazer efeito. Em sete dias,
alcancga-se o pico e, em 15 dias, temos o resultado final,
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Sialorreia e distonia
oromandibular

idiopatica estdo entre

as condicdes indicadas

para o uso terapéutico
da toxina botulinica.
(Imagens cedidas pela

Dra. Karina Ferrdo).

que é quando avaliamos se a dosagem foi suficiente ou
se é necessario fazer algum ajuste”, detalha.

Quanto as contraindica¢des, Karina aponta que
existem as absolutas e as relativas. Gestantes e
lactantes fazem parte do grupo que ndo pode receber
aplicacdo da toxina, pois essas pacientes ndo podem 25
ser submetidas a estudo. Desta forma, ndo ha dados
cientificos que deem suporte de indica¢do terapéutica
nesses casos. Pacientes com doencas que levam a uma
degeneracao muscular grave também ndo podem fazer
uso da substancia. “No caso dos pacientes com ELA,
aindicacdo é apenas para sialorreia, cuja aplicacdo

é feita nas glandulas salivares, e ndo musculares”,
ressalta. “Pacientes que tomam anticoagulantes, os
que necessitam de expressao facial e os que tém
expectativas irreais tém contraindica¢do absoluta. Os
que sofrem de doencas autoimunes e alguns raros
casos de alergia tém contraindicacao relativa. Por isso,
0 uso da toxina deve ser avaliado interdisciplinarmente
junto aos médicos que acompanham essas pessoas”,
detalha Karina.

Ela também indica que as interacées medicamentosas
devem ser observadas, tanto no uso terapéutico

como estético, porque alguns medicamentos, como
antibiéticos aminoglicosideos podem potencializar

o efeito da toxina e isso interfere na dosagem a

ser administrada. “Uma anamnese detalhada, o
conhecimento do estado de salde geral do paciente e
o conhecimento farmacolégico sdo fundamentais antes
de utilizar a toxina botulinica, para qual seja a finalidade.
O cirurgido-dentista precisa pesquisar, estudar e

se resguardar para garantir o sucesso de qualquer
tratamento, finaliza. I



=) Terceiro setor

Amor ao proximo, criatividade e
empreendedorismo em uma jornada de sucesso.

esde antes de se formar em Odontologia, o
cirurgido-dentista Luciano Mazitelli, de Sdo
Paulo, ja se engajava em projetos sociais como
voluntario. Um ano antes de se graduar, ele
teve a oportunidade de viajar para a Amazonia para
participar de uma acdo de voluntariado e afirma ter
ficado mais impressionado com o povo que mora na
floresta do que com a prépria floresta. Durante alguns
anos, ele participou de diversos projetos sociais que
levam servicos odontolégicos aquela regido, sem
se fixar em algum exclusivamente, principalmente
porque isso facilitava a conciliacdo das datas das
expedi¢des com sua agenda. “Eu me encaixava dentro

dessas organizacdes para exercer meu papel como
cirurgido-dentista. Tirava férias uma ou duas vezes

por ano e passava uma a duas semanas na floresta
amazobnica, dependendo do programa que eu estivesse
participando”, conta, explicando que fez isso durante
muito tempo.

A partir de 2022, Luciano Mazitelli fFundou sua prépria
organizacao, o Instituto de Saude Sustentavel (Isas),
que presta servico no Vale do Javari, no norte do
Amazonas e regido do territério indigena do Xingu.

O projeto surgiu da parceria que ele fez com Felipe
Martins, criador de contetdo digital na area de
impacto socioambiental, que uniu seu conhecimento



em Geografia e Logistica para atendimento social no Xingu
com a experiéncia de Mazitelli em gestdo. Profissionais

de outras areas aderiram ao projeto de forma voluntaria,
responsabilizando-se pela gestdo administrativa e financeira.

Todas as vezes que visitava a regido, um pensamento sempre
o perseguia: “O que eu posso fazer para deixar algum
beneficio para essas pessoas depois que eu sair daqui?”.
Apesar do beneficio que proporcionava, distribuindo escovas
de dente e creme dental, Mazitelli se sentia incomodado com
o lixo ndo biodegradavel que essas acoes produziam. “Nao ha
como nao se envolver com as questdes ambientais quando
participamos de programas sociais nesses lugares”, afirma. =

Luciano Mazitelli
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Foto: arquivo pessoal.

As pastilhas tém composi¢do vegana, contendo apenas produtos naturais e sem conservantes.

Pastilhas de higiene bucal

Em um primeiro momento, o cirurgido-dentista pensou
em levar uma pasta de dentes gigante e distribuir

o contelido em potes de vidro que poderiam ser
preenchidos todas as vezes que ele voltasse. Por
diversas razoes, a ideia ndo deu certo. Assim, Mazitelli

pensou em criar um produto em pé para a higiene bucal.

“Pesquisei na internet e vi que havia varios produtos
em po. Levei em uma das expedicdes, mas virou uma
bagunca, uma meleca”, relata.

Como normalmente ficava acampado quando ia para

a floresta amazoénica, Mazitelli costumava buscar
dicas de como carregar apenas o essencial para ndo
acumular peso e nem volume, mas preservando o
conforto. Foi quando viu um video em que uma moca
colocava bicabornato de sédio com um pouco de pasta
de dente em uma latinha, chacoalhava e o produto se
dividia em pequenas balinhas, que ela levava para os
acampamentos em saquinhos. E, entdo, veio a grande
ideia: criar um comprimido de pasta de dente.

Desse momento em diante, Luciano Mazitelli se
dedicou a fazer estudos sobre como produzir os
comprimidos. Pesquisou em universidades nacionais e
internacionais, leu inGmeros artigos, investigou o que
havia de semelhante no mercado em outros paises

e, em um congresso de Odontologia realizado nos
Estados Unidos, em 2019, ele conheceu uma pastilha
para higiene bucal e viu que seu sonho fazia sentido.
Seria possivel levar essa solucdo ecoldgica e pratica aos
ribeirinhos do Rio Amazonas, e até colocar esse tipo

de produto no mercado brasileiro. “Eu comprava os
insumos para produzir a base, adquiri uma compressora
que transforma esse composto em pastilhas e comecei
a produzir os comprimidos dentro do meu consultério”,
relata o cirurgido-dentista. Em seguida, Mazitelli

contratou um farmacotécnico para dar continuidade ao
projeto e ajuda-lo a finalizar a férmula. Ele explica que
a composicdo das pastilhas é vegana, contendo apenas
produtos naturais, sem conservantes e sem produtos
de origem animal. Ao colocar a pastilha na boca, em
contato com a saliva ela forma uma espuma que facilita
a escovacgao.

A pandemia de Covid-19 causou um atraso na producdo
industrial do produto, mas Mazitelli aproveitou esse
tempo para elaborar outros detalhes necessarios ao
lancamento das pastilhas dentais e criacdo da marca
Sana Green. Nesse primeiro momento, o produto tem
um custo final elevado, mas o cirurgido-dentista acredita
que, conforme o consumo aumentar, sera possivel
alcancar precos mais acessiveis.

As pastilhas sdo acondicionadas em frascos de vidro
com 70 unidades e também podem ser adquiridas em
refis, completando o conceito de consumo sustentdvel,
que confere valor agregado ao produto. “Parte do

lucro da empresa é utilizada para a producdo de mais
pastilhas e distribuicdo em comunidades ribeirinhas

no Amazonas”. Ele conta que a primeira distribuicdo

foi realizada na mesma comunidade que ele visitou na
primeira vez que esteve na regido. Em menos de dois
anos de existéncia, o Isas ja realizou quatro expedicdes
de assisténcia médica e odontoldgica no Amazonas,

e o perfil do instituto no Instagram (@isas.green) ja
conta com mais de 17 mil sequidores. “O diferencial dos
médicos e cirurgides-dentistas que integram o projeto é
que eles sdo especialistas. Normalmente, o atendimento
de salde disponivel nesses lugares é feito por clinicos
gerais. N6s levamos cardiologistas, ginecologistas,
pediatras e diversas especialidades odontoldgicas”,
afirma Mazitelli.



SORRISOS BRASILEIROS
ANO 4 - N° 10 - Margo de 2024

29

As acdes acontecem sempre dentro do sistema de
saude local, utilizando a infraestrutura ja disponivel.
O cirurgido-dentista explica que no Xingu, por
exemplo, eles se instalam no Disei (Distrito Sanitario
Especial Indigena) — 6rgao do Governo Federal
responsavel pela atencdo a satde dos povos indigenas
-, que faz uma triagem prévia e redne nesse local
todos os individuos que precisam de algum tipo de
atendimento. Alguns viajam até seis dias em um barco
para receber atendimento. “Sempre estudamos a
regido, vemos o que o poder publico local pode nos
oferecer e entramos com os insumos, medicamentos e
a mdo de obra especializada de médicos e cirurgides-
dentistas”, detalha.

Luciano Mazitelli revela que, recentemente, o Isas
conquistou o apoio de uma empresa farmacéutica
multinacional, que vai garantir o envio de R$ 100 mil
em medicamentos para os povos do Vale do Javari
na préxima expedicao, prevista para o més de marco.
Os atendimentos acontecerdo em uma unidade
basica de salde fluvial. “O posto vai descendo

o rio e parando nas comunidades para fazer os
atendimentos”, explica, dizendo que a previsdo é

de que sejam realizados mais de 500 atendimentos
em uma semana. “Cuidar dos povos originarios do
Brasil é cuidar da mata, é cuidar da floresta e é
cuidar do nosso pais”, finaliza. I

Fotos: arquivo pessoal.
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Brasil brilha como nunca antes na
Odontologia mundial. O ndmero de
cirurgides-dentistas brasileiros clinicando
nos Estados Unidos, Canada, nas principais
nacdes europeias e até no Japao cresce
com frequéncia. Mas esse destaque nao fica restrito
apenas ao aspecto clinico. Os pesquisadores brasileiros
sdo cada vez mais requisitados pelas instituicdes de
ensino superior nas principais poténcias econémicas
mundo afora. Mas, diante deste cenario promissor,
existe uma questdo complexa: a partir de quando
e como o Brasil se torna uma referéncia global
odontoldgica?
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Na visdo de Marcelo Giannini, professor titular do
Departamento de Odontologia Restauradora da
Unicamp, na area de Dentistica, essa realidade mudou,
principalmente, por causa da regulamentacdo dos
programas de pés-graduacdo em todo o Brasil. “Foi
quando a Capes (Coordenacdo de Aperfeicoamento

de Pessoal de Nivel Superior) — 6rgdo do Ministério da
Educacdo — comecou a dar nota para os programas de
po6s-graduacao, de 1 a 7. Sendo assim, o tamanho da
verba para bolsas, pesquisas e viagens para apresentar
trabalhos esté vinculada as notas. Quanto mais artigos
publicados, participacdo e patentes, mais o score
aumenta. Vale o peso da producdo cientifica do ponto
de vista qualitativo e quantitativo, revistas de alto nivel,
patentes e citacoes dos trabalhos cientificos”, explica.

Segundo Giannini, essa nova realidade pode ser medida
pelo aumento de cirurgides-dentistas brasileiros
participando dos principais congressos internacionais.
“No primeiro congresso em que eu ministrei palestra,

o IADR (International Association for Dental Research),
em 1999 no Canada, havia poucos brasileiros. De trés mil
pesquisadores, ndo havia mais do que 30 profissionais
do nosso pais. Eu vi a coisa explodir de 2005 a 2010,
quando a presenca de cirurgides-dentistas brasileiros
aumentou substancialmente”, revela o professor, que
atua como docente na Unicamp desde 1995 e na pés-
graduacdo desde 2000. =
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Giannini reforca que o Brasil figura tanto na parte
clinica como na cientifica com muita forca. “Os nossos
clinicos ndo devem nada aos europeus, estadunidenses,
canadenses e japoneses. Nos dois maiores congressos
que eu participo, o Brasil tem quase sempre a segunda
maior delegacdo — nunca passando da quarta. A nossa
representacdo é muito forte em materiais dentarios

e Dentistica. Isso é reflexo do dinheiro investido pelo
governo federal em pesquisa, independentemente

de quem esteve na presidéncia nos uGltimos anos.
Quem esté a fim de trabalhar, consegue recurso para
desenvolver projeto e para apresentar trabalhos no
exterior”, reconhece.

Sobre a validacdo do diploma, Giannini afirma que este
nao é problema quando se trabalha dentro de uma
universidade nas duas principais na¢des da América do
Norte. “Nos Estados Unidos e no Canada, o professor
brasileiro tem seu certificado aceito pelas instituicoes
de nivel superior, e elas fazem a responsabilizacdo civil.
Mas, em ambito de consultério, o cirurgido-dentista
precisa prestar provas especificas e fazer o terceiro e
quarto ano (da formacdo) para conseguir a licenca para
atender”, explica Giannini, que também é ex-presidente
da Academia Mundial de Adesivos.

O diferencial da formacao
brasileira em comparacao
ao hemisfFério norte

Na mesma toada, o professor Marcelo Henrique
Napimoga, diretor-executivo de pds-graduacao e
pesquisa da Faculdade Sao Leopoldo Mandic, reforca
que a Odontologia nacional alcangou os mais elevados
patamares de qualidade porque o cirurgido-dentista
brasileiro ndo para de estudar ao longo da sua carreira.

“No primeiro congresso em
que eu ministrei palestra,
em 1999 no Canada, havia
poucos brasileiros. De trés
mil pesquisadores, nao havia
mais do que 30 profissionais
do nosso pais. Eu vi a

coisa explodir de 2005 a
2010, quando a presenca
de cirurgides—-dentistas
brasileiros aumentou
substancialmente.”

Marcelo Giannini

“E muito comum vermos cirurgides-dentistas com

trés ou quatro especializacdes, mestrado, doutorado

e outros cursos. Portanto, esse profissional passa sua
vida estudando porque a Odontologia, assim como
outras areas, vem evoluindo e se modificando em
técnicas, tecnologias e informac¢des muito rapidamente.
O cirurgido-dentista precisa estar sempre atento a
essas mudancas para trazer o que ha de mais novo em
material ou em técnica”, aponta Napimoga, que destaca
também o fato de que, em conformidade com o volume
de publicacdes cientificas no planeta, a Odontologia

do Brasil estd em segundo lugar, atras apenas dos
Estados Unidos.

A qualidade da formacdo em nivel nacional, se
comparada a de outros paises, também explica o
nosso sucesso, segundo o diretor da Sdo Leopoldo
Mandic, com vasta experiéncia no exterior — doutorado
no Instituto Forsyth, em Harvard, e atuacao por um
ano em Boston. “A formacdo do cirurgido-dentista é
muito completa no Brasil, e a capacitacdo do nosso
pesquisador em Odontologia mostra-se muito boa.
Por outro lado, seja na Europa ou nos Estados Unidos,
por exemplo, o cirurgido-dentista que la se forma
precisa pagar essas faculdades, o que custa muito
caro. Portanto, quando eles terminam a graduacao,
ficam devendo um grande valor e, muitas vezes, fazem
empréstimos. Entdo, precisam comecar a trabalhar
para sustentar sua familia e pagar essas dividas. Além
disso, o nimero de universidades na Europa e nos
Estados Unidos é muito menor do que no Brasil, o

que torna o mercado de trabalho muito vasto para
poucos profissionais e muita demanda. Dessa maneira,
profissionais como os brasileiros, que tém uma boa
formacdo odontoldgica e académica, acabam se
encaixando muito bem nessa posicdo”, aponta
Marcelo Henrique Napimoga.



Paises ricos colhem os louros
plantados no Brasil

Se por um lado hd muito o que comemorar com o
reconhecimento da Odontologia brasileira entre as
melhores do mundo, por outro, muitos profissionais que
se formam com destaque se veem obrigados a ir embora
do Pais por falta de oportunidades para dar sequéncia

a formacao e as pesquisas aqui. “Eu formei dois
doutorandos que o mercado brasileiro ndo conseguiu
segurar, e eles estdo dando aula nos Estados Unidos.

Eu acredito que, em qualquer universidade americana
de Odontologia, vai ter pelo menos um professor
brasileiro. Had muitos docentes também na Europa e
Japao. Nés formamos cientistas que o mercado nacional
ndo consegue absorver. E esses paises pegam nossos
alunos de graca, quando ndo gastaram RS 1 na formacao
desses pesquisadores. Levam de graca profissionais
formados e muito bem capacitados”, lamenta Giannini.

O professor vé a pés-graduacdo em Odontologia “um
tanto quanto inchada” no Brasil, o que também aumenta
0 éxodo de talentos. “Ndo tem como encaixar todo
mundo. E nos EUA, os recém-formados de [4 ndo querem
trabalhar nas universidades, pois vado ganhar menos.
Eles querem ir para o consultério ficar milionérios. O
americano, em geral, ndo se interessa pela docéncia,
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0 que abre caminho para os brasileiros. O mesmo vale
para o Canada”, explica o docente da Unicamp que
compara a realidade brasileira. “Nés passamos muitas
dificuldades na universidade publica. Muitos se frustram
e vdo embora”, revela.

Apesar dos problemas, o saldo é positivo e vale um
agradecimento especial, segundo Marcelo Giannini.
“Meu crescimento profissional e a formacao de alunos
acontecem muito em funcao do apoio das agéncias

de fomento, como a Fapesp, Faperj, Fapergs, entre
outras, assim como o CNPQ e a prépria Capes, em nivel
federal”, elenca.

Sao Leopoldo Mandic conta
com filial em Portugal

Com nove unidades espalhadas pelo Brasil, a Faculdade
Sado Leopoldo Mandic percebeu que a excelénciae a
qualidade exigidas na formacao dos profissionais nas
diferentes especialidades comecaram a ultrapassar

as nossas fronteiras. Segundo Marcelo Henrique
Napimoga, o lancamento de um campus em Portugal,
realizado em 2023, é um caminho estratégico para
exportar a qualidade encontrada nas instituicoes
brasileiras. “Ha alguns anos, temos recebido muitos
angolanos e latino-americanos que vieram para a Sdo
Leopoldo Mandic fazer sua formacdo continuada. 33
Sabemos que a Europa é um continente que ainda

pode evoluir em questdes de qualidade da formacao
continuada dos cirurgides-dentistas e entendemos que
fazia todo sentido abrirmos uma unidade em Portugal,
nosso pais irmao e que fala a mesma lingua. Assim,
podemos levar todo conhecimento e qualidade da
Odontologia Brasileira para atender o publico europeu”,
finaliza Napimoga, com orgulho. I

“A formacdo do
cirurgiao-dentista
é muito completa
no Brasil, e a
capacitacao do

nosso pesquisador
em Odontologia
mostra-se

muito boa.”

Marcelo Henrique Napimoga
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Odontologia e
maternidade:
como conciliar?

Os desafios das cirurgias—-dentistas
para trabalhar durante a gestacao e
realizar o planejamento para o periodo
apés o nascimento dos filhos.

om mais de 260 mil cirurgids-dentistas cadastradas no
Conselho Federal de Odontologia (CFO), o nimero de
profissionais do sexo feminino no Brasil é cerca de 33%
maior do que o do sexo masculino. E de conhecimento
geral que a prética da Odontologia ndo privilegia géneros,
mas existe uma situacdo que diferencia mulheres e homens na
atividade: o periodo de gestacdo e a maternidade, principalmente
nos primeiros meses de vida do bebé. Este periodo exige
dedicacdo total das maes para a amamentacao, cuidados e seu
proéprio periodo de recuperac¢ao pés-parto.

Se considerarmos uma gestacdo normal, sem intercorréncias,

e o nascimento de criangas saudaveis, que ndo demandem
nenhuma atencdo ou cuidados especiais, a dedicacdo e entrega
das mulheres para esse momento ja é bastante desafiadora.

As mudancas do corpo impactam a mobilidade e agilidade;

as alteracoes hormonais afetam as emocdes; o periodo de
afastamento do trabalho interfere no atendimento a pacientes e
nos ganhos financeiros; e uma série de outros fatores exigem das
cirurgids-dentistas esforco, foco, dedicacdo e planejamento, além
da necessidade de contarem com uma rede de apoio, quando isso
é possivel.

A Sorrisos Brasileiros conversou com cinco cirurgias-dentistas que
compartilham suas passagens por esse momento, quais foram
seus principais desafios e como se planejaram para o periodo de
afastamento das atividades profissionais.



Patricia Almeida (Sao Paulo/SP)

Patricia Almeida se tornou mae da menina Pietra,
que tinha apenas trés meses de vida na época desta
entrevista. Ela tem seu préprio consultério, que
compartilha com sua irm4, e conta que uma das
primeiras dificuldades que enfrentou ja no inicio de
sua gravidez foi conciliar os horarios de atendimento
aos seus pacientes com as consultas de pré-natal com
a sua obstetra. “Ja aconteceu de eu ter uma consulta
agendada e ela precisar remarcar em cima da hora
porque tinha que fazer um parto de emergéncia, e isso
impactava na minha agenda do consultério”, conta.

“N&ao sdo todos os pacientes que compreendem essa
situacdo. Em 2018, eu tive uma gravidez de gémeos,
mas perdi os bebés e precisei ficar internada para
retirar a trompa esquerda. Por isso, minha secretaria
entrou em contato com um paciente, explicando que
eu estava hospitalizada e que, assim que eu retornasse,
continuaria o tratamento para a coloca¢do da prétese
dentaria dele. Ele ndo entendeu a situacdo e fez um
comentdrio nada empatico, duvidando da explicacdo
dela: ‘Entao, na hora de comecar meu tratamento ela
estava bem, e agora ndo estd mais?'. Isso foi a pior
coisa que me aconteceu”, relembra. Quando retornou,
Patricia optou por devolver o valor pago pelo paciente
e ndo dar continuidade ao atendimento. “Sempre fui
muito ética e atenciosa com meus pacientes, mas ele
ndo teve empatia no momento que eu mais precisei.
Expliquei a ele que, por esse motivo, eu ndo o atenderia
mais”, relata.

Nessa gravidez recente, a cirurgid-dentista conseguiu
se planejar melhor e atender seus pacientes até o

final da gestacdo, apesar de sua filha ter nascido
prematuramente. Afastada das atividades do
consultoério, ela faz a gestdo administrativa em home
office e procura auxiliar sua equipe a distancia, sempre
que possivel. No entanto, ela ja esta planejando sua
volta ao consultério, em meio periodo, e vai contar com
o apoio da mae, que vai ficar com sua filha durante o
tempo em que Patricia estiver trabalhando, e também
com uma funcionéria para os cuidados com a casa.

“Nao estou mais amamentando porque meu leite secou.

As pessoas dizem que temos que nos focar apenas

no bebé e procurar evitar preocupacoes, mas isso é
impossivel. As obrigacdes e responsabilidades com a
casa e o consultério continuam, as contas vao vencendo
e meus ganhos diminuiram neste periodo

de afastamento”, explica.
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“Gracas a Deus eu tenho minha prépria clinica e pude
contar com a ajuda da minha irma. Ndo sdo todos os
lugares que aceitam contratar mulheres gravidas ou
que pretendem ter filhos”, diz Patricia, contando que
uma das cirurgias-dentistas que trabalha em sua equipe
estd gravida e recebe todo o apoio. “A equipe faz os
raios x para que ela ndo fique exposta a radiacao,
colocamos para ela uma cadeira mais apropriada e
estendemos o tempo de atendimento aos pacientes
porque ela faz as coisas com mais lentidao, além de
precisar parar mais vezes para usar o toalete. Ela deixou
de trabalhar em outros lugares porque ndo aceitavam
essas limitacdes”, conta.

Avolta ao trabalho apés a gravidez também muda. Além
de ficar menos horas no consultério, Patricia observa
que a rotina de chegar em casa é diferente. “Nés, que
trabalhamos na area da Saude, precisamos ter um
cuidado redobrado quando temos um bebé em casa.
Passo o dia todo recebendo aerossol, em contato com a
boca dos pacientes. Entdo, antes de pegar minha filha,
tenho que tomar banho, colocar a minha roupa para
lavar e sé depois posso cuidar dela. E em cada fase serdo
novos desafios. E dificil, mas é muito bom”, conclui. =

Foto: arquivo pessoal.
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Alice Miotto (Curitiba/PR)

A cirurgia-dentista Alice Mioto tem a organizacdo

e a capacidade de gestdo administrativa como
caracteristicas intrinsecas a sua personalidade. Isso fez
com que ela planejasse bem todas as etapas que iria
passar quando ficou gravida. Na época desta entrevista,
Alice havia dado a luz a menina Cloe ha dois meses

e estava cumprindo sua licenca maternidade. “Como
mulher, sempre tive o desejo de ser mae. E como
auténoma, eu sabia que precisava me planejar para
esse momento”, diz Alice, que trabalha em seu préprio
consultorio e no servico publico, atendendo no Exército,
o que lhe garantiu a licenca remunerada durante o
tempo que precisou ficar afastada das atividades
profissionais apds o nascimento da filha.

Para substitui-la, Alice selecionou trés profissionais
com as mesmas qualificacbes académicas, cientificas e
técnicas que ela, formadas em universidades federais,
com pos-graduacdo e mestrado. “Selecionei trés
cirurgids-dentistas que foram minhas alunas em cursos
de bruxismo e disfuncdo temporomandibular (DTM),

e que eu sabia que iriam cumprir os conceitos que eu
preconizo. Durante a gestacdo, elas me acompanharam
nos atendimentos. Tive a sorte de encontrar pessoas
dispostas a aprender mais sobre Odontologia para me
substituir quando me afastei”, conta.

Assim, além de conseguir manter o padrdo de
atendimento, a cirurgia-dentista ainda conta com uma
porcentagem do valor dos tratamentos, o que garante
mais conforto financeiro no periodo de afastamento.
“Elas também conversam comigo sobre os casos dos
pacientes, essa é uma maneira deles sentirem que eu
continuo por perto”, relata. “Durante a gestacado, eu
pratiquei muita atividade fisica, me alimentei bem e
fiz tudo para me manter saudavel. Tanto é que consegui
trabalhar até dois dias antes do nascimento da minha
filha. Reservei as segundas-feiras para os cuidados
com a gravidez e para as consultas e exames
pré-natais”, explica.

Apesar da gestacao tranquila, Alice teve uma

pequena intercorréncia e precisou se submeter a um
procedimento de cerclagem para fechar um pouco

o colo do Utero, que sofreu uma dilatacdo. “Mesmo
assim, o médico me liberou para continuar trabalhando
e fazendo as atividades fisicas, que eram pilates e
hidroginastica”, revela.

Como seus pais moram longe, Alice ainda ndo tem
certeza se vai contratar uma baba ou deixar sua filha
na creche quando voltar a trabalhar. “Uma coisa é
certa: ndo é possivel fazer isso sozinha. Seja contratada
ou tendo ajuda de familiares, a rede de apoio é
fundamental”, finaliza.

Foto: arquivo pessoal.



Lais Rocha (Niteréi/RJ)

Formada ha 15 anos, Lais Rocha diz que, por ser
auténoma, procurou planejar bem sua gravidez.

Com uma filha de seis anos, ela conta que era cirurgia-
dentista temporaria do Exército, onde ficou durante
oito anos e garantiu estabilidade financeira para o
periodo de afastamento, além de atender em seu
consultério particular.

Lafs passou por uma situacdo rara em sua gestacao.
“Apesar de todo o planejamento, eu tive uma gestacao
natural de trigémeos, sem nunca ter havido nenhum
caso de gravidez gemelar na minha familia e nem na
familia do meu marido. No inicio, eu trabalhava tanto
no meu consultério como no Exército, mas meu médico
pediu para eu me afastar porque uma gravidez de
trigémeos exige cuidados especiais”, explica. Assim, ela
passou a exercer apenas atividades administrativas no
servico militar.

Depois do terceiro exame de ultrassom, a cirurgia-
dentista conta que so6 foram registrados os batimentos
cardiacos da filha Leticia, e ndo mais dos outros dois
fetos. “Fui lutando para que minha filha continuasse se
desenvolvendo, apesar do tecido necrético que havia ali
pela perda dos outros dois. E ndo era possivel retira-los,
sendo eu a perderia também”, descreve, relatando

que, mesmo com essa condicdo atipica, conseguiu
chegar bem até o final da gestacdo da filha. “Eu tive
algumas pequenas perdas de sangue, que os médicos
consideraram normal, mas nunca tive um episédio de
hemorragia”, complementa.

Lais foi liberada para voltar a trabalhar normalmente,
apesar de ter sido mantida nos servicos administrativos
no Exército porque a rotina de atendimento
odontoldgico era muito exaustiva. No consultério,

ela diminuiu o ritmo e compartilhou os atendimentos
com uma colega. “Fui concluindo os casos dos meus
pacientes para nao ficar com nenhuma preocupacéao
quando parasse”, explica. Ela se afastou completamente
da atuacdo profissional aos sete meses de gestacao.

Como uma espécie de autodefesa do corpo e da mente,
Lais revela que ndo consegue se lembrar com detalhes
dos primeiros meses da gravidez. Sua irma comenta

que ela parecia estar em uma bolha, anestesiada

pela realidade tragica que havia vivido, apesar da boa
noticia de um dos fetos ter conseguido se desenvolver
normalmente. “Sou uma mulher de muita fé, isso me
ajudou a ter forcas para passar por esse momento e
focar na vida da Leticia, e ndo na perda dos outros dois.
O tempo todo eu acreditei que daria certo”, confidencia.

Apds o nascimento da filha, a cirurgid-dentista passou
por mais um periodo tenso. “Minha sdcia ja havia
decidido romper a sociedade no final da minha gestacao
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e, quando a Leticia estava com dois meses, eu tinha que
ir ao consultério para entrevistar cirurgids-dentistas e
escolher outra pessoa para trabalhar comigo. Eu levava
a minha filha, que ficava com a minha mae em uma

sala reservada, e entre uma entrevista e outra eu a
amamentava. Foi tanta pressdo que eu cheguei a pensar
em desistir do consultério e ficar s6 com o trabalho no
Exército”, desabafa.

Lais diz que voltou a atender pacientes efetivamente
trés meses apés o parto. Como mora perto do
consultério, sua mae passou a ficar com a bebé em sua
casa e ela ia até (4 para amamentar, solucao que se
desdobrou por algum tempo. Para o servico no Exército,
ela voltou seis meses apés o parto. A rotina entre os
dois locais de trabalho foi pesada. Lais atendia no
Exército das 7h as 14h, e no consultério das 15h as 20h.
Com isso, sobrava pouco tempo para estar com a filha.
Desta forma, dois anos antes de vencer o prazo de oito
anos no Exército, em 2020, ela pediu o afastamento do
servico publico militar para se dedicar apenas ao seu
consultoério.

Ha trés anos, a filha de Lais foi diagnosticada com

TEA (Transtorno do Espectro Autista). “Quando ela
tinha dois anos e meio, parou de falar completamente.
Comegamos os tratamentos assim que tivemos certeza
sobre o diagnéstico. Ela voltou a falar com quase cinco
anos de idade. Hoje, ela fala normalmente e acompanha
as atividades escolares para a idade dela, mas ainda tem
progressos a fazer”, destaca.

Lais tem consciéncia de que o apoio do marido e sua
dedicacdo pessoal tém sido fundamentais para o
desenvolvimento da filha. “O fato de eu fazer terapia

ha 20 anos e trabalhar com algo que euamo—-que é a
Odontologia — também me ajuda muito a enfrentar esse
desafio e continuar me dedicando com todas as minhas
forcas a Leticia e a minha profissdo, mantendo meu
equilibrio emocional”, finaliza. =

Foto: arquivo pessoal.
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Renata Paraguassu (Niteroi/RJ)

Renata Paraguassu tem duas filhas de dois casamentos
diferentes, a primeira com um ndo cirurgido-dentista,

e que hoje tem 14 anos, e a segunda com um colega de
profissao, atualmente com nove anos. “Meu primeiro
marido ndo entendia a dindmica da nossa inter-relacdo
com os pacientes. Como sou ortodontista, meu trabalho
ndo me permite simplesmente desaparecer e deixar
meus pacientes desassistidos. Sdo tratamentos longos,
que muitas vezes podem durar mais de dois anos”, diz.

Renata conta que engravidou da primeira filha, Beatriz,
a0s 34 anos porque priorizou a carreira. Mas, mesmo
com toda a dedicacdo que sempre teve a profissao,
chegou a ouvir de uma paciente, para quem comunicou
que estava grdvida, a seguinte reclamacao: “Mas,

logo agora, no meio do meu tratamento?”. A falta de
empatia, em diversos niveis, é um relato comum de
mulheres gestantes, principalmente de profissionais
que passam por esse periodo trabalhando.

Naquela época, a ortodontista era proprietaria de uma
clinica grande, com diversos funcionarios, e diz que
trabalhava muito, de segunda-feira a sdbado. “Treinei
as pessoas que iriam me substituir durante o periodo
que eu teria que me afastar apo6s o nascimento do
bebé, apresentei essa equipe aos pacientes e procurei
deixar tudo organizado e programado. Mesmo assim,
acontecem imprevistos”, relata, dizendo que teve que
voltar ao trabalho menos de trés meses apds ter dado a
luz porque uma pessoa deixou a equipe e os pacientes
demandavam muito a presenca dela. “Como a clinica
era muito grande, consegui isolar uma sala e montar
um quarto para minha filha, com berco e tudo o que ela
precisava. L4 ela ficava com a baba para que eu pudesse
amamentar nos intervalos dos atendimentos. Hoje, ela
tem 14 anos e diz que jamais seria cirurgia-dentista.
Acho que nenhuma das minhas filhas vai se interessar
por Odontologia”, revela.

Renata ressalta que adora sua profissdo, mas que
quando decidiu cursar Odontologia, ha muitos anos,
NuUNCa pensou em ComMo Sseria ser mae e cirurgia-
dentista. “Como sou filha de professora e via minha mae
trabalhando o dia inteiro para os outros, sem muito
tempo para ficar comigo, quando eu era mais jovem
imaginava que, se eu tivesse meu préprio negocio,
conseguiria ter mais tempo para os filhos. Mas isso era
uma ilusdo”, reconhece Renata.

Logo apos o nascimento da filha, o ex-marido de

Renata foi transferido para Brasilia (DF) pelo trabalho

e voltava esporadicamente, até que veio o divércio
quando Beatriz tinha trés anos de idade. Como os

pais de Renata ainda trabalhavam como professores

na época, ela praticamente ndo tinha rede de apoio.
“Mesmo com tantas dificuldades, e contando com a
ajuda da Rose, que trabalha em casa comigo até hoje, eu
consegui amamentar Beatriz até os trés anos de idade”,
comemora.

Renata se casou novamente e conta que a segunda
gestacao foi bem menos atribulada. “Eu me tornei
cirurgid-dentista do Exército, como tempordria, e

isso me deu a seguranca necessdria para a gestacdo

e para o periodo em que precisei me afastar por
licenca-maternidade”, detalha. A ortodontista também
continuou com sua clinica particular, e seu segundo e
atual marido assumiu o atendimento dos pacientes de
Renata enquanto ela ficou afastada. Sua segunda filha,
Luiza, tem hoje nove anos de idade.

A segunda maternidade despertou em Renata a
necessidade de mudar seu ritmo de vida para que
pudesse dedicar mais tempo as filhas. Entao, ela
decidiu reduzir o tamanho de sua clinica e, assim, ter
uma melhor gestdo do seu tempo. “A Odontologia e a
maternidade tém muitos desafios. E preciso conciliar
as duas coisas de alguma forma. Apesar de eu nao ter
vivido isso, por ter o meu préprio negocio, o assédio
moral e a falta de empatia com cirurgias-dentistas
gravidas ainda sdo muito presentes no mercado. Muitas
colegas desistem da profissdo. O que costumo dizer
para minhas alunas de especializacdo é que temos que
nos valorizar muito como profissionais e procurarmos

construir uma carreira em que ndo sejamos descartaveis.

Se considerarmos que o paciente é nosso principal
patrado, é mais facil construir uma relacdo humanizada
com ele do que com o dono da clinica”, conclui.

Foto: arquivo pessoal.



Raquel Esmeraldo Sato (Sao Paulo/SP)

Raquel Esmeraldo é mae de uma menina de 14 anos,
Maria Julia, e de um menino de oito anos, Antonio. A
cirurgid-dentista conta que viveu as experiéncias de
uma gravidez tranquila e de outra mais complicada. “Na
primeira gestacdo, eu trabalhava em uma clinica e tinha
meu consultério. Consegui trabalhar bem até o final da
gravidez. Mas, quando voltei, preferi ficar s6 no meu
consultério e ndo trabalhar mais para ninguém”, revela.

Ela voltou a trabalhar trés meses apés o parto, levava a
bebé para o consultério e atendia dois ou trés pacientes
por dia. “Na época, eu era so6 periodontista e foquei
apenas em acompanhar os pacientes que ja tinha, e ndo
captar novos. Meu marido, que também é cirurgido-
dentista, assumiu a maior parte das nossas despesas.
Mas, antes de eu engravidar, fizemos uma reserva de
dinheiro porque sabiamos que eu diminuiria o ritmo de
trabalho depois que a nossa filha nascesse”, relata.

Raquel diz que retomar o ritmo profissional ndo foi

facil. “Eu atendia cada vez menos no consultério. Ndo
abandonava meus pacientes, mas tinha meses que eu
pagava para trabalhar. Isso comecou a me desanimar

e cheguei a pensar em desistir da profissdo. Fiquei em
duavida se deixava minha filha com uma baba. Por fim,
decidi coloca-la em uma escolinha em periodo integral
quando ela tinha um ano e oito meses. Entdo voltei a
trabalhar e estudar, e minha carreira voltou a alavancar”,
conta.

Quando sua filha tinha cerca de quatro anos de idade,
comecou a dizer aos pais que gostaria de ter um irmao.
Raquel diz que tinha ddvidas sobre ter um segundo
filho, justamente quando havia retomado o ritmo
profissional. “Minha filha queria muito e ficava na
escolinha das 7h da manha as 7h da noite. Eu trabalhava
muito, me cobrava demais sobre estar sendo egoista
com minha filha e acabei sendo diagnosticada com
Sindrome de Burnout, indo parar no hospital”, revela.
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Hipertensa e em estado depressivo, Raquel foi
aconselhada por seu tio, que também era seu médico, a
desacelerar e relembrar seu sonho de infancia, que era
ser mae e ter dois filhos. “Meu marido e eu decidimos
tirar férias de um més e meio com nossa filha, coisa que
nunca haviamos feito antes, e foi étimo. Eu me senti
super bem, me recuperei e decidi ndo me prevenir mais
para ndo engravidar. Decidi deixar que Deus decidisse o
que seria melhor. Trés meses depois, fiquei gravida do
Antonio”, conta.

Entre a inseguranca e a felicidade pela vinda do segundo
filho, a periodontista decidiu fazer diferente. Contratou
uma pessoa de confianca para o cuidado do bebég,

ja antes dele nascer, e que a acompanhou durante a
gravidez. “Eu tinha medo que o Anténio ndo se sentisse
tdo seguro e confiante quanto a Maria Julia, pelo fato de
eu ter ficado com ela até quase os dois anos de idade, e
ele ter que ficar com a baba. Mas hoje em dia ele é até
mais seguro e confiante do que ela”, descreve.

Quando Antonio tinha oito meses, Raquel fez outra
especializacdo. “No dia do aniversario dele, eu ndo
estava em casa por causa do curso, que era uma vez por
més e eu ndo podia faltar. Fiquei com muito peso na
consciéncia. Mas, hoje os dois me apoiam muito, sentem
orgulho de mim e sdo minha maior riqueza”, conclui.

39

As histérias destas maes e cirurgias-dentistas fazem
parte de uma pequena amostragem, mas comprovam
que, apesar do grande nimero de mulheres atuando
na Odontologia, ainda ha muito espaco para evolucao.
O trabalho de forma auténoma é outro complicador.
Esses relatos comoventes, impactantes e inspiradores
reforcam que as mulheres ainda precisam enfrentar
adversidades quando decidem conciliar seu sonho
pessoal e profissional, e provam que isso é possivel,
mesmo diante de tantos desafios. I

Foto: arquivo pessoal.
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Imagem: Adobe Stock.

Gestao da
compra de
produtos e
materiais nas
clinicas e
consultorios

Como aliar sustentabilidade,
eficiéncia e prioridades
para obter melhores
resultados com economia e
menos descarte de insumos
que passaram da validade
pela falta de controle.

Por Leandro Duarte
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s clinicas e consultérios odontoldgicos sdo

espacos para a promocao de saude bucal,

mas também sdo empresas. Entdo, aliado as

competéncias clinicas, os cirurgides-dentistas
- principalmente aqueles que atendem seus pacientes
em uma estrutura mais enxuta — precisam se desdobrar
para cuidar da administracdo. Isso engloba chefiar
uma secretaria/assistente, pagar contas e planejar a
compra e estocagem correta dos materiais e insumos.
Realmente, trata-se de uma tarefa dificil e que se torna
ainda mais penosa com a habitual falta de tempo.

Foto: arquivo pessoal.

Como forma de tentar ajudar a melhorar a eficiéncia da

gestao, a Sorrisos Brasileiros convidou um especialista

que, além de cirurgido-dentista e professor de

Ortodontia, passou a se dedicar também as consultorias,

mentorias e palestras sobre gestdo e vendas em todo

o Brasil. Sécio de uma clinica na capital amazonense,

onde coordena a pés-graduacao de Ortodontia no IOA

Manaus, Fernando Trigueiro também ja colaborou com

o blog de uma das maiores fornecedoras de materiais e

insumos clinicos do Brasil. = Fernando Trigueiro
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Planejando as compras

Quando a missao é planejar de maneira eficaz a compra
de produtos e materiais para a clinica ou consultério,
Trigueiro afirma que o primeiro passo é separar 0s
itens em trés grandes grupos: clinico geral + EPI;
materiais especializados; e materiais de escritério. Na
sequéncia, o especialista explica que se faz essencial
entender as dindmicas dos fornecedores de cada
grupo. “Normalmente, materiais de clinica geral e EPI
apresentam precos melhores quando comprados em
grandes redes, enquanto os materiais especializados
podem muitas vezes ser adquiridos diretamente com

o representante ou fornecedores especificos. Ja os
materiais de escritério, que sdo utilizados para o
funcionamento administrativo e limpeza do consultério,
podem ser adquiridos no comércio local ou até em
supermercados”, sugere.

Sobre a periodicidade de compra, o gestor precisa
pensar no tamanho do comodo de estocagem em
conformidade com a rotina de uso, para evitar que

o item se esgote. Além disso, hd uma preocupacao
com a otimizacdo do tempo do cirurgido-dentista.
“Ndo recomendo as compras semanais. Dependendo
do espaco que ha para armazenamento, vocé pode
fazer aquisicbes para um, dois, trés meses ou mais. O
importante nesse caso é se organizar para nao precisar
parar de atender varias vezes na semana ou mesmo
descansar para adquirir um material que acabou”,
ensina.

Com rela¢do a quantidade dos itens, é necessario ajustar
com uma andlise do funcionamento e do uso. “Sugiro
fazer uma média do consumo dos Ultimos trés meses
para o caso de EPI e para materiais de clinico geral. No
caso dos materiais especializados, é preciso avaliar de
forma semestral ou até mesmo anual”, diz Trigueiro, que
exemplifica:

« Adesivo: analisar quantos meses durou um frasco.
Para isso, sugiro marcar com pincel a data em que foi
aberto;

» Caixa de 100 casos de braquetes: verificar quantos
casos foram iniciados no semestre.

O consultor explica que, controlando bem o estoque,
poucos materiais precisam ser comprados em grande
quantidade, até pela inevitavel falta de espaco da maior
parte dos consultérios odontoldgicos. Ele sugere uma
compra maior apenas sobre o que ird proporcionar uma
grande vantagem financeira, como no caso de implantes
dentarios. Por outro lado, Trigueiro ndo sugere o
estoque de materiais que o cirurgido-dentista acabou de
conhecer, aqueles que ainda carecem de uma demanda
maior de pacientes e, principalmente, os insumos
sensiveis em relacdo a armazenamento e validade.

Administra¢ao dos prazos de
validade

Além da preocupacdo em evitar desperdicio, o foco

no controle da qualidade dos produtos atende a
necessidade de zelar pela seguranca dos pacientes.
Sendo assim, essa é uma das mais importantes etapas na
gestdo de estoque. Fernando Trigueiro define o método
“sistema de gestao + controles de estoque periédicos”
como o mais eficiente nesses casos. “Para tal, é
importante o responsavel pela alimentacdo do sistema
gerar alertas dentro da propria ferramenta ou em sua
agenda on-line, como o Google Agenda. Dependendo
da velocidade de consumo desse material, d4 para gerar
alertas com prazos diferentes, como trés meses ou um
més antes”, indica. O especialista também recomenda

o uso de softwares de gestao, desde que o cirurgido-
dentista responsavel pela operacdo entenda que um
sistema de gestdo é uma nova tarefa e que necessita ter
as informacgdes alimentadas pela equipe.

Na maioria dos consultérios brasileiros, encontramos
um cirurgido-dentista e uma secretéria ou assistente.
Fernando Trigueiro relata que o papel desse profissional
se restringe a:

1. Entrada e saida dos materiais;
2. Levantamento das validades de forma periddica;

3. Manuseio dos materiais seguindo as normas dos
fabricantes;

4. Fechamento e limpeza das embalagens apds o uso;

5. Organizacdo do consultério, armdrios e gavetas.



Fidelizar um fornecedor ou
diversificar?

Na sequéncia, vale analisar os caminhos para
obtencdo das melhores condicdes, principalmente
em produtos que podem ser comprados em grande
quantidade por terem validade longa e facilidade
de estocagem.

Fernando Trigueiro explica como entende ser eficaz
esse balanceamento e se vale a pena diversificar
fornecedores. “Gosto de fidelizar. Repetir a

compra sai bem mais facil do que toda vez ir atras
de novos fornecedores. Acredito que o tempo
economizado agindo assim é mais valioso do que

o ganho financeiro proveniente dessa busca. Além
disso, ndo gosto muito da visdo de estoque, o

que nos obriga a comprar muito de um material
para conseguir precos melhores. Normalmente,
comprando no mesmo lugar todos os materiais que
puder, o valor permite uma ‘barganha’ melhor e
facilidades de pagamento”, indica.

Para finalizar essa imersdo sobre gestdo da compra
de produtos e materiais para clinicas e consultérios,
Fernando Trigueiro elencou os dez principais
comportamentos que resultam em prejuizo por
mau planejamento de compras. Sera que vocé se
identifica com um ou mais itens do ranking abaixo?
Confira a lista.

1. Comprar por empolgacdo com preco, principalmente em congressos;

Adquirir produtos por indicacdo do vendedor da loja;

3.
ler a bula;
4. Nao saber armazenar da forma correta;
5. Esquecer de treinar os auxiliares a usar o material;
6. N3&o usar as medidas corretas e “fazer no olho”;
7. Deixar de fazer a conferéncia periédica dos materiais;
8.
9.
10. N&o ter rotina para fazer as compras. I

N&o saber usar o material que comprou da forma correta, precisando

N&o organizar as gavetas e armdrios para saber onde cada item est3;

Comprar apenas quando ja acabou e estd precisando com urgéncia;
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CIRURGIA BARIATRICA:
0S IMPACTOS NAS

REABILITACOES com
IMPLANTES DENTARIOS

Recente estudo traz importantes descobertas
para minimizar intercorréncias, além de
mostrar como a gastroplastia interfere

na condicao sistémica na cavidade oral.

Por Leandro Duarte



s profissionais da Odontologia ja tém
conhecimento das alteracdes metabdlicas
e nutricionais apés a cirurgia bariatrica,
que podem afetar o metabolismo ésseo
e periodontal, interferindo na osseointegracao
e longevidade dos implantes dentarios. A partir
dessas informacoes, uma equipe de especialistas em
Periodontia e Implantodontia produziu um estudo
revelador que ajudara cirurgides-dentistas a conduzirem
tratamentos com proteses dentarias e outros
procedimentos em pacientes na pés-gastroplastia.

Com o titulo “Impactos da CB em reabilitacdes com
implantes dentarios”, a pesquisa foi realizada em
2023 com autoria de Isabela Jeronimo do Nascimento
(especialista em Implantodontia pela Faoa/APCD)

Isabela Jeronimo do Nascimento  Gabriela Dias Rosso dos Santos
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e coautoria de Gabriela Dias Rosso dos Santos
(especialista em Implantodontia pela Faoa/APCD),

José Camilo Furlani (especialista em Periodontia pela
Fundecto e mestre em Ciéncias pelo ICB-USP), Hid
Miguel Junior (doutor em Implantodontia pela Unicsul e
mestre em Implantodontia pela Sdo Leopoldo Mandic)
e Carlos Beltrdo (especialista em Prétese Dentaria e

em Implantodontia pela APCD, e mestre em Ciéncias da
Saude pela Unip).

A Sorrisos Brasileiros conduziu uma entrevista com
Camilo Furlani, que respondeu em conjunto com sua
equipe, para esclarecer como as conclusdes do estudo
podem ajudar na orientacdo de cirurgioes-dentistas que
cuidam de pacientes submetidos recentemente a uma
intervencao bariatrica. =

José Camilo Furlani Hid Miguel Junior Carlos Beltrao
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Qual o alerta que esse estudo traz a comunidade
odontolégica?

O objetivo deste artigo foi elucidar como alteragoes

no periodo pos-cirurgia bariatrica podem impactar

na osseointegracao e longevidade dos implantes
dentdrios. A ideia é alertar o cirurgido-dentista a prestar
atencdo nos pacientes submetidos a cirurgia bariatrica

e que buscam tratamento reabilitador mediado por
implantes, minimizando intercorréncias e elucidando a
interferéncia da condicdo sistémica na cavidade oral.

Como seria o longo e arduo caminho para que esse
estudo produza um protocolo restritivo sobre
aqueles que estdo em processo de reabilitacdo com
implantes dentarios?

Quando se fala em alteracoes sistémicas, a maioria

das comorbidades vem acompanhada de guidelines
que permitem que, em ambiente ambulatorial, seja
possivel a atuacao do cirurgido-dentista com menos
riscos e maior seguranca. No caso da cirurgia bariatrica,
faltam estudos que realmente comprovem a relagdo
entre o procedimento e a perda de implantes dentarios.
Este artigo permitiu que concluissemos que tanto

a obesidade prévia a cirurgia baridtrica quanto as
modificacdes metabdlicas que a gastroplastia gera nos
pacientes podem alterar mediadores imunolégicos

e inflamatoérios, culminando em alteragées bucais

que interferem negativamente na cicatrizacdo e
metabolismo dsseo. Toda condicdo sistémica e/ou
medicacdo que interfira no metabolismo ésseo deve
ser criteriosamente avaliada pelo implantodontista,
uma vez que pode ser a precursora de uma falha na
osseointegracao e longevidade do tratamento.

A cirurgia bariatrica oferece risco apenas aqueles
que estdo em processo de cicatrizacdo de implantes
dentarios ou também aos pacientes que ja fazem uso
das préteses ha mais tempo?

A cirurgia baridtrica modifica completamente a
anatomia e fisiologia do estémago e intestino do
paciente. Entao, esse paciente que ja foi um obeso
grave pode ter sido portador de alterac¢des sistémicas
importantes que devem ser criteriosamente avaliadas
pelo cirurgido-dentista responsavel. A gastroplastia
gera deficiéncia na absorcdo de nutrientes, incluindo
vitaminas C e D, bem como ferro e calcio, e também
conta com o aparecimento de refluxo gastroesofégico
e episédios de vomito. Até que o paciente consiga
estabilizar o seu peso, tudo isso ocorre de forma

mais acentuada. Portanto, antes dessa estabilidade
maior, ha chance de ocorrer falha na osseointegracdo.
Agora, falando de pacientes que ja possuem implantes
dentarios instalados e préteses sobre implantes, o
acompanhamento deve ser criterioso no sentido de
avaliar com exames de imagem a perda 6ssea e estar
atento a higienizacdo e sinais de peri-implantite, ja que
ha maiores chances de desenvolvimento de doenca
periodontal.

Como o cirurgido-dentista deve proceder com um
paciente recém-operado de cirurgia bariatrica em
tratamento de implantag¢do de protese dentaria? Essa
atengao precisaria envolver a participacdo efetiva de
um nutricionista e a realizacdo periodica de exames
para aferir os niveis de calcio, vitamina D, ferro, entre
outros?

O primeiro passo é realizar um exame intraoral para
verificar como é o controle de biofilme deste paciente,
se possui gengivite, se ja tem doenca periodontal
instalada (motivo da perda do elemento dentario),
avaliacdo de fluxo salivar, presenca de céries, desgaste
dentario, mau halito, erosao e sensibilidade. Com essa
avaliacdo, fica mais facil planejar o que esse paciente
precisa para que essa cavidade bucal esteja menos
contaminada e menos propensa a complica¢des durante
o processo de instalacdo de implantes. A solicitacdo

de exames de imagem tem a finalidade de verificar a
perda dssea, observar a forma das trabéculas 6sseas,
sinais de osteoporose e o tipo de osso com o qual vamos
nos deparar. A solicitacdo de exames laboratoriais
também nos permite verificar se diz respeito a um
paciente anémico, por exemplo. Nos casos de bariatrica
recente, o cirurgido-dentista pode solicitar hemograma,
coagulograma, glicemia, paratorménio (PTH), calcio
ionico, ferro, vitaminas C e D, e complexo B. O contato
com os médicos, nutricionistas e psicélogos da equipe
que acompanham o paciente ajuda o implantodontista
a entender em que fase ele esta do tratamento, se é
possivel adaptar a dieta, por exemplo, para que ela seja
rica em nutrientes para melhora da qualidade 6ssea
durante o pés-operatério de instalacdo de implante,
recomendacdes médicas, entender o tipo de cirurgia a
qual ele foi submetido. Esse contato multiprofissional
ainda ndo é a realidade da rotina de um consultério
odontoldgico, mas faz a diferenca quando manejamos
pacientes sistemicamente comprometidos.

Como seriam os cenarios de um quadro grave com
complicagdes e rejeicdo de um implante dentario no
pos-operatério de bariatrica? Ha risco de 6bito?

E preciso entender que o paciente submetido a cirurgia
baridtrica tem altera¢des imunes e outras significativas
de ordem metabdlica, principalmente no metabolismo
6sseo e nas fibras de coldgeno. Se o cirurgido-dentista
instala o implante e, mais ou menos quatro meses
depois, vé mobilidade, supuracdo ou dor, ele pode estar
perdido por falha na osseointegracdo, avaliada de forma
clinica. Mas é necessario frisar: s a condicdo sistémica
pos-baridtrica faz o paciente perder o implante
dentéario? Nao necessariamente, pois a falha do implante
depende de outros fatores, como posicionamento,
biodisponibilidade 6ssea, colocacdo de carga em
implantes sem estabilidade primaria, se o paciente
recebeu suporte do profissional no pés-operatério, se
houve prescricdo de antibiético para evitar infec¢des na
area operada, se todas as medidas de biosseguranca e
esterilizacdo foram cumpridas, dentre outras situacoes.



Ainstalacdo de implantes ndo oferece risco de 6bito.

O maior perigo em intervencgdes cirtrgicas em ambito
ambulatorial é a falta de controle e prevencao de
infeccbes que podem impactar na salde sistémica do
paciente. Na temdtica da cirurgia bariatrica, a perda de
implante acarreta uma maior morbidade, pois o paciente
precisard passar por outras intervencoes para seguir
com o processo de reabilitacdo.

Ha contraindica¢do para o procedimento de implante
dentario nos pacientes recém-operados de uma
intervencao bariatrica?

Ndo. A partir dessa revisdo da literatura, verificou-se
que o cirurgido-dentista deve manejar com cautela
esse tipo de paciente, principalmente os recém-
operados. As consequéncias metabélicas melhoram
a qualidade de vida do paciente que sofria com os
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males da obesidade, mas, em contrapartida, interferem
diretamente na qualidade do tecido 6sseo, conjuntivo

e na capacidade de tamponamento salivar. Se o
cirurgido-dentista atuar de forma multidisciplinar em
conformidade com a equipe médica e nutricional, se
realizar de forma criteriosa o exame intraoral, solicitar
exames complementares, reforcar o controle de
biofilme e eliminacdo de focos infecciosos previamente,
aintervencdo cirlrgica de instalacdo de implantes

gera menores chances de falha na osseointegracao.

O melhor momento de intervir coincide com a fase de
estabilizacdo do peso. Diante de um caso de reabilitacdo
finalizada e mediada por implantes, as consultas de
manuten¢do e acompanhamento se fazem necessarias
para prevenir a peri-implantite e garantir a longevidade
dos implantes. I

Imagem: Adobe Stock.
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AUMENTO DE

PROCESSOS CONTRA
CIRURGIOES-DENTISTAS:

SAIBA COMO SE

RESGUARDAR E EVITA-LOS

A Sorrisos Brasileiros
ouviu duas especialistas
em Direito com foco

na esfera odontolégica
para entender o que
determinou este cenario
e como se precaver para,
ao menos, diminuir o
impacto de uma acgao
movida por um paciente.

Por Leandro Duarte

sido um caminho cada vez mais comum para os cirurgides-

dentistas, ja que o nimero de processos na esfera judicial
civil movidos por pacientes contra profissionais da Odontologia
apresenta um importante crescimento no Brasil. De acordo com
dados do Conselho Nacional de Justica, 2023 alcancou o recorde
de acdes dessa natureza. Se em 2022 foram mais de 44 mil
processos, em outubro do ano passado o acumulado de acoes
havia passado de 49 mil.

D os consultérios odontoldgicos aos tribunais. Este tem

O ranking de procedimentos da Odontologia com um maior
nGmero de pessoas buscando indenizacdo por supostas
imprudéncias ou insatisfacdo com o resultado é liderado pela
Implantodontia, seguido por Harmonizacdo Orofacial, Prétese
Dentaria e Ortodontia. Esses dados foram colhidos por Rafaela
Garmes, cirurgid-dentista que se especializou em Odontologia
Legal pela Forp/USP, além de ter concluido o mestrado em Direito
Constitucional na ITE Bauru.

Ao ser perguntada se era possivel apontar um vildo por essa
escalada no aumento de acdes judiciais contra cirurgides-
dentistas, a especialista foi taxativa. “As redes sociais e o Google.
Os pacientes tendo acesso a essas informacdes e criando suas
expectativas de resultado sdo os pontos negativos. A expectativa
de resultado é a pior coisa que poderia acontecer para um

Imagem: Adobe Stock.



profissional da Odontologia. Por mais que o tratamento
seja bom, se ndo aparentar o resultado maravilhoso do
post, o paciente estara insatisfeito. E a insatisfacdo gera
o processo”, afirma Rafaela, que ainda acrescenta o
incentivo gerado pela Justica gratuita. “E facil processar

porque a pessoa ndo precisa pagar se perder o processo.

Ela ndo tem nada a perder”.

O temor na classe odontoldgica é grande e as duividas
sdo as recorrentes: o que é preciso para o profissional
se resguardar? Como se defender? Rafaela Garmes
aponta uma falha grave cometida pela maioria dos
cirurgides-dentistas: a documentacdo. “Assim como
existem os “advogados de porta de cadeia”, hd também
os de “porta de clinica”. E facil processar um cirurgido-
dentista, ja que, geralmente, sdo profissionais que

nado tém documentos que o defendam, ndo contam
com conhecimento legal e mal conhecem o Cédigo de
Defesa do Consumidor. Afinal de contas, somos também
prestadores de servicos”, reforca.

Rafaela Garmes revela que sempre deixa claro dois
posicionamentos para os cirurgioes-dentistas que
procuram ajuda. “Se o profissional tentar um acordo
extrajudicial, é um custo. Mas, se for para um processo,
a questdo maior é o valor. Até vocé provar que esta
certo e ser restituido, pode demorar de dois a trés
anos, na maioria das vezes. E sdo valores impactantes,
de R$ 40 mila R$ 210 mil. Dai, a importancia do seguro
de responsabilidade civil”, orienta a profissional,
deixando claro que a apdlice precisa ser contratada
junto a uma segurada adequada e que se enquadre na
questdo de procedimentos e colaboradores da clinica.

“E facil
processar
porque a pessoa

Foto: arquivo pessoal.

ndo precisa

pagar se perder

o processo. Ela
ndo tem nada a
perder.”

Rafaela Garmes
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Equivocos do marketing abrem
muitas brechas para processos

A cirurgia-dentista Soraya Monteiro Fernandez é
especialista em Odontologia Legal, mestranda em
Biologia Bucodental com area de concentracdo em
Odontologia Legal e Deontologia, e professora de
Odontologia Legal para especializacoes de Ortodontia

e CTBMF em diversas instituicoes. A profissional, que
também contribuiu com a classe como presidente da
Camara Técnica de Odontologia Legal do Crosp, de 2019
a 2021, da mais dicas de como evitar problemas com a
Justica.

"0 grande problema do marketing é que as pessoas

ndo leem o Cédigo de Etica Odontoldgica. L4 fala, por

exemplo, sobre as autopromocdes, promocoes, brindes,

formas de pagamento, o que pode e o que ndo pode

ser colocado nas midias, e rege sobre os direitos e 49
deveres do cirurgido-dentista. E um manual com todas

as informacdes necessarias, mas o préprio profissional

da Odontologia parece nao fazer questdo nenhuma de

ler. E assim surgem as infragdes éticas, as denuncias e os
processos”, lamenta.

Com vasta experiéncia, sendo ela membro da Comissao
de Direitos Médicos e da Satide da OAB/SP, Soraya
Fernandez explica quais sdo as atribui¢cdes do Conselho
Federal de Odontologia (CFO) e dos conselhos regionais
na fiscaliza¢do, punicdo e discussdes sobre atualiza¢des
da parte legal. "O CFO lida diretamente com a
legislacdo, através das resolucdes, portarias e decisoes,
e 0s CROs se responsabilizam pela fiscalizacdo e pelo
dia a dia profissional dos inscritos. Cada estado tem o
seu e, se o profissional infringir o que esta na lei, sera
multado. Muitos cirurgides-dentistas ndo entendem
isso. Acham que, por pagarem o CRO, podem fazer o que
quiserem. Em vez de procurarem o CRO para solicitar
uma consultoria, preferem ignorar a lei, as resolucdes e
0 Cédigo de Etica Odontolégica", critica.

De acordo com a especialista, os Gltimos quatro anos
mostram uma mistura do que ela aponta como uma
populacdo muito mais informada, muitas vezes até com
“ma fé”, e a "ndo importancia" do profissional com a lei
da Odontologia, que é federal (5081/66). "Os cirurgioes-
dentistas reclamam que a legislacdo esta ultrapassada,
mas trata-se da lei que nos rege", ensina a professora,
que lamenta o fato das pessoas, entre pacientes e
profissionais, s6 se lembrarem que tém direitos, mas se
esquecerem de seus deveres. 4
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Melhor caminho para estar
sempre pronl:o a uma ordem
judicial

Antes de falarmos sobre a consolidacdo dessa
documentacdo que deixaria o cirurgido-dentista mais
protegido, se faz necessario entender o mecanismo
processual em diversos aspectos e situacoes. Mais
do que isso: passar conhecimento ao paciente é
uma prerrogativa constitucional no sentido de
reduzir as desigualdades materiais, segundo a
especialista Rafaela Garmes. “O cirurgido-dentista
possui um conhecimento que o paciente ndo tem.
Quando pensamos em Constituicdo Federal, ndo ha
nada acima dela. Entdo, precisamos levar isso para
o consultério, quando o documento que melhor
sintetiza essa premissa é o termo de consentimento
livre e esclarecido (TCLE)”, destaca.

Outro ponto importante nesse sentido, segundo
Rafaela, diz respeito ao que se chama de
responsabilidade objetiva. “Quando pensamos em
processar uma clinica odontoldgica, falamos em
responsabilidade objetiva, mais favoravel em termos
de provas e valor da indenizacdo para o paciente.
Afinal, é muito mais facil o advogado entrar com um
processo contra o CNPJ do que contra a pessoa fisica.
Por isso, os gestores devem fazer um contrato com o
colaborador (no caso, o cirurgido-dentista) para dividir
responsabilidades”, orienta.

Direito preventivo

Com o intuito de auxiliar os cirurgides-dentistas que
ainda pecam na producdo de documentos em seus
procedimentos, as especialistas Soraya Fernandez

e Rafaela Garmes deram dicas para minimizar os

“Precisamos
de leis mais

rigidas e que

as penalidades
sejam mais fortes

e severas para
ambos os lados.”

Soraya Fernandez

problemas judiciais. “Se o profissional ndo pedir os
exames complementares necessarios para determinado
procedimento, tera sido negligente. N6s temos, em
artigos cientificos comprovados, que a anamnese

deve ser refeita anualmente porque ha mudancas
sistematicas que ocorrem a cada ano. Ponto principal da
anamnese: o que vocé veio fazer no consultério? O que
vocé espera do tratamento? O que vocé deseja desse
tratamento? Isso porque, em fungdo das respostas, o
profissional tem como dizer que a expectativa criada
por um anuncio de rede social ndo sera alcancada ou
que s6 pode chegar até certo ponto. E sobre comprovar
cada etapa”, ensina Rafaela, reforcando ainda que o
profissional precisa apresentar duas op¢des de planos
de tratamento, com escolha a cargo do paciente.

Soraya, por sua vez, ressalta que o cirurgido-dentista
precisa ter um prontuario mais completo, com
informacodes da anamnese, ficha de tratamento,
contrato de prestacdo de servico, termo de
consentimento livre e esclarecido, radiografia
panoramica inicial (periapicais no decorrer do
tratamento, se for necessario) e radiografia
panoramica final. Sobre o contrato, Rafaela acrescenta
um ponto importante: pactuacdo de acordo financeiro
entre as partes com cldusula de rescisdo contratual
para ambos, além da contratacdo de um seguro de
responsabilidade civil.

Por fim, segue o aviso para uma classe que se vé cada

vez mais em uma disputa entre concorrentes: é proibido
realizar laudos condenando o colega. “Ha muitas pessoas
que entram com processo porque outro cirurgido-dentista
disse que o procedimento foi feito de maneira inadequada.
N&o é incomum descobrir que foi o préprio profissional
quem incentivou o paciente a entrar com a a¢ao contra

o colega. Ha até uma estatistica: de 100 pericias, 90
mostraram essa situacdo. A classe estd desunida e isso ndo
traz qualquer beneficio”, finalizou Rafaela. I
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Sociedade Brasileira de Periodontia e

Implantodontia (Sobrapi) é umas das

entidades da classe odontoldgica mais

antigas do Pais. Fundada em 1970, com

o nome de Sobrape, a instituicdo sempre

teve como objetivo agregar conhecimento
técnico-cientifico, especialmente através da Revista
Periodontia, que passou a se chamar Brazilian Journal
of Periodontology, e do Congresso Brasileiro de
Periodontologia, realizado a cada dois anos. Em 2023,
visando ampliar seu campo de atuacdo, transformou-se
em Sobrapi, passando a englobar também a
Implantodontia.

Apds um periodo dificil, a entidade voltou a se
destacar no Brasil e no mundo, cumprindo seu papel
de representatividade cientifica e educacional sobre as
especialidades que engloba. A atual gestao, presidida
pelo cirurgido-dentista Sergio Kahn, do Rio de Janeiro,
com o auxilio de uma diretoria e comissoes ativas,

tem realizado diversos tipos de atividades, entre
Cursos, congressos, simpdésios e eventos nacionais e
internacionais.

Sergio Kahn conta que sua primeira providéncia

ao assumir a presidéncia da entidade, em 2019, foi
entender qual era a situacdo da Sobrapi dos pontos de
vista financeiro e administrativo. “Além disso, procurei
pessoas-chave, que permaneciam no quadro desde a
diretoria anterior, e criei um grupo de trabalho com
pessoas de renome na Periodontia, com o objetivo de
colocar a Sobrapi no lugar que ela merece”, diz.

Seu principal objetivo era fazer valer a histéria da
entidade, que ja havia realizado grandes feitos com
repercussao na América Latina e outros paises.

A estratégia tracada por Sergio Kahn foi, primeiramente,
estabelecer trés pilares de sustentacdo para o projeto
de retomada da imagem e prestigio da entidade.

O primeiro pilar foi a criagdo de comissdes de trabalho,
coordenadas por nomes importantes da Periodontia

e da Implantodontia, com tarefas e objetivos muito
fundamentados, listados a seguir.
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Comissao de Inovagao: coordenada pelos professores
Glécio Vaz de Campos, Michel Messora, Claudio Julio
Lopes, Alexandra Dias e Rodrigo Nahas;

Comissdo de Responsabilidade Social: formada
pelas professoras Renata Cimdes, Maristela Lobo,
Vanessa Frazdo, Juliana Burtze, Mariaa Figueiredo e
Alexandra Dias;

Comissao do Board: objetivando realizar uma prova de
proficiéncia em Periodontia com emissdo de certificado
e titulo de especialista pela Sobrapi. Os responsaveis

- . . . . 53
sdo os professores Ricardo Fischer, Mauricio Aradjo e
German Villoria;

Comissao de Cursos: coordenada pelo professor Marcio
Grisi, tem o objetivo de conferir um selo de qualidade
aos cursos de especializacdo em Periodontia que
cumprem conteldo programatico e cronograma com
exceléncia;

Comissao de Medicina Periodontal: objetivando
fortalecer a relacdo da Periodontia com diversas
especialidades médicas. Compoem a comissdo os
professores Fabio Vidal, Jodo Paulo Steffens, Mariana
Fogacci, Roberta Tunes, Alexandra Dias e Ricardo
Fischer;

Comissao de Halitose: formada pelos professores
Juliane Pereira Butze, Ana Elisa da Silva, Elcia Silveira,
Jodo Paulo Pinto, Daiana Peruzzo, Vera Brito e Julia
Bello.

Sergio Kahn diz que também foi mantida a revista
da Sobrapi, agora editada pela Dental Press, sob a
coordenacdo da periodontista Sheila Cortelli.

O segundo pilar foi a aproximacdo com empresas

e industrias do setor. “No mundo moderno, esse
relacionamento de parceria é muito importante para
ambos os lados. Firmamos parcerias anuais, e ndo
pontuais, de forma que as empresas possam participar
desse processo de uma forma mais ativa”, explica. =
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“Estamos trabalhando para a
profissionalizacao da entidade e,
para isso, criamos uma diretoria

composta por pessoas que ja

tiveram experiéncia corporativa
anterior com empresas do setor

odontolégico, de forma a nos

auxiliar nesse processo.”

Sergio Kahn

Esta relacdo com a indUstria permitiu a organizacdo de
alguns eventos, como o Perio Por Elas, realizado apenas
com palestrantes mulheres; o Simpésio Internacional de
Medicina Periodontal; o Evento de Inovacao, realizado
em Brasilia e o Simpésio Internacional Mucogengival
Sobrapi-Sepa.

Kahn indica que a participacdo de palestrantes
estrangeiros nesses eventos faz parte do terceiro pilar,
que é a internacionalizacdo da entidade. “Voltamos

a ocupar um papel importante na Federacdo ibero-
Panamericana de Periodontia (Fipe), e a Sobrapi se
tornou membro internacional da Federacao Europeia de
Periodontia (EFP), participando dos eventos da entidade
de forma mais ativa, assim como da Assembleia Geral,
que em 2022 aconteceu na Suécia e este ano sera
realizada na Croacia. Além disso, firmamos uma forte
parceria com a Sociedade Espanhola de Periodontia
(Sepa). Ademais, a Sobrapi conta com um consultor
estratégico internacional que atende a varias sociedades
ao redor do mundo”.

Uma importante mudanca no estatuto da entidade
também foi realizada, de forma que a Periodontia ndo
possa mais ser dissociada da Implantodontia. Por isso,
a sigla passou de Sobrape para Sobrapi. “Este é um
movimento que tem acontecido no mundo todo. Nessa
mudanca, também alteramos a forma de coordenacao
dos eventos oficiais, que passam a ser organizados pela
diretoria da Sobrapi também responsavel pela gestao
financeira”, descreve.

Outra conquista foi o estabelecimento da sede da
entidade no Rio de Janeiro, onde foi fundada, e que fica
na Casa da Gengiva. O préximo passo serd organizar
salas para a realizacdo de cursos hibridos e que também
possam ser utilizadas pelas empresas para a divulgacao
de seus produtos e materiais, de forma presencial e
também on-line.

A gestdo de Sergio Kahn teve inicio em 2019, e o fato de
terem passado pela pandemia de Covid-19 foi utilizado
de forma positiva para o projeto de revitalizacdo da
entidade. “Fizemos mais de 80 lives nas redes sociais,
realizamos webinars e simpdsios on-line, e editamos dois
livros, ‘Perioline 1 e 2, oriundos de dois eventos on-line
com o mesmo nome”, diz o presidente da entidade.

Como a pandemia impediu a realizacdo do Congresso
Brasileiro de Periodontia em 2021, onde aconteceria

a Assembleia Geral para eleicdo da nova diretoria, o
mandato de Sergio Kahn se estendeu por mais um ano e
ele foi reeleito em 2022 para mais dois anos de gestao,
que se encerram ao final deste ano de 2024. O estatuto
ndo permite uma nova reeleicdo, mas Kahn entende que
a mudanca de presidéncia é saudavel para a entidade,
além de estimular a participacdo e o envolvimento

de outros profissionais. No entanto, ele afirma que
continuard a disposicdo da entidade para atuar como
diretor ou colaborador, auxiliando na manutencao,
continuidade e expansao das ac¢oes realizadas.

Kahn esclarece que todo o trabalho é conduzido pelos
profissionais envolvidos de forma voluntaria, e apenas
um dos diretores é remunerado. “Estamos trabalhando
para a profissionalizacdo da entidade, para isso criamos
uma diretoria composta por pessoas que ja tiveram
experiéncia corporativa anterior com empresas do setor
odontoldgico, de forma a nos auxiliar nesse processo”,
pontua.

Além da presidéncia da Sobrapi, Sergio Kahn é
especialista e mestre em Periodontia; doutor em
Odontologia; pés-doutor em Periodontia; autor dos
livros “Sorriso gengival: uma visdo multidisciplinar” e
“Recobrimento radicular: desafiando conceitos”; além
de ser professor e atuar em sua clinica. Sobre a gestdo
de tempo para tantas atividades, ele é enfatico. “O
mais importante é a vontade de querer fazer bem e da
maneira correta; de deixar um legado e estar ligado a
pessoas do bem”, finaliza. I
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Ortodontia de alto padrao
em cidades do interior

Sucesso com alinhadores dentarios na cidade paulista de Guararema

chama atencao, e vantagens da tecnologia ampliam leque de pacientes.

om mais de 400 mil cirurgides-dentistas e
dimensodes continentais, o Brasil tem um
amplo leque de profissionais atuando nas
cidades do interior. Mas, se antes as principais
tecnologias eram encontradas apenas em consultérios
odontoldégicos dos grandes centros, hoje a realidade
é outra. Recursos importantes, como o escaneamento
intraoral, impressdo 3D, sistemas CAD/CAM, fluxos
digitais de trabalho e alinhadores transparentes, foram
popularizados e ja estao disponiveis para diversos
especialistas em regides mais afastadas das capitais.

Este é o caso da cirurgid-dentista Alessandra Prado, de
Guararema (SP), cidade com apenas 30 mil habitantes e
a 80 km de distdncia da capital paulista. A profissional
iniciou a sua trajetéria na Odontologia por meio de
uma histéria de perseveranca e unido familiar. Nascida
em uma familia de cinco filhos, seus pais se separaram
quando ela tinha apenas dois anos de idade. A mae
trabalhava como empregada doméstica e, depois, abriu

um pequeno comércio na cidade. “Ninguém da minha
familia jamais trabalhou na area da satde”, diz.
Alessandra conta que os irmaos cursaram o ensino
superior gracas ao comércio da familia e, quando chegou
sua vez, estavam todos formados e bem encaminhados
profissionalmente. E como o negdcio da familia ja ndo

ia tdo bem, trés irmdos se uniram para custear sua
graduacdo em Odontologia. Ela se formou em Mogi das
Cruzes (SP) e, inicialmente, trabalhou em uma clinica
naquela cidade, até que em 2005 voltou para Guararema
e abriu seu préprio consultério. “Nessa época, eu ja
estava casada, era mae, e conseguia conciliar bem minha
vida profissional com a maternidade”, conta.

Em seu consultério, Alessandra atendia pacientes

com convénio odontoldgico, mas em certo momento
decidiu parar e atender apenas particulares. “Foi um
periodo interessante para que as pessoas conhecessem
meu trabalho, e a maioria dos pacientes continuou
frequentando meu consultério porque ja confiavam em
mim”, relata.

Imagem: Adobe Stock.



“Eu também acabe‘i
alcangcando um nicho
de mercado que nao

seria possivel com

os aparelhos fixos.”
Alessandra Prado

O passo para a tecnologia

Em 2010, com os filhos ja crescidos, Alessandra fez sua
especializacdo em Ortodontia na APCD (Associacao
Paulista de Cirurgidoes Dentistas) de Sdo José dos
Campos (SP), mudou seu consultério para um ambiente
maior e j4 comecou a trabalhar com alinhadores
ortodonticos transparentes. “Guararema é uma cidade
de 30 mil habitantes, e muitos colegas achavam que
era loucura trabalhar com alinhadores porque nao
haveria publico para isso. Minha resposta era que se
um dia houvesse esse publico, eu ja estaria preparada”,
relembra. Isso a tornou pioneira em Ortodontia Digital
na cidade, e essa foi a chave para o sucesso da clinica.

A ortodontista diz que o investimento em equipamentos
digitais, como o escaner intraoral, foi alto, mas
compensador. “Além de ser muito mais confortavel para
os pacientes, a economia de tempo é enorme, ja que

no fluxo digital eu ndo preciso enviar os moldes para os
laboratérios, até porque ndo ha laboratérios de protese
dentaria em Guararema, e isso prolongava ainda mais os
prazos de entrega”, descreve.

Segundo a cirurgid-dentista, nem mesmo o valor

mais elevado dos alinhadores transparentes tem

sido um impedimento para a adesdo dos pacientes

ao tratamento. Isso porque conta a favor o fato do
produto ser uma tendéncia e estar na moda. Além
disso, ha outras facilidades. “Hoje em dia, a propria
empresa que produz os alinhadores tem criado planos
de financiamento com parcelamentos que tornam o
produto mais acessivel”, explica.

Uma grande diferenca dos alinhadores é que

o marketing realizado pelas empresas impacta
diretamente o consumidor final, o que desperta o
desejo e faz com que os pacientes ja cheguem na
clinica sabendo o que querem porque ja conhecem
o produto. “Eu também acabei alcancando um nicho
de mercado que nao seria possivel com os aparelhos
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Foto: arquivo pessoal.

fixos. Hoje tenho pacientes em outras cidades,
estados e até no exterior porque é possivel fazer uma
Ortodontia a distancia sem que eles interrompam o
tratamento”, afirma. Essa comunicacdo é feita por
meio de uma plataforma que permite o envio de
imagens e informacodes para o acompanhamento do
cirurgido-dentista.

Para os pacientes que Alessandra atende a distancia,

o valor das consultas de manutencdo ja estd embutido
no orcamento total. “Existe a vantagem deles ndo
ocuparem minha hora de cadeira, mas esse calculo é
considerado”, detalha, dizendo que este procedimento
faz parte da gestdo de negdcios, conhecimento que ela
também adquiriu com a experiéncia e com cursos de
capacitacdo em empreendedorismo.

A ortodontista também investiu em uma agéncia de
marketing porque entendeu que precisava captar novos
clientes, e ndo focar apenas nos mesmos ou Nos que
chegam a sua clinica por indica¢do. “Na pandemia de
Covid-19, muitas pessoas se mudaram para o interior,

e Guararema foi uma das cidades que recebeu novos
moradores. Desta forma, eu precisava expandir meu
nicho de mercado para alcancar essas pessoas”, explica.

Atualmente, a clinica odontoldgica de Alessandra
conta com uma endodontista e um implantodontista,
além de profissionais de outras especialidades que
trabalham comissionados. Ela faz a Clinica Geral,
Ortodontia e, agora, esta concluindo a pés-graduacao
em Harmoniza¢do Orofacial, ampliando o leque de
especialidades do seu negdcio. “Eu gosto muito de
estudar e aprender cada vez mais. Isso me estimula
muito. Também vejo que Guararema tem um grande
potencial de crescimento, e eu quero continuar

na cidade e envelhecer aqui porque eu amo esse
lugar”, conclui. I
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Empresario
investe em
Odontologia para
levar acesso
a saude bucal
para criancas e
adolescentes de /NlENNN

ba-ixa renda Sao Paulo, e tem

uma média de 1.500

Servico existe

atendimentos

por més.



bairro do Bom Retiro, em Sao Paulo,

é tradicional no comércio de roupas

e acessérios de moda. A regido, que

hoje conta com grande presenca da

comunidade oriental, até o final da
década de 1980 era habitada pela comunidade
judaica que, majoritariamente, comandava o
comércio. Essa presenca ainda permanece em
algumas lojas e também em algumas sinagogas
naregiao.

E é ld que, ha nove anos, funciona a Associacao
Israelita Fortunée de Picciotto, uma entidade sem
fins lucrativos que se dedica a levar atendimento
odontoldgico a criancas e adolescentes, com
idades entre dois e 16 anos, em situacao de
vulnerabilidade social. A triagem dos pacientes

é feita em parceria com diversas instituicoes

assistenciais, que os encaminha para atendimento.

“Eles jad chegam para nés com a avaliacdo
socioeconémica e aqui passam por triagem,
técnicas de escovacao, limpeza, restauracao,
tratamento de canal e extracdo de dente de leite,
ou seja, tudo o que um odontopediatra faz, nés
fazemos aqui gratuitamente”, explica a cirurgia-
dentista Nadia Salem Abdel Jabbar, gestora e
responsavel técnica da Fortunée Picciotto. =
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Vivian de Picciotto
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A especialista explica que os procedimentos que
precisam ser realizados em dentes permanentes
sdo encaminhados para uma segunda clinica, a
Fortunée Smiles (que também faz parte do grupo),
onde sdo feitos os tratamentos ortodonticos e
endodonticos de dentes permanentes, além de
cirurgias. Nesse espaco os atendimentos sdo
cobrados, mas, para os adolescentes oriundos do
projeto social, os valores sdo reduzidos e a forma
de pagamento é facilitada.

“As maes que trazem seus filhos para
atendimento na associacdo gostam muito do
nosso trabalho e confiam em nés. Porisso, a
maioria opta por continuar os atendimentos na
outra clinica quando os filhos passam dos 16
anos”, afirma Nadia.

O projeto da associacao foi idealizado e é
totalmente financiado por Vivian de Picciotto,

um empresario libanés de origem italiana. Ele

ndo divulga o valor do investimento mensal, mas

a cifra é alta. “Esse projeto s6 me da alegrias”,
afirma Picciotto, um senhor simpatico, cheio de
otimas historias e que investe no voluntariado
como forma de retribuir a vida a prosperidade que
alcancou como empresario.

A associacao trabalha em parceria com cerca de
80 entidades assistenciais. Segundo o empresdrio,
essas associacoes visitam a Fortunée de Picciotto
e eles também se deslocam para conhecer o
trabalho dessas instituicoes, certificando-se

da idoneidade e da seriedade dos trabalhos
exercidos antes de fecharem as parcerias. E
somente por meio dessas associacdes que as
criancgas e os adolescentes de baixa renda podem
ter acesso aos tratamentos odontoldgicos
oferecidos pela clinica.



Com uma média de 1.500 atendimentos por
més, a Fortunée de Picciotto encerrou o ano de
2023 tendo realizado aproximadamente 18 mil
atendimentos, totalizando 100 mil criancas e
adolescentes assistidos durante os nove anos de
existéncia do projeto.

A clinica conta com cinco cirurgides-dentistas,
além de Nadia; dez auxiliares; além das seis
pessoas da equipe administrativa. Sdo sete
consultorios, area exclusiva para escovacao e

para aprendizado de higieniza¢do bucal, sala

de limpeza e esterilizacdo, além de cozinha,
refeitério e sala de descanso para os funciondrios,
em um espaco com acessibilidade para pessoas
com mobilidade reduzida.

Vivian de Picciotto conta que em 1970, quando
chegou ao Brasil em condicbes precdrias,
alimentava-se uma vez por dia. “Era apenas

uma mortadela e, quando o dono fechava o
estabelecimento, um funcionario dele me deixava
entrar e colocava um pouco de vinagrete por
cima e ficava uma delicia”, relembra, dizendo que
prometeu a si mesmo que, caso conseguisse se
realizar profissional e financeiramente no Brasil,
iria montar uma clinica para atender menores
carentes.

“Aos poucos, as coisas foram caminhando

bem, eu fiz bons negécios e estou ensinando

isso aos meus filhos”, diz Picciotto. Além do
atendimento odontoldgico, a Associacdo esta
expandindo o trabalho assistencial para consultas
oftalmoldgicas. Ele conta que a estrutura ja esta
praticamente pronta, com equipamentos de
primeira linha.

Atualmente, com empreendimentos em diversas
areas, Picciotto diz que trabalhou durante muito
tempo no mercado financeiro e na incorporacao
da construcao civil. “Ganhei muito dinheiro, gracas
a Deus, e hoje cuido do meu patrimoénio”, relata.

A Associacdo Fortunée de Picciotto tem
aproximadamente 14 mil pacientes cadastrados
que passam periodicamente por tratamento

e acompanhamento. Dos cerca de 150
atendimentos diarios da clinica, 50 sdo totalmente
gratuitos para as criancas que fazem parte do
programa assistencial indicadas pelas entidades
parceiras. Picciotto explica que os outros
atendimentos, ainda que pagos, também passam
por subsidio e o valor dos servicos é bem inferior
ao do mercado. “Temos que retribuir. Deus nos
deu, entdo temos que dar aos outros”, finaliza. I
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Fotos: arquivo pessoal.

=) Perfil

Na historia da
Protese Dentaria

le tinha apenas 14 anos quando comecou a

trabalhar como assistente em um laboratério

de prétese dentéria, em Ribeirdo Preto (SP). Ali,

aprendeu o oficio que desenvolve até hoje, aos
76 anos de idade, prestando servi¢o para o mesmo lugar
ha quase sete décadas, mas agora morando em Sdo
Paulo. Em todos esses anos, Paulo Mazitelli vivenciou
as transformacdes e evolucdo da Odontologia, viu sua
profissdo ser regulamentada e, de aprendiz, tornou-
se professor e palestrante. Nas maos, traz talento e
habilidade; na mente, preserva agilidade e transborda
conhecimento. No mercado, mantém-se como um dos
mais experientes técnicos em prétese dentdria (TPD)
do Pais e continua escrevendo um legado de arte e
funcionalidade.

Quando Paulo Mazitelli nasceu, em 1947, o mundo
havia acabado de passar pela Segunda Grande Guerra
(1939-1945). E em Ribeirdo Preto, cidade localizada no
noroeste do estado de Sao Paulo, jovens se reuniam

na Praca XV de Novembro, no centro, para declamar
poesias e debater literatura e temas da atualidade.
Assim, dava-se origem a Academia Ribeirdopretana de
Letras (ARL). Entre arte, cultura e agricultura, a cidade
ja dava sinais do progresso que a consolidou como uma

O pioneirismo de Paulo Mazitelli,
um TPD gue acompanhou

e contribuiu para a evolugao da
especialidade no Brasil.

das regides mais ricas do estado e do Brasil. “Aos

14 anos, fui trabalhar no laboratério do Jodo Vilela,
onde estou até hoje. Recebi diversas propostas de
outros lugares, mas minha dedicacdo e gratidao a ele
nunca me permitiram sair. Para mim, ele foi um pai, um
irmao que me acolheu e me ensinou tudo”, diz Mazitelli,
contando que chegou a morar na casa e conviver com a
familia de seu chefe e grande amigo, que ele descreve
como um homem sempre a frente do seu tempo.

O TPD conta que o amigo fez importantes investimentos
para o desenvolvimento da atividade. “Em 1957, Jodo
Vilela foi sozinho para a Alemanha, onde adquiriu todos
os equipamentos e produtos para fazer metaloceramica,
que ndo existia aqui. Havia um profissional em Sdo Paulo
que fazia apenas coroas de ceramica. Quando comecei

a trabalhar com ele, em 1961, essa estrutura ja estava
instalada”, relembra. Mazitelli diz que herdou do pai a
habilidade manual, e considera que gracas a isso teve
facilidade em aprender o oficio de protético. “O proprio
Jodo Vilela ndo gostava muito de montar platinas em
troquéis para fazer jaquetas, e eu tinha muita habilidade
para isso. Assim, fui aprendendo. Comecei a esculpir
ceramica e depois os dentes, e Jodo fazia o acabamento
no motor”, descreve.



Em 1964, Jodo Vilela decidiu se mudar para Sdo Paulo e
montou o laboratério no bairro Higienépolis, onde Paulo
Mazitelli trabalha até hoje. “Naquela época, aconteceu

a crise do ouro. O metal disponivel era mole e ndo

dava liga. Mas Jodo procurou o joalheiro José Buratto,
dono da empresa Negro Gato, que vende materiais

para protéticos, e com ele conseguiu o tipo de ouro

que dava a liga ideal. Entdo, Jodo ndo precisava mais
comprar o ouro na Alemanha”, conta. Nos anos 1980, o
ouro se tornou um metal ainda mais caro, e Joao Vilela
viajou para os Estados Unidos para buscar outro tipo de
material como alternativa para fazer a liga dos metais.
“Foi quando ele encontrou a liga de niquel-cromo,

que usamos até hoje para fazer as metaloceramicas”,
aponta, explicando que era mais dificil trabalhar com
essa liga, e isso exigiu que eles desenvolvessem técnicas
de manipulacdo desse material.

Com mais esse aprendizado, Mazitelli e Vilela passaram
a dar cursos para outros protéticos de forma gratuita,
apenas com o intuito de fomentar o desenvolvimento
da atividade. “Passamos a viajar por todo o Pais dando
cursos, mas ndo recebiamos nada por isso. Tinhamos as
despesas de viagens pagas. Era diferente de hoje em
dia, em que muitos profissionais vivem apenas de dar
curso. E esta certo, o conhecimento tem seu preco”,
pondera.

Mazitelli também chegou a dar cursos de prétese para
cirurgides-dentistas em Bauru (SP). De acordo com ele,
ainteracdo entre os profissionais da Odontologia traz

ganhos relevantes para o resultado final e a satisfacdo
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do paciente. “Mesmo que ndo sejam os cirurgioes-
dentistas que preparem as préteses, é importante que
eles conhegam os processos para saberem o que exigir
dos protéticos e como moldar da melhor forma para
evitar erros”, opina.

Quando chegou em Sdo Paulo, o TPD comecou a
participar de reunides no Sindicato dos Protéticos, e cita
o nome de diversos colegas veteranos que lutaram pelo
reconhecimento da profissdo, como Nicolau Cury, Waldir
Roma&o, Dilson Madaleno, Durval Januzi e Thomaz
Gomes, entre outros, todos ja falecidos. “S6 sobrou eu”,
comenta entre risos, revelando sua personalidade bem-
humorada.

Gracas a gestdo desses pioneiros, em 1972 Mazitelli
conquistou seu diploma de técnico em Prétese Dentaria
(TPD), que exibe orgulhoso mostrando o documento
emoldurado na parede do laboratério. “Ndo havia um
curso especifico ainda. Faziamos a inscricdo na Divisao
de Exercicio Profissional do Conselho Regional de
Odontologia, esperdvamos um ano e depois faziamos
exames pratico, oral e escrito. Essa avaliacdo era
encaminhada para o Conselho Federal de Odontologia
e, depois de mais um ano, recebiamos o diploma”,
relembra.

Ele conta que Joao Vilela chegou a se mudar para
Brasilia (DF), onde montou outro laboratério de protese,
depois voltou para Ribeirdo Preto e novamente Sdo
Paulo, mas Paulo Mazitelli permaneceu no laboratério
da capital paulista, trabalhando com Mauricio Vilela,
filho de Jodo. Atualmente, o laboratério é administrado
apenas por Paulo Mazitelli. Jodo Vilela faleceu em 2003.
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Analadgico x digital

Nesta jornada profissional, Mazitelli viu o
desenvolvimento da Prétese Dentdria em varias
etapas, até chegar a mais recente, com a digitalizacdo
dos processos e a implementacdo do fluxo digital na
rotina dos profissionais da Odontologia. Aos poucos,
novos recursos tecnolégicos passaram a fazer parte

da clinica diaria, inclusive com recursos da inteligéncia
artificial. No entanto, o TPD diz que néo fez a migracdo
para a Odontologia Digital e continua atendendo a
cirurgides-dentistas com os processos analdgicos. “O
custo do investimento para um laboratério de prétese
digital ainda é muito alto, assim como para as clinicas e
consultoérios odontoldgicos. Trabalhar com os métodos
artesanais me permite atender cirurgides-dentistas e,
consequentemente, seus pacientes por um valor mais
acessivel”, afirma. Mas ele diz que, em alguns casos,
envia moldes para serem realizados em laboratérios
digitais e, depois, faz a finalizacdo artesanalmente.

Aos 76 anos, sendo mais de 60 deles dedicados a
Prétese Dentaria, Paulo Mazitelli continua exercendo
seu oficio com a mesma disposicdo e paixao de sempre
pela profissdo. “Quem vier aqui vai encontrar um servico
bem feito”, concluio TPD. I
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Un encontro do mundo
da Odontologia

Com mais de 105 mil inscritos e 350 empresas expositoras, o Ciosp reuniu
conhecimento cientifico, networking e negécios no Expo Center Norte, em Sdo Paulo.

412 edicao do Ciosp (Congresso Internacional
de Odontologia de Sao Paulo) foi considerada
um sucesso. Realizado entre os dias 24 e 27 de
janeiro de 2024, no Expo Center Norte, em Sdo
Paulo, o evento reuniu mais de 105 mil inscritos vindos
de mais de 60 paises. Ao longo dos quatro dias, o Ciosp
foi o palco de cursos, palestras, exposicdo de inovagoes,
negdcios, shows e sorteio de prémios, fomentando o
networking, a parceria e o desenvolvimento do setor.

Considerado um dos maiores congressos de
Odontologia no mundo, o Ciosp é tradicionalmente
organizado pela APCD (Associacdo Paulista de
Cirurgides-Dentistas) no inicio de cada ano, mostrando
as principais tendéncias do setor. Nesta edicdo, a
diversidade da programacao cientifica foi um dos
pontos fortes, contemplando desde conceitos basicos
de materiais dentérios até tecnologias de ponta, como
inteligéncia artificial e microscopia. O evento também
reservou um espaco para discutir tendéncias, como

a Harmonizagdo Orofacial e o uso de tecnologias

para aprimoramento estético, demonstrando como a
Odontologia estd em constante evolucao.

De acordo com Wilson Chediek, presidente da APCD,

o evento superou as expectativas da organizagao.
“Reunindo profissionais e empresas de renome
nacional e internacional em um evento de proporcoes
gigantescas, o Ciosp provou mais uma vez ser um marco
para a comunidade odontoldgica. Tivemos uma grade
cientifica oficial abrangente, com temas de diversas
areas da Odontologia, inclusive com discussdes sobre

salde bucal no setor piblico e encontro de associacgoes.
Também tivemos inimeras palestras gratuitas,
oferecidas em praticamente todos os estandes, de
varios segmentos da Odontologia”, ressalta.

Além do conteldo cientifico, o Ciosp também se
destacou pelo amplo espaco da exposicdao comercial. Ao
todo, mais de 350 empresas nacionais e internacionais
ocuparam cerca de 67.000 m? destinados aos
lancamentos, a¢des promocionais e novas tecnologias.
Outros destaques do evento foram a solenidade de
abertura, com a presenca do prefeito de Sdo Paulo,
Ricardo Nunes, e a apresentacdo musical de Daniel
Boaventura, assim como a programacao social com
quatro shows de sucesso: Dudu Nobre, Jota Quest,
Belo e Yasmin Santos, que promoveram networking e
diversdo ao publico.

Novidades para 2025

Ainda comemorando os bons resultados de 2024,
Wilson Chediek ja projeta a proxima edicdo do
congresso. “Foi um grande sucesso. O feedback de
expositores e congressistas esta sendo o melhor
possivel. E ja temos novidades para a 422 edicdo do
Ciosp, que ocorrera de 22 a 25 de janeiro de 2025 no
Expo Center Norte: a ampliacdo da exposicdo comercial
em mais 4.000 m2. Esperamos contar novamente com
a participacdo e entusiasmo de todos, consolidando o
Ciosp como um evento impar no cenario odontoldgico
mundial”, complementa Chediek.

Foto: divulgacao/APCD.
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CFO marca presenca no Ciosp

Pelo terceiro ano consecutivo, o Conselho Federal
de Odontologia (CFO) participou ativamente do
Ciosp. Em um estande de 812 m? para atendimento
a cirurgides-dentistas, auxiliares, técnicos,
académicos e populacdo interessada, a autarquia
organizou a Arena CFO, um espaco aberto para
debates e painéis sobre salde bucal, legislacao,
ética e mais temas, com um total de 24 palestras
relacionadas a Odontologia.

Fotos: divulgacdo/CFO.

No estande do CFO, também ocorreram reunides
dos plenarios dos Conselhos Regionais de

OdgnEolqgia, além c!a r~ealiza§éo d‘e Servigo§, como Juliano do Vale, presidente do CFO, em palestra sobre a
assisténcia para a criagdo da identidade digital dos internacionalizacdo da Odontologia brasileira.
profissionais de Odontologia (CFO ID), atualizacdo

de cadastro e anuidade, entre outros. O espaco
contou, ainda, com um estldio totalmente equipado
para a producdo do podcast CFO Esclarece, onde
foram realizadas entrevistas sobre diversos temas
abordados durante o evento.

A Arena CFO, que contou com um auditério cheio

nos quatro dias de evento, recebeu palestrantes

para debater temas como Cédigo de Etica, 65
fiscalizacdo, EaD na Odontologia, satde digital

no SUS (Sistema Unico de Saude), redes sociais,

aposentadoria, consultérios compartilhados,

processo éticos e reforma tributaria. Também teve

espaco para outros temas relevantes no contexto da

atuacdo profissional, como Odontologia Hospitalar,

do Esporte, perspectivas da HOF e Odontopediatria.

O presidente do CFO, Juliano do Vale, destaca

a importancia do evento para a Odontologia
brasileira. “O Ciosp se firmou no calendario como o
principal evento do segmento, mostrando a forca e
a qualidade da Odontologia brasileira, reconhecida
internacionalmente. Neste ano, o CFO completa

60 anos de dedicacdo a supervisdo da ética
odontoldgica, zelando acima de tudo pela qualidade
do exercicio da profissdo do cirurgido-dentista”,
afirma Juliano do Vale, que ministrou uma palestra
na Arena CFO sobre internacionalizacdo e as novas
perspectivas para a Odontologia brasileira.

A Arena CFO recebeu grande publico nos quatro dias de evento
com apresentagées de temas relevantes.

A celebracdo dos 60 anos da instituicdo tem uma

programacao prevista para acontecer até janeiro

de 2025 e vai englobar atividades ao longo do

ano. Entre elas, o Férum Nacional em Defesa do

Piso Salarial, a regulamentacdo da Odontologia

Hospitalar, o Exame Nacional de Proficiéncia, a nova

versdo da prescricdo eletrénica, o Prémio Nacional Estudio equipado foi palco para entrevistas do podcast
de Monografias, o Prémio Nacional de Jornalismo, CFO Esclarece.
a Caravana 60 anos, que reunird os Conselhos por

regido, o Forum Nacional de Especialidades e o

Congresso Nacional de Gestdo. I



A Reabilitacdo Oral estd em nosso DNA.

24 a 27 de setembro | Distrito Anhembi| Sdo Paulo




Conteudos multiformatos
que voceé vai ver no IN24.

No IN24, a esséncia é cientifica e a experiéncia é plural. Nesta
edicao, vocé tera acesso as evidéncias cientificas, as novas
solugdes e protocolos, e a profissionais conceituados, além do
incentivo para desenvolver uma visao estratégica de negdcios.
Confira abaixo um pouco do que vocé vai encontrar no evento.




'N A Reabilitagéo Oral Siga-nos nas redes: @in.laoc

esta em nosso DNA.

Ciéncia de dados a
favor da atualizacao
profissional

O IN24 oferece a melhor cobertura cientifica,
considerando os interesses de cada especialidade
da Reabilitacdo Oral. Desta forma, pela primeira vez
na histdria, as definicdes de temas, abordagens e
conteudos foram feitas a partir da ciéncia de dados,
mapeamento e, claro, muita pesquisa.




Navegacao por temas

O site do IN24 preparou um sistema de
busca através de palavras-chave que
foram incluidas em cada um dos temas,
para que o profissional pesquise as
atividades de seu interesse.

BB
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estd em nosso DNA.

Estd no DNA do evento fazer a mais completa exposi¢ao
de produtos e servicos para a Reabilitacdo Oral, com mais
de 90 empresas expositoras.
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Olsen:
continuar

Com 45 anos de histéria, a Olsen
inicia a construcao de sua nova
sede. 0 espago tera 34.000 m? e
triplicara a producdo atual de
equipamentos médicos

e odontolégicos.

Por Jodo de Andrade Neto

Olsen se prepara para iniciar uma nova era.
ALocalizada em Palhoca, cidade catarinense

vizinha de Florianépolis, a empresa tem 45 anos
de histéria na fabricacdo de equipamentos médicos e
odontoldgicos. Agora, com um projeto de expansao, a

Olsen trabalha na construcdo de uma nova fabrica, que
terd 34.000 m? e triplicara a producdo atual.

Fundada em agosto de 1978 por Cesar Olsen, a
companhia escolheu a regido da Grande Florianépolis
para iniciar suas atividades. “Foi onde, modestamente,
conseguimos adquirir um pequeno pedaco de terra
para construir nossa primeira fabrica, que ndo

tinha mais de 50 m2. Mas tinhamos muito orgulho
daquele que chamavamos de pequeno galpéao, perdido
em uma vastidao vazia e sem infraestrutura”, recorda
Cesar Olsen.

Casa NOoVa para

crescendo

No inicio das atividades, a companhia contava com uma
pequena equipe e fabricava de 15 a 20 equipamentos
por més, quase que artesanalmente, realizando etapa
por etapa. O primeiro produto comercializado foi um
moddulo para propulsores das turbinas dos instrumentos
rotativos, e a atuacdo era focada na Odontologia.

Com o tempo, a Olsen cresceu e ampliou o seu portfoélio.
Em 1984, passou a produzir para a linha médica e,

cerca de 15 anos depois da inaugurac¢do, a empresa

ja realizava a sua primeira exportacdo, em 1993. No

ano seguinte, investiu na expansao de seu parque
industrial. Em 1995, um novo marco foi a participacdo
em sua primeira feira internacional, o tradicional IDS
(International Dental Show).

Ja em 2000, a Olsen assinou uma importante parceria
com a Bosch para o desenvolvimento de um novo motor
que proporcionaria a substituicdo do sistema hidraulico,
chamado de atuador eletromecanico, isento de éleo.
Apo6s mais de uma década de crescimento, atingiu a
marca de 100 paises com seus equipamentos, em

2014. Dois anos depois, ocorreu a abertura da Olsen
USA e, na sequéncia, a empresa alcancou todos os
continentes. Mais recentemente, em 2019, foi criada

a linha veterinaria.

Hoje, a Olsen produz cerca de 8.500 conjuntos por ano
e opera com 100% de sua capacidade instalada. Sdo
equipamentos odontoldgicos em cinco linhas, e outros
nove tipos de conjuntos para a area médica.



Do orgulho regional ao sonho
internacional

De acordo com o Censo do IBGE de 2022, a cidade

de Palhoca tem mais de 220 mil habitantes, sendo o
sétimo municipio mais populoso do estado. Atualmente,
a Olsen gera mais de 300 empregos diretos e tem
orgulho de ajudar a impulsionar a economia da cidade.
“Fomos a primeira empresa que exportou e levou

0 municipio para mais de 100 paises ao redor do
planeta. Orgulhosamente participamos ativamente

do crescimento do PIB, passando a ser uma referéncia
industrial ndo sé do municipio, mas do estado, do Brasil
e também mundo afora”, comemora Cesar Olsen.

De acordo com o fundador, a companhia tem quase
11.000 equipamentos instalados na Russia, além de
atuacdes relevantes nos demais paises da Europa e
também na América Latina. Agora, o foco das atividades
da Olsen estd nos Estados Unidos, onde ja tem uma
sede na Flérida. As estratégias de acdo em terras
norte-americanas ficardo sob a responsabilidade dos
filhos de Cesar: Elisa Olsen, que em breve serd a CEO da
empresa, e Augusto Olsen, gerente responsavel pelo
desenvolvimento internacional da marca.

Cesar Olsen faz questdo de ressaltar que segue na
operac¢do. A empresa possui 100% do seu capital
administrado pela familia, e todos os produtos sao
certificados no Brasil e também no exterior, através
do FDA, 6rgao regulador norte-americano. O fundador
destaca que a Olsen ndo é uma montadora, mas sim
uma empresa verticalizada, ou seja, que opta por ter o
controle sobre todas as fases de sua cadeia produtiva,

Estande da Olsen no Ciosp 2024.

com fabricacdo interna e sem revendedores. Desta

forma, os equipamentos saem diretamente da fabrica

para o seu destino, através de uma frota com cinco

veiculos de carga para os grandes volumes, além de 73
uma aeronave turboélice disponibilizada ao

departamento comercial.

Nova fabrica

Com o crescimento da producdo e das vendas, a Olsen
decidiu investir em uma nova fabrica, também na cidade
de Palhoca. A nova sede deve ser inaugurada em 2025

e terd 34.000 m? de area construida, que abrigara
tecnologias locais e internacionais. A expectativa da
empresa é triplicar a producao atual, passando de 500
para 1.500 equipamentos fabricados mensalmente,
destinados ao mercado nacional e internacional.

Cesar Olsen conta que a nova fabrica quase teve um
destino diferente. “Em 2019, estdvamos com o projeto
deiniciar a construcdo de uma unidade na Flérida, nos
EUA, sobretudo pelas oportunidades oferecidas. No
entanto, repensamos o futuro e percebemos que o lugar
da Olsen é no Brasil, mais precisamente no lugar que
outrora acolheu a empresa no inicio de sua caminhada, a
cidade de Palhoca”, revela.

Hoje, a Olsen conta com 20 filiais da fabrica, compostas
por showroom que expde as linhas de consultério.

Esse nimero de filiais deve crescer e chegar a 30 até

o final de 2024. “Nosso objetivo é dizer aos clientes
que a marca vai estar cada vez mais perto daqueles
profissionais que nos escolheram para equipar suas
clinicas”, finaliza Cesar Olsen. I
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Nas rotas do enoturismo

A revista Sorrisos
Brasileiros traca o mapa
de algumas das principais
regioes produtoras
de vinhos no Brasil e
da América do Sul, em
tours que aliam belas
\ . paisagens, clima aprazivel
e sabores Gnicos.

»

Por Leandro Duarte

preferem fugir do calor e das areas mais badaladas.

Nada de praias, piscinas ou clubes. Por isso, a revista
Sorrisos Brasileiros traz uma dica interessante para os
cirurgides-dentistas de paladar apurado e que tém apreco
por um clima mais ameno: desfrutar dos melhores destinos
de enoturismo no Brasil e nos paises que mais produzem
vinhos na América do Sul: Argentina, Chile e Uruguai.

N a época mais quente do ano, muitas pessoas

O enoturismo estd em alta. De acordo com uma recente
pesquisa da consultoria Future Market Insights Global,
em 2023, este segmento movimentou US$ 85,1 bilhdes
(cerca de RS 433 bilhdes), com uma estimativa que passa
da casa do trilhdo de reais daqui a dez anos. Segundo o
Sebrae, mais de 85% das empresas produtoras de vinhos
no Brasil passaram a oferecer experiéncias de degustacdo
e passeios que mostram as etapas do cultivo da uva até os
tonéis, contando a histéria da atividade na regido, o que
garante a satisfacdo de turistas — e até influenciadores —
com alta gastronomia e lindas paisagens.
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Foto: arquivo pessoal.

Enoturismo no Brasil

Com dimens&o continental, o Brasil tem diversos

pontos conhecidos pela producdo de vinho. O Vale dos
Vinhedos, localizado na Serra Galcha, é uma das regides
mais prestigiadas em funcdo do clima, das condicbes do
solo e pela heranca italiana da regido, que abriga marcas
de renome, como Miolo, Lidio Carraro, Familia Geisse e
Casa Valduga. Por sinal, as quatro companhias oferecem
passeios com degustacoes, inspecdo das vinicolas e
harmonizacdo dos vinhos aliada a gastronomia local.

Outra dica no Rio Grande do Sul sdo os Caminhos

de Pedra, na bucélica Bento Gongalves. O turista é

brindado com uma espécie de viagem no tempo, ja que

a arquitetura preservada remonta a imigracdo italiana,

quando os visitantes mais exigentes contam com as

chamadas vinicolas boutique, onde sdo servidos vinhos
artesanais e o melhor da culindria italiana. 75

Miolo (Vale dos Vinhedos - RS)

Segunda a sabado: das 8h30 as 18h | Domingo: das 10h as 17h

Preco: RS 70 (adulto) | RS 20 (criancas/adolescentes de 9 a 17 anos)

Almadén (Santana do Livramento - RS)

Segunda a sabado: das 10h as 15h30 | Domingo: das 10h as 15h30

Preco: RS 30

Casa Valduga (Bento Gongalves - RS)

Consultar disponibilidade de horarios na pagina da Wine Locals (www.wine-locals.com).
Preco: R$ 150 (duracdo de 2h)

Familia Geisse (Pinto Bandeira - RS)

Enoturismo a bordo de um veiculo mini 4 x 4 (Geisse Terroir Experience), com direito a duas degustacdes no
caminho. Consultar disponibilidade de horérios na pagina da Wine Locals (www.wine-locals.com).

Preco: RS 500

Lidio Carraro Vinicola Boutique (Bento Gongalves - RS)

Consultar disponibilidade de horarios na pagina da Wine Locals (www.wine-locals.com).
Preco: a partir de R$ 90

Vinicolas em Santa Catarina e Bahia

Ainda no Sul do Brasil, a regido do Planalto Catarinense tem ganhado destaque na producdo de vinhos de
alta qualidade. Cidades como Sdo Joaquim e Urupema oferecem vinicolas encantadoras, com paisagens
deslumbrantes e climas propicios ao cultivo de uvas. Na Bahia, vocé sabia que a Chapada Diamantina produz
vinhos premiados mundo afora? La, vocé encontra marcas como Vinicola Zanotto e Vinicola Cachoeira. =



=) TURISMO

76

Ameérica do Sul

Na América do Sul, paises como Argentina, Chile e
Uruguai sdo os destinos mais procurados para quem

se tornou adepto do enoturismo. Os argentinos tém
como destino mais importante a regido de Mendoza,
famosa por seus vinhos Malbec. Vinicolas de renome,
como Catena Zapata, Bodega Norton, Achaval Ferrer

e Ruca Malen, oferecem tours guiados, degustacoes

e experiéncias gastronémicas Unicas. Além disso, a

vista para a Cordilheira dos Andes é de tirar o folego.
No norte argentino, a sugestdo é Salta, regido vinicola
menos badalada, mas igualmente fascinante. A
recomendacdo é que o turista faca reservas em vinicolas
alocadas em altitudes elevadas, como Colomé e Piattelli
Vineyards. Os sites dessas marcas sao de facil navegacao
e a compra dos passeios pode ser feita de forma on-line.

No Chile, todos os caminhos dos amantes de vinhos
levam até o Vale do Colchagua. Vinicolas premiadas,
como Viu Manent e Montes, oferecem experiéncias
encantadoras, incluindo degustacdes premium, tours
pelas vinicolas e harmonizacdes gastronémicas. De (4, é
possivel se deslocar para a igualmente bucélica regido
de Casablanca, terra do iconico Pinot Noir e rétulos de
vinhos brancos da mais alta qualidade. As melhores
opcoes de enoturismo sdo as Casas del Bosque e a
Bodegas RE, que oferecem degustacdes em meio a
paisagens deslumbrantes.

Ja no Uruguai, pais que faz divisa com o Rio Grande do
Sul, o destaque fica por conta do vinho oriundo da uva
Tannat. Em Canelones, regido préxima a Montevidéu,

uma das mais antigas e conhecidas dreas produtoras
uruguaias, destacam-se as vinicolas Bodega Bouza e
Pizzorno Family Estates. J4 em Colonia del Sacramento,
cidade que teve colonizacdo portuguesa, a arquitetura
histérica “harmoniza” com 6timas opcdes, como a
experiéncia oferecida pelo premiado rétulo Narbona
Wine Lodge. Por fim, hd também Maldonado, que abriga
vinicolas prestigiadas, sendo a Vifia Edén, situada nas
colinas com vistas espetaculares, a mais conhecida.

Trajetos para quem quer fazer a
rota das vinicolas de carro

E notério que, para quem tem menos tempo e ndo estd
com disposi¢do para grandes deslocamentos terrestres,
0 avido mostra-se a melhor opcao, seja para quem

vai para os aeroportos de Porto Alegre (Rio Grande

do Sul), Montevidéu (Uruguai), Santiago (Chile) ou
Buenos Aires e Mendoza (Argentina). O trajeto pode ser
complementado com o aluguel de carro ou transfers
oferecidos pelas préprias vinicolas, do terminal aéreo
até os vinhedos.

Mas, para quem tem espirito aventureiro, vale a pena
fazer uma revisdo completa do seu automével - melhor
ainda se forum 4 x 4 - e calibrar o GPS. Preparamos uma
rota, entre tantas possiveis, com ponto de partida no
Rio de Janeiro ou em Sao Paulo:

Bento Gongalves é um dos destinos favoritos para o enoturismo.
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Fotos: arquivo pessoal.

Segundo a consultoria Future Market Insights Global, o enoturismo movimentou USS 85,1 bilhdes em 2023.

12 etapa > Sao Paulo/Rio de Janeiro até o Rio Grande do Sul (Vale dos Vinhedos), Brasil:

« Pegue a BR-116 em direcdo ao sul, passando por cidades como Curitiba e Porto Alegre;

* Acesse a RS-470 em direcdo a Bento Gongalves, cidade central no Vale dos Vinhedos.

77

22 etapa > Mendoza e Salta, Argentina:

Vale dos Vinhedos, Rio Grande do Sul — Mendoza, Argentina

« Siga para o oeste pela Ruta Nacional 14 até a fronteira com a Argentina;

» Pegue a Ruta Nacional 40 até Mendoza, conhecida por suas vinicolas e vinhedos deslumbrantes;

» Considere uma viagem adicional até a regido vinicola de Salta.

32 etapa > Santiago e Regido Vinicola, Chile:
Mendoza, Argentina — Santiago, Chile
 Atravesse a fronteira Argentina/Chile e siga para Santiago pela Ruta 5;
» Explore as vinicolas no Vale do Colchagua, Valparaiso e Casablanca, na regido de Santiago.

42 etapa > Colonia del Sacramento e Montevidéu, Uruguai:
Santiago, Chile - Colonia del Sacramento, Uruguai
» Retorne ao leste, atravesse novamente a fronteira Chile/Argentina e siga para Colonia del Sacramento;

» Continue até Montevidéu, onde vocé encontrard vinicolas préoximas, como Canelones.

52 etapa > Retorno ao Brasil:
Montevidéu, Uruguai - Sdo Paulo ou Rio de Janeiro
« Retorne ao Brasil pela fronteira Uruguai/Brasil;

« Escolha seu caminho de volta para Sdo Paulo ou Rio de Janeiro, dependendo da sua localizacdo final. I
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60 anos do Conselho

Federal de

Uma trajetoria
de conquistas e
comprometimento
com a Odontologia
brasileira.

este ano, o Conselho Federal de Odontologia

(CFO) celebra seis décadas de existéncia, um

periodo dedicado a ética, a fiscalizacdo do

exercicio profissional, ao prestigio e bom
conceito da profissdo e dos que a exercem legalmente,
e a defesa dos interesses da classe odontoldgica.
Fundado em 14 de abril de 1964, através da Lei Federal
n24.324, o CFO foi a resposta a um movimento na
Odontologia brasileira no inicio da década de 1960,
culminando na criacdo ndo apenas do Conselho Federal,
mas também na base legal para os Conselhos Regionais
de Odontologia, que formam atualmente o Sistema
Conselhos de Odontologia.

Odontologia

Historico de luta e unido pela classe

A organizacdo de um Sistema de Conselhos para
regulamentar a Odontologia possibilitou proximidade,
unido e uma voz a classe, para poder divulgar e lutar
pelas demandas dos profissionais e pelo bom cuidado
com a saude bucal da populacao.

O cddigo de ética que rege a profissdo, os protocolos
de trabalho e atendimento, a eficiéncia na fiscalizacao,
as discussoes sobre o planejamento académico e as
politicas governamentais, além da colaboracdo para a
implementacdo de politicas publicas e projetos voltados
ao segmento, permitiram a estruturacao e solidificacao
da atividade odontoldgica brasileira entre as mais
respeitadas em todo o globo.

A eficiéncia da drea académica e a validacdo das
especialidades, aliadas a exceléncia no ensino, além do
apoio a democratizacdo do conhecimento por meio de
suporte a eventos (congressos, jornadas e semindarios),
maximizaram a qualidade dos profissionais e servicos
prestados aos pacientes. Além disso, a aprovacao de
novas areas de atuacdo, como a Harmonizacdo Orofacial,
por exemplo, permitiu uma substancial ampliacdo das
frentes de trabalho.



Na esfera administrativa, a mudanca da sede para
Brasilia permitiu uma maior democratiza¢do do
Conselho e aproximou o CFO do centro politico do

Pais, fortalecendo a defesa dos interesses da classe
frente aos trés poderes. Além disso, a parceria com

os Conselhos Regionais, oferecendo a estes apoios
diretivo e financeiro para maior eficiéncia da gestdo e da
fiscalizacdo, e a modernizacdo e implantacao de diversas
tecnologias, como o atendimento virtual e as eleicoes
on-line, tém permitido aos inscritos ter acesso a um
servico mais agil e eficiente.

Atuacao estratégica e desafios atuais

Ao longo dos anos, o CFO tem atuado junto ao governo,
entidades de classe e poder judiciario para defender
agendas de interesse da Odontologia. Atualmente,
duas pautas destacam-se: a defesa do piso salarial e a
luta contra a modalidade de educacdo a distancia (EaD),
ambas fundamentais para a valorizacao profissional.

Projetos atuais e futuros: inovagao e
reconhecimento

Novas tecnologias estdo sendo desenvolvidas e fazem
parte dos preparativos para a celebracdo do 60°
aniversario. A CFO ID ja é uma realidade. Por meio

dela, o profissional pode se comunicar com o Conselho
pelo celular, em qualquer lugar que esteja. Em breve,

os usuarios da plataforma terdo acesso a nova versao
da prescricdo eletrénica e ao certificado digital. A
constante atualizacdo da comunicacdo social, por meio
da presenca nas redes sociais e da defesa dos interesses
odontoldgicos na grande midia, visam conquistar espaco
junto ao publico e facilitar o acesso as informacoes por
parte dos profissionais.

Trés projetos estdo programados para 2024. O Exame
Nacional de Proficiéncia visa aprimorar continuamente
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Fotos: divulgagdo/CFO.

o ensino odontoldgico. O Prémio Nacional de
Monografias destacara os trabalhos académicos

mais promissores, enquanto o Prémio Nacional de
Jornalismo incentivara a divulgacdo na grande imprensa
de questdes relevantes para a classe.

Foi elaborada também uma grade de eventos
comemorativos. Acontecerdo, neste ano, o Férum
Nacional em Defesa do Piso Salarial, o Forum Nacional
de Fiscalizacdo, o Férum Nacional de Especialidades,
o Congresso Nacional de Gestdo e o lancamento da
Frente Parlamentar da Odontologia no Congresso
Nacional. Além destes, uma caravana percorrera

as cinco regides do Pais, proporcionando uma
estrutura que permita que o CFO e os Conselho
Regionais divulguem a importancia do apoio as causas
odontoldgicas, culminando na celebracdo do més do
cirurgido-dentista, em outubro, em Brasilia.
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Internacionalizagdo: expansao global da
exceléncia odontologica

Com um servico classificado entre os mais qualificados
do mundo, o CFO empreende esforc¢os significativos
para internacionalizar a exceléncia da Odontologia
brasileira. Investindo em alicerces sélidos, o Conselho ja
realizou diversas visitas para pavimentar esse caminho.
Atualmente, trés frentes de trabalho distintas estao
sendo abordadas:

1. Cirurgioes-dentistas no exterior: promover e
viabilizar a atuacdo de cirurgides-dentistas brasileiros
em novos mercados internacionais, consolidando, de
vez, a presenca brasileira em ambito global.

2. Intercambio do conhecimento: incentivar a vinda

de alunos estrangeiros para a realizacdo de cursos

de pés-graduacdo no Brasil, assim como estimular a
participacdo de professores e pesquisadores brasileiros
em outros paises.

3. Atendimento a pacientes: criar estrutura para atrair
pacientes de outros paises, proporcionando-lhes a
oportunidade de receber tratamento odontolégico

de alta qualidade no Brasil. Essa iniciativa ndo apenas
fortalece a posicdo da Odontologia brasileira no cenério
internacional, mas também impulsiona os setores de
turismo e odontoldgico no Pais.

Para o presidente do CFO, Juliano do Vale, o
engajamento da classe com o projeto é importante.
“A Odontologia brasileira é reconhecida
internacionalmente, mas ainda temos entraves

burocraticos para que a atuacao dos profissionais do
nosso pais seja oficialmente aceita fora das nossas
fronteiras. Queremos avancar muito, pois temos

mao de obra suficiente e capacitada para oferecer
profissionais brasileiros qualificados e receber colegas
de outros paises para se especializarem oficialmente
no nosso pais. Como classe, vamos trabalhar para
conquistar este relevante espaco”, explica.

Uma jornada de 60 anos rumo ao futuro

A medida em que celebra seus 60 anos, o Conselho
Federal de Odontologia olha para o futuro com

um compromisso renovado com a ética e inovacao.
Desde a sua fundacdo, em 1964, o CFO zela pela
ética profissional, promovendo também a qualidade
académica e a defesa dos interesses da classe
odontoldgica no Brasil.

Agora, outro desafio se encontra a frente: expandir as
fronteiras da Odontologia para o &mbito internacional.
Os profissionais brasileiros possuem conhecimento

e experiéncia que podem, além de proporcionar o
crescimento da classe nacional, contribuir para o
desenvolvimento global da profissao.

Vislumbrando o futuro da profissdo, Juliano do Vale
finaliza dizendo que “nesses 60 anos de histéria, o CFO
reforca seu compromisso com a exceléncia, ética e
defesa incansavel da Odontologia brasileira. Que essa
jornada inspire futuras conquistas e avancos para a
classe odontoldgica”.

Foto: divulgacao/CFO.
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Risco de cancer de
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Imagem: Adobe Stock.
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té pouco tempo, o cancer de boca e orofaringe era uma preocupacdo

praticamente exclusiva de homens idosos com longa e intensa

histéria de tabagismo e etilismo concentrado em consumidores

de bebidas destiladas, como a cachaca. Contudo, desde o inicio do
século 21, foi demonstrada a existéncia de um grupo emergente de pacientes
mais jovens (homens e mulheres), em média com 45 anos de idade, com
cancer em boca e orofaringe associado a infeccdo sexualmente transmissivel
pelo papilomavirus humano (HPV) de alto risco oncogénico, principalmente
os genoétipos HPV 16 e 18.

Originalmente sugerida na década de 1980, a associacdo entre sexo oral,
infeccdo pelo HPV e o carcinoma espinocelular (cAncer com origem no
epitélio, parte mais superficial da mucosa) da boca e orofaringe foi motivo
de grande tabu nos ambitos populares e cientificos, até que um grupo de
cientistas norte-americanas demonstrou uma relacdo de causa e efeito entre
o HPV e o cancer boca e orofaringe, por meio de um grande estudo clinico
publicado no prestigioso periédico cientifico The New England Journal

of Medicine, em 2007, em um modelo de doenca semelhante a ja bem
compreendida associacdo entre a infeccdo pelo HPV e o cancer de cérvix
uterino, do anus, da vulva, da vagina e do pénis.

Deste modo, é possivel afirmar que a pratica do sexo oral — estimula¢do do
pénis, vagina/vulva ou anus por meio do uso da boca, labios ou lingua -

é capaz de transmitir o HPV de alto risco oncogénico para a boca, onde

o virus tem afinidade para infectar areas de epitélio mais delgado (menos
queratinizado), como aquelas que revestem as criptas das amigdalas
linguais e palatinas, locais onde o HPV acaba, em alguns pacientes, gerando
carcinomas espinocelulares.
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A consolidacdo da associacao entre a pratica do sexo
oral, a infeccdo sexualmente transmissivel HPV e o risco
aumentado de cancer de boca e orofaringe permitiu um
recente aprimoramento da compreensdo do impacto
dessa doenca no mundo contemporaneo. A titulo

de exemplo, o National Center for Health Statistics
Centers for Disease Control and Prevention considera
que atualmente as neoplasias malignas da orofaringe
representam o cancer associado ao HPV mais comum
na populacdo norte-americana, superando em nimero
de pacientes o cancer de cérvix uterino, anus, vulva e
pénis, notoriamente reconhecidos pela associacdo com
ainfeccdo pelo HPV.

A constatacdo de que a pratica do sexo oral é
historicamente e amplamente difundida na populacao
mundial desde a juventude gerou preocupacao
internacional sobre as estratégias mais eficazes em
termos de politicas em salde publica para a prevencao,
o diagndstico precoce e a identificacdo das populacdes
mais vulneraveis ao cancer de boca e orofaringe
associados ao HPV. Recentes progressos cientificos
nesse sentido indicam que a idade (mais precoce) do
inicio da prética do sexo oral e o nimero de parceiros
de sexo oral sdo fortes fatores de risco, sugerindo que
a chance de uma pessoa desenvolver o cancer de boca
e orofaringe associado ao HPV aumenta entre aqueles
que ja tiveram mais do que cinco parceiros de sexo oral
ao longo da vida.

Por se tratar de uma doenca que tem inicio
assintomatico e para a qual ndo existem testes clinicos
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validados que permitam o rastreio por meio da analise
de exames de imagem, saliva ou sangue, recomenda-se
que todo paciente adulto seja avaliado em frequéncia
anual por um cirurgido-dentista, preferencialmente
especialista em Estomatologia, ou médico,
preferencialmente especialista em Cirurgia de Cabeca
e Pescoco, por meio do exame clinico preventivo,

com o exame fisico da boca, da orofaringe (incluindo
amigdalas) e do pescoco, onde a doenca pode se
manifestar por meio de nédulos ou massas. Com efeito,
a mais eficiente estratégia de prevencao dessa doenca
é aimunizacdo de meninas entre 9 e 14 anos, e meninos
entre 11 a 14 anos, contra o HPV, que é oferecida
gratuitamente no portfélio do Programa Nacional de
Imunizacdo, via Ministério da Sadde do Brasil.

Em suma, a luta contra tabus, barreiras e estigmas
sexuais deve reconhecer que o sexo oral estd integrado
ha milhares de anos a natureza humana, contudo,

ndo deve ser considerado como um método de “sexo
seguro” por muitas razdes diferentes, incluindo,

mais recentemente, o conhecimento de que ele é
considerado um fator de risco para o cancer de boca e
orofaringe. I
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A esséncia e cientifica. A experiéncia é plural.




