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 EDITORIAL

Igor Bastos Barbosa

Conselheiro CRO-RJ

“

“
LIÇÕES

Tudo muda, tudo sempre

pode mudar. Cabe a cada um de

nós se adaptar, saber que con-

tinuar é preciso, mas principal-

mente tirar lições de tudo que

passou. O interessante é que

este tipo de frase recorrente na

boca de todos nós é extrema-

mente fácil de ser dita, de ser

utilizada como conselho, mas

se torna difícil de ser aplicada

na prática.

Os anos de 2020 e 2021 nos

“esfregaram na cara” nossas

fragilidades, medos, fraquezas

e dependências. Esses dois anos

reverberam até os dias de hoje

em muitos de nós com sinto-

mas claros no comportamento,

nas atitudes e nos relaciona-

mentos interpessoais.

Tudo muda e muita coisa re-

almente mudou... Reavaliamos

nossas prioridades, valores, fi-

camos atônitos com o quanto

somos frágeis e o quanto esque-

cemos de viver. Uma reflexão

comum a qualquer um que por

um segundo sequer tenha medo

de partir.

As coisas mudaram sim. Nos-

sa rotina, por mais normal que

esteja, sempre terá resquícios

do que passamos seja numa

mania adquirida por você, por

uma pessoa próxima ou por

aquele desconhecido que certo

ou errado (não nos cabe julgar)

segue utilizando máscaras pro-

tetoras e com todos os cuida-

dos que um dia nós também ti-

vemos ou ainda de forma mais

dolorosa, uma perda que nos

dói o coração.

Foram dois longos anos en-

quanto os vivíamos e hoje quan-

do pensamos em algo de 2019,

por exemplo, a sensação é de

que foi ontem. Uma grande in-

coerência temporal. Não há dú-

vidas que tiramos lições, que re-

fletimos sobre nossas vidas, que

prometemos mudanças, que

valorizamos mais o estar jun-

tos, o abraçar, o dizer “te amo”.

Então não esperemos outro

caos em nossas vidas para co-

locar em prática lições já apren-

didas e que pareciam tão óbvi-

as em nossas reflexões ao lon-

go de 2020 e 2021. O óbvio tem

um viés estranho, ele é tão cla-

ro, tão... óbvio que muitas vezes

esquecemos de dizer e princi-

palmente de executa-lo.

Um bom dia a todos.

Igor Bastos Barbosa

Não há dúvidas que
tiramos lições, que

refletimos sobre
nossas vidas, que

prometemos
mudanças, que

valorizamos mais
o estar juntos, o
abraçar, o dizer

"te amo"
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 ODONTO SERRA

CRO-RJ elabora a 1ª Odont
Palestras foram produzidas em alguns dos principais tópicos da

“De uma pequena faísca pode nascer uma
grande chama”. A frase da Conselheira Aretuza
Lattanzi externa toda a consequência do primei-
ro evento organizado na região de Nova Fribur-
go. Com o intuito de expandir conhecimento e
networking entre acadêmicos e profissionais,
através da Educação Permanente e Continuada,
o Conselho Regional de Odontologia do Rio de
Janeiro promoveu a 1ª Odonto Serra. Os con-
teúdos percorreram da manhã até o início da
noite do dia 14 de maio de 2022, no auditório do
SESC e teve a presença dos conselheiros Marcelo
Couto, Aretuza Lattanzi e Rodolfo Verbicario.

Durante o período diurno, os professores
João Moraes e Rodrigo Sepulcri abordaram so-
bre o fluxo digital nos procedimentos odonto-
lógicos, mas pontuando sobre diferentes cam-
pos. Posteriormente, entre 11 horas da manhã
até às 13 horas, os Cirurgiões-dentistas Clébio

Ferreira Júnior e o Conselheiro José Rodolfo
Verbicário, falaram sobre “A importância das Es-
téticas Branca e Rosa no Work Flow das Reabili-
tações Estéticas”. Após o encerramento da pri-
meira parte das palestras, o público se dirigiu
para um coffee break.

Iniciando as aulas do horário da tarde, o pro-
fessor Márcio Moreira abordou com o público
sobre “A relação da Estética x Ortodontia”. Du-
rante o debate, o Dr. Márcio foi pontuando os
cenários e causas que ajudam a entender sobre
essa relação dentro do âmbito da saúde bucal e
o que isso pode beneficiar na saúde dos pacien-
tes. E para encerrar o evento, o Dr. Marco Aurélio
Brum abordou sobre “DTM e Bruxismo” na últi-
ma aula da 1ª Odonto Serra.

Uma das idealizadoras do evento, a Conselhei-
ra Aretuza Lattanzi falou um pouco mais sobre a
representatividade da 1ª Odonto Serra, além do

Foto: Claudio Santana
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to Serra em Nova Friburgo
a profissão a fim de promover um debate com o público presente

impacto que as palestras causaram no meio
acadêmico e também na atualização profissio-
nal dos jurisdicionados que já estão no merca-
do a mais tempo.

“Tudo muda o tempo in-
teiro, sendo assim, é de ex-
trema importância que no-
vas metodologias sejam
implementadas e que ve-
nham a contemplar não so-
mente os Cirurgiões-den-
tistas, mas sua equipe téc-
nica auxiliar para melhorar
a comunicação, proporcio-
nando assim mais eficiên-
cia e eficácia na rotina de
trabalho. Indo além, temos
o interesse e a preocupação de acolher os acadê-
micos e ajudá-los a entrar no mercado de trabalho
com mais clareza e assertividade” – Afirmou a Con-
selheira.

O evento contou com a presença do Prefeito

Tudo muda o tempo inteiro,
sendo assim, é de extrema

importância que metodologias
sejam implementadas e que
venham a contemplar não

somente os Cirurgiões-dentistas,
mas sua equipe técnica auxiliar
para melhorar a comunicação,

proporcionando assim mais
eficiência e eficácia na rotina

de trabalho

Johnny Maycon, Vice Mário Sérgio dos Santos e
teve a participação, e o apoio, da Prefeitura Mu-
nicipal de Nova Friburgo, Instituto de Saúde de

Nova Friburgo/UFF, SIM
Radiológica, RS Lab,
Odonto Sant’Ana, FGM,
ABO Nova Friburgo e do
SESC. Perguntada sobre o
sentimento de proporcio-
nar conhecimento ao pú-
blico da odontologia, a
Conselheira resumiu o
que é um dos pilares no
CRO-RJ.

“Realizar eventos in-
tersetoriais e interdisci-
plinares, bem como en-

volver a odontologia no contexto da saúde inte-
gral, é uma prioridade” - ressalta a Conselheira
que já disse estar planejando um outro grande
evento em comemoração ao dia do Cirurgião-
dentista, previsto para o mês de outubro.
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 ORIENTAÇÕES

Residência em
Mitos, verdades, normas vigentes

Desde 2002, através da Resolução CFO 27,
o Conselho Federal de Odontologia concei-
tuou Residência odontológica como sendo
“uma forma de treinamento e aperfeiçoamen-
to para Cirurgiões-dentistas, de caráter emi-
nentemente prático, mas que exige cursos te-
óricos formais realizados em unidades hos-
pitalares, em regime de tempo integral, por
prazo determinado e sob supervisão de pro-
fissional habilitado”.

Com efeito, ao editar a aludida Resolução
CFO 27/2002, cujo objeto era a regulamentação
da Residência Odontológica no âmbito da Cirur-
gia e Traumatologia Buco-Maxilo-Faciais, o Con-
selho Federal de Odontologia, dentre outras de-
terminações, estabeleceu que o programa de Re-
sidência odontológica exigia, no mínimo, 36
meses de realização e carga horária total não
inferior a 6.000 horas.

Com o passar dos anos, o Conselho Federal
de Odontologia editou a Resolução CFO 177/
2016, ampliando o espectro da Residência Odon-
tológica para outras especialidades, e com ela
baixou, como “anexo”, o nominado “MARCO RE-
GULATÓRIO”, cujo teor explicita não só a imperi-
osidade de observância dos regulamentos do
MEC sobre o tema, como também evidencia a
necessidade de serem prestigiadas as balizas de-
lineadas pela Comissão Nacional de Residência
Multiprofissional em Saúde - CNRMS.

A propósito, o MEC publicou a Portaria In-
terministerial 1.077/2009, decretando, em seu

artigo 1º, que “A Residência Multiprofissional
em Saúde e a Residência em área profissio-
nal da saúde constituem modalidade de en-
sino de pós-graduação lato sensu, sob forma
de curso de especialização caracterizado por
ensino em serviço, de responsabilidade con-
junta dos setores da educação e da saúde,
com carga horária de 60 (sessenta) horas se-
manais e duração mínima de 2 (dois) anos,
em regime de dedicação exclusiva”, bem as-
sim, em seu parágrafo único, que suas disposi-
ções se aplicam, dentre outros, para os egres-
sos de cursos de graduação em Odontologia.

Por Rogério Pedrosa

Procurador Geral do CRO-RJ
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Foto: Freepik

m Odontologia
s, transgressões e consequências

Por outro lado, e sem discrepar, a Comissão
Nacional de Residência Multiprofissional em Saú-
de, publicou sua Resolução CNRMS nº 5/2014 e,
por seu intermédio, estabeleceu que os Progra-
mas de Residência em Área Profissional da Saú-
de, nas modalidades multiprofissional e unipro-
fissional, terão a duração mínima de dois anos,
equivalente a uma carga horária mínima total
de 5760 (cinco mil setecentos e sessenta) horas.

Logo, ao contrário do que pode parecer, Re-
sidência em Odontologia têm regulação especí-
fica não só emanada do Conselho Federal de
Odontologia, como também do MEC e da CNR-

MS, não se tratando, pois, de terminologia pas-
sível de uso indiscriminado para identificar qual-
quer ciclo de estudo (mito), devendo ser utiliza-
da, muito ao revés, única e especificamente
para os cursos os que se amoldam aos regula-
mentos aqui citados (verdade).

Por consequência, todo e qualquer profissio-
nal da Odontologia que eventualmente lançar
mão da terminologia Residência Odontológica
para identificar cursos que não retratem pós gra-
duação passível de enquadramento na moldura
regulamentar acima discriminada seguirá, a toda
evidência, incorrendo em flagrante violação le-
gal, expondo-se, dessa forma, a sanções civis,
éticas e, eventualmente, criminais, mesmo por-
que estará se valendo de propaganda, no míni-
mo, enganosa e abusiva.

Não por outra razão, aliás, o Conselho Fede-
ral de Odontologia vem recomendando aos Con-
selhos Regionais que façam valer suas Resolu-
ções e, assim, coíbam, em suas respectivas áreas
de jurisdição, o uso inadequado da expressão
Residência Odontológica, inclusive indiciando
eticamente os profissionais que a utilizarem para
propagar cursos que, em regra e a rigor, não con-
substanciam, à luz das normas vigentes, pós gra-
duação a título de Residência.

Desse modo, o CRO-RJ doravante atuará com
bastante rigor no sentido de identificar ocorrên-
cias dessa natureza, adotando as providências
éticas / disciplinares necessárias e, por corolá-
rio, indicando e sancionando os seus autores
com o devido rigor.
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 WORKSHOP ASB E TSB

CRO-RJ elabora primeiro
O evento percorreu durante toda a manhã e teve, ao todo, três palestras q

Pensando em elevar ainda mais o conhecimen-
to da categoria, o Conselho Regional de Odonto-
logia do Rio de Janeiro, juntamente com a Co-
missão de Técnicos e Auxiliares de Saúde Bucal
elaborou o 1º Workshop para Auxiliares e Técni-
cos em Saúde Bucal, organizado no dia 28 de maio
de 2022 e com uma proposta de atualizar e orien-
tar os profissionais da categoria sobre alguns
preceitos da odontologia, seja no atendimento
ao paciente ou em outras ações no consultório
em geral. Sendo assim, a autarquia federal, re-
presentada pelos Conselheiros Marcelo Couto e
Karina Fazza, além do Coordenador da Comis-
são do Interior Ativo, Sebastião Espíndola, convi-
dou três palestrantes para lecionar algumas au-
las que são de jurisdição dos Auxiliares e Técni-
cos em Saúde Bucal.

A professora Maria Cláudia Guimarães, o con-
sultor Marlon Oliveira e a ministradora Carla Bra-
gança foram convidados a abordar alguns dos te-
mas mais requisitados pelos profissionais duran-
te o dia do workshop, que ocorreu no auditório
Professor Fernando de Souza Lapa, localizado no
quinto andar da sede do CRO-RJ. O evento teve o
seu início às 9h da manhã e foi encerrado às 13h10.

A Cirurgiã-dentista Maria Cláudia iniciou o de-
bate, abordando sobre o tema “Processamento de
Instrumentais”, pontuando sobre os aspectos po-
sitivos e negativos de um manuseio e higienização
correto dos instrumentais que são utilizados no tra-
tamento com os pacientes. Ao final do debate, a
palestrante se disponibilizou para tirar as dúvidas
e curiosidades dos profissionais. Posteriormente,

Foto: Claudio Santana
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o Workshop de ASB e TSB
que abordaram diferentes temas que são de relevância para as categorias

foi aberto um Coffee Break ao público presente.
Na volta, o professor Marlon Oliveira pontuou

sobre “Dicas de Manutenção: Como fazer um kit
de primeiros socorros para pequenos reparos no
consultório”. O palestrante salientou a importân-
cia de um ASB e TSB dentro de um consultório,
principalmente, com conhecimento sobre bios-
segurança, manutenção no geral e etiqueta so-
bre postura e comportamento. E assim como a
primeira palestra, o professor também abriu para
as perguntas dos participantes.

Posteriormente, a professora Carla Bragança
decidiu falar sobre o tema “Dicas de Apresenta-
ção Pessoal, Vestuário e Comportamento ade-
quado ao seu ambiente de trabalho”, pontuan-
do sobre o impacto que o profissional da catego-

ria pode realizar no atendimento, com o intuito
de deixar o paciente o mais confortável e seguro.
Além disso, foi ressaltado sobre a ajuda dos Au-
xiliares e Técnicos em Saúde Bucal na multiplica-
ção e retenção dos clientes e no dia a dia de tra-
balho no consultório.

E para finalizar o evento, a professora Maria
Cláudia retornou ao auditório do Conselho Regi-
onal de Odontologia do Rio de Janeiro para falar
sobre o “Limpeza e Desinfecção de Superfícies”.
A ideia era fazer com que os profissionais se ape-
gassem aos detalhes sobre uma eficiente e cor-
reta higienização dos instrumentos. Ao final das
aulas, os palestrantes receberam um certificado
do Conselho personalizado em forma de agra-
decimento pela colaboração do evento.
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 CRO-RJ NO 39º CIOSPCRO-RJ NO 39º CIOSPCRO-RJ NO 39º CIOSPCRO-RJ NO 39º CIOSPCRO-RJ NO 39º CIOSP

Com apoio do CFO, 39º CIOSP
após dois anos em função 

Congresso foi dividido em 16 módulos durante os quatro dia
internacionais, com direito a pavilhão científico e mais de 60 c

Após um hiato de dois anos sem ser realiza-
do de forma presencial devido a pandemia da
COVID-19, o Congresso Internacional de Odon-
tologia de São Paulo (CIOSP) chega a sua 39ª
edição ocorrida no último dia 29 de junho de
2022. O evento percorreu durante quatro dias,
encerrando no dia dois de julho. Considerado
um dos eventos mais esperados do calendário
da odontologia mundial, a proposta do CIOSP
foi reunir influências relevantes, no cenário na-
cional, para abordar diversos temas que corres-
pondem a saúde bucal.

Os congressistas puderam usufruir de diver-
sos tipos de palestras interativas durante o CI-
OSP, que organizou stands com empresas do

segmento e outras atividades para Cirurgiões-
dentistas, profissionais auxiliares e técnicos e
acadêmicos. Ao todo, o Congresso Internacio-
nal de Odontologia de São Paulo contou com 16
módulos diferentes, pontuando sobre cada as-
sunto pertinente a odontologia, entre os qua-
tro dias, além de outras atrações que ocorre-
ram durante todo o evento. Até o primeiro dia,
o CIOSP registrava quase 90 mil inscritos.

A abertura do evento teve direito a corte de
fita cerimonial, com a presença do Presidente
do Conselho Federal de Odontologia, Juliano
do Vale, além de outras autoridades que, após o
ato que deu início ao evento, se dirigiram ao au-
ditório Elis Regina para realizar alguns compro-

Foto: Claudio Santana
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P é realizado presencialmente
da pandemia da COVID-19

as de evento com mais de 240 expositores, entre nacionais e
cursos, abordados em 11 temas diferentes sobre saúde bucal

missos de praxe. Durante o seu discurso, Dr.
Juliano parabenizou a organização do CIOSP,
as empresas que auxiliam na valorização da pro-
fissão e ressaltou a representatividade do CFO
para com os Cirurgiões-dentistas do Brasil.

Na sequência, as autoridades se dirigiram
para o espaço CFO, onde foi realizada a abertu-
ra dos trabalhos com o atendimento ao público
e os painéis na Arena CFO.

Dia 29/06/2022 (Quarta-feira)

O planejamento do Congresso contou com
mais de 240 expositores, entre empresas nacio-
nais e internacionais nos mais de 76 mil metros
quadrados de exposição, contando com a abor-
dagem de 11 assuntos diferentes durante os qua-
tro dias de CIOSP. Por isso, a organização ficou
elaborada da seguinte maneira:

Arena CFO elabora palestra de interesse da classe

Módulo 1 | 14h às 14h30 ID CFO: conheça a nova iden-
tidade digital do Cirurgião-Dentista - Rodrigo Couto
– Superintendente CFO; Representante CFO: Raimun-
do Nazareno – Vice-Presidente

Módulo 2 | 14h30 às 16h Marketing de conteúdo -
como atrair a atenção do seu paciente com ética e
segurança - Bianca Zambiasi - Conselheira CFO | Ma-
riane Ferrão - CEO Odontopediatria Brasil Represen-
tante CFO: Cláudio Miyake - Secretário-Geral

Módulo 3 | 16h30 às 18h Panorama atual e perspecti-
vas futuras de atuação na Odontologia: do acadê-
mico ao Cirurgião-Dentista - Luiz Evaristo Volpato –
Tesoureiro CFO

Módulo 4 | 18h Networking e empreendedorismo na
Odontologia - Oracio Kuradomi Luiz Mauro - SEBRAE
Representante CFO: Samir Najjar – Conselheiro.
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Dia 01/07/2022 (Sexta-feira)
Módulo 9 | 11h às 13h Panorama da saúde bucal no
SUS - Wellington Carvalho - Coordenador Geral de
Saúde Bucal do Ministério da Saúde; Guilherme Gra-
ziani - CFO; Representante CFO: Gilmar Trevizan –
Conselheiro.

Módulo 10 | 13h às 14h Tecnovigilância e sua impor-
tância na Odontologia - Lara Alonso - Anvisa Nacional;
Representante CFO: Ataíde Mendes Aires – Conselheiro.

Dia 30/06/2022 (Quinta-feira)
Módulo 5 | 11h às 13h Análise do ensino de pós-gra-
duação “Lato Sensu” no Brasil - Camillo Anauate Net-
to Rogério Adib Kairalla José Carlos Imparato; Mar-
celo Napimoga; Representante CFO: Anderson Lessa
Siqueira – Conselheiro

Módulo 6 | 14h às 17h Odontologia digital e teleo-
dontologia no Brasil: realidade ou futuro? - Paulo
Kano - SBO Digital; Marco Albuquerque - ABOD Vag-
ner Ortega - São Leopoldo Mandic; Ana Estela Had-
dad - USP Miriam Abdo Pinheiro - ABRALO; Repre-
sentante CFO: Élio Lucas – Conselheiro.

Módulo 7 | 17h às 18h30 Programa nacional de fisca-
lização - Élio Silva Lucas - Conselheiro CFO; Rodrigo
Couto - Superintendente CFO; Representante CFO:
Tessa Botelho – Conselheira.

Módulo 8 | 18h30 às 20h Apresentação das ativida-
des da associação latino-americana de higiene oral
- LAOHA - Zilson Malheiros – Diretor executivo da LA-
OHA Cassiano Kuchenbecker - LAOHA; Fábio Sam-
paio – UFPB; Fernanda Campos – FOUSP; Gilmar Tre-
vizan - Conselheiro CFO; Wellington Carvalho - Coor-
denador Geral de Saúde Bucal do Ministério da Saú-
de; Representante CFO: João Batista Franco-Conse-
lheiro

Módulo 11 | 14h às 17h Exame de proficiência: proje-
to de implantação - Aguinaldo Coelho de Faria - Pre-
sidente do CROPR; Vânia Fontanela - Presidente ABE-
NO; Claudenir Rossato - CROPR; Representante CFO:
Jairo Santos – Conselheiro.

Módulo 12 | 17h às 19h Saúde suplementar - Ricardo
Camolesi; Cleso Guimarães; Ronaldo Radicchi; José
Alves Neto; Paulo Roberto Filho - Presidente da ANS;
Representante CFO: Ricardo Lourenço – Conselheiro.
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Dia 02/07/2022 (Sábado)
Módulo 13 | 11h às 13h Odontologia hospitalar:
panorama atual e perspectivas - Keller de Martini;
Denise Abranches Nacime Mansur - Superintenden-
te SPDM; Representante CFO: Glaucio de M. e Silva
– Conselheiro.

Módulo 14 | 13h às 14h COP 4 - Convenção de mina-
mata - Silvio Cecchetto - Presidente da ABCD; Claú-
dio Fernandes - UFF; Representante CFO: Isabelly Ro-
sas – Conselheira

Módulo 15 | 14h às 16h Biossegurança e a importân-
cia da equipe de saúde bucal (ASB/TSB) - Lusiane
Borges Socorro Moraes; Representante CFO: Bianca
Zambiasi – Conselheira.

Módulo 16 | 16h às 18h Impacto da lei geral de prote-
ção de dados (LGPD); responsabilidade civil e direito
da saúde no dia a dia do consultório odontológico -
André Depari - APCD; Graziela Calvielli - ABCD; So-
raya Monteiro Guedes - CROSP; Representante CFO:
Roberto Pires – Conselheiro.

Comissão de Saúde Suplementar
realiza palestra na 39ª edição do CIOSP

O Coordenador Dr. Marcos Henrique participou da palestrasobre a saúde suplementar durante o módulo 12,
na Arena CFO e debateu com os colegas sobre alguns dos temas de relevância da comissão

A Comissão de Saúde Suplementar do Con-
selho Regional de Odontologia do Rio de Ja-
neiro, participou de uma palestra durante a 39ª
edição do Congresso Internacional de Odonto-
logia de São Paulo, realizado entre os dias 29
de junho e dois de julho. Representado pelo
Coordenador, Dr. Marcos Henrique Santos, o
tema “Odontologia na Saúde Suplementar” foi
apresentado durante o módulo 12, ocorrido no
último dia hum de junho (sexta-feira), na Arena
CFO.

Houve um debate dos quais os próximos pas-
sos, pós-pandemia, que o Conselho Federal de

Ocorreram diversos debates, onde os mais
abordados foram:
• Resoluções normativas 234 e 235 do CFO;
• Relação dos Conselhos Estaduais e CFO com a
Agência Nacional de Saúde Suplementar (ANS);
• Sugestão de uma Câmara Técnica específica
para odontologia de ANS;
• Inscrição compulsória das operadoras nos
respectivos Estados que atuam;
• Glosas lineares praticadas por operadores de
planos odontológicos;
• Relação contratual entre operadores de pla-
nos odontológicos x prestador de serviços;
• Criação de um censo odontológico em parce-
ria com o Ministério da Saúde para inserção de
dados a fim de obter os termos de um prontuá-
rio eletrônico ligado ao DATASUS;

Participaram da palestra sobre Saúde Suple-
mentar: Dr. Ricardo Lourenço (CRO-MG), Gláu-
cio de Morais Silva (Conselheiro CRO-RN), Dr.
Ricardo Camolesi (CRO-TO), Dr. Marcos Henri-
que Santos (CRO-RJ), José Alves Neto (Presi-
dente da Uniodonto Nacional), Cleso Guima-
rães (CRO-MG), Ronaldo Radicchi (CRO-MG) e
Élio Silva Lucas (CRO-ES) e Paulo Roberto Filho
(Presidente da ANS).



Maio/Junho de 2022 16
www.cro-rj.org.br

www.facebook.com/crorj
www.instagram.com/crorj

 ENTREVISTA COM RODRIGO PRADO

Secretário Municipal de Saúde do Rio
na Odontologia e o sentimento de rep
permanente da rede com foco no usu

Além disso, o Dr. Rodrigo falou sobre o método de ensino das faculdades na for

Servidor público municipal há 20 anos, Rodrigo de
Sousa Prado sempre teve o objetivo, segundo ele, de
atuar na área da saúde. Com o tempo, os caminhos
foram mostrando a sua aptidão pela Odontologia.
Graduado pela Universidade Federal Fluminense no
ano de 1999, Rodrigo Prado tem formação em gestão
pelo Instituto de Pós-Graduação e Pesquisa em Admi-
nistração da Universidade Federal do Rio de Janeiro
(COPPEAD/UFRJ) e em Educação Executiva pela Uni-
versidade de Columbia, nos Estados Unidos.

Em sua formação, passou por diversas funções na
Secretaria Municipal de Saúde, sendo a última delas
executando o cargo de Presidente do Instituto Muni-
cipal de Vigilância Sanitária, Vigilância de Zoono-
ses e de Inspeção Agropecuária - IVISA-RIO, durante
janeiro 2021 a março de 2022. O Secretário conver-
sou com o Conselho Regional de Odontologia do Rio
de Janeiro sobre a sua trajetória até o atual cargo,
além do que o motivou a atuar na saúde bucal.

“Meu interesse inicial foi na área de saúde em ge-
ral, com o tempo acabei me direcionando para Odon-
tologia. O cuidar das pessoas sempre foi atrativo para
mim, a possibilidade de promover a inclusão social
através da saúde bucal, promover saúde em todas as
etapas de vida e a possibilidade de diminuir as desi-
gualdades sociais por meio da Odontologia foram
determinantes na minha escolha” – Afirmou.

Sobre o seu último cargo antes de atuar como
Secretário Municipal de Saúde do Rio de Janeiro,
Rodrigo Prado externou a importância da IVISA-RIO
frente ao Sistema Único de Saúde e o impacto da
Odontologia no quadro interdisciplinar da saúde do
município. Além disso, o Cirurgião-dentista contou
um pouco mais sobre a sua história dentro do Insti-
tuto Municipal de Vigilância Sanitária, Vigilância de
Zoonoses e de Inspeção Agropecuária.

“Antes de ser Presidente da IVISA-RIO, exerci o
cargo de assessor de planejamento e gestão da Vigi-
lância Sanitária do Município. Como Presidente do
IVISA-RIO, tive que buscar conhecimentos imprescin-
díveis à gestão do órgão, tais como noções de direito
constitucional, administrativo e tributário. Como
auditor-fiscal sanitário junto aos diversos segmen-
tos e produtos sujeitos a controle é bastante peculiar
e desafiador, diferente de tudo o que eu já havia vivi-
do profissionalmente. O objeto sob regulação sani-
tária é enorme e o seu avanço tecnológico veloz, o
que reflete em tomadas de decisão com inúmeras va-
riáveis. Tratamos o tempo todo de assuntos relati-
vos à regulação sanitária. Neste aspecto, a parceria
com os conselhos de fiscalização do exercício profis-
sional vem se mostrado essencial. A Vigilância Sani-
tária é, sem dúvida, um componente indissociável
do SUS, que atua na proteção da saúde da popula-
ção, muito embora seus mecanismos ainda sejam
pouco compreendidos” – Explicou.

Divulgação SM
S-Rio
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, Rodrigo Prado fala sobre o seu início
presentar a classe: “prover educação
uário e nas demandas da população”

rmação de profissionais de saúde bucal e sobre a sua gestão frente a IVISA-RIO
Durante a pandemia da COVID-19, Rodrigo Prado

relatou que a Odontologia foi uma das áreas onde se
mais teve atenção com relação a protocolos de bios-
segurança, visto que o tratamento implica no manu-
seio das mãos, na questão do profissional, e na não
utilização das máscaras e abertura da boca, no sen-
tido dos pacientes.

“Os profissionais manejam pacientes com pato-
logias infectocontagiantes no cotidiano da clínica.
Apesar da suspensão das agendas de rotina, o aten-
dimento das urgências e emergências foi mantido
dentro dos padrões de proteção à vida. Na rede pú-
blica, os profissionais que não estavam envolvidos
nos atendimentos de urgência e emergência, tanto
da Atenção Primária à Saúde, quanto dos Centros
de Especialidades Odontológicas (CEO)s, foram di-
recionados para os fast track covid-19, isto é, aco-
lhimento na porta de entrada das unidades, orga-
nização de filas, testagem rápida, questionário para
triagem e direcionamento dos pacientes com sus-
peita de covid-19, entre outras funções” – Explicou

Rodrigo Prado.
Atuando agora como Secretário Municipal de

Saúde do Rio de Janeiro, o Cirurgião-dentista reve-
lou o que planeja durante o seu período frente a SMS
e enfatizou sobre a busca de otimizar os atendimen-
tos de saúde no geral, visando um bem-estar ainda
melhor para os pacientes.

“Esperamos poder focar no mapeamento dos
processos de trabalho, visando um planejamento
que dê sustentabilidade à reconstrução e ao cresci-
mento que a gestão vem implementando desde
2021, além de prover educação permanente da rede
com foco no usuário e nas demandas da popula-
ção. Também pretendemos utilizar a tecnologia de
informação, por meio das plataformas e sistemas
de informação existentes, como ferramentas de ges-
tão para direcionar planejamentos, avaliações e
monitoramentos, para assim desenvolver progra-
mas e políticas que interfiram positivamente na
qualidade de vida das pessoas e que reflitam na efe-
tivação do cuidado” - Encerrou.

Um Cirurgião-dentista na
Vigilância Sanitária atua como
parte integrante de um corpo

interdisciplinar em saúde, o que
agrega conhecimentos técnicos

complementares, ou seja,
biossegurança, por exemplo, que

é um tema transversal à regulação
da totalidade de serviços

assistenciais, odontológicos
ou médicos Foto: Edu Kapps/SM

S-Rio
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 PARALISAÇÃO DE NOVAS FACULDES

CRO-RJ protocola Ofício junto ao CFO solicit
buscar a suspensão de abertura de novos cu

 A proposta elaborada pela Plenária do CRO-RJ atenta a quantidade de cursos de gr
um possível colapso no mercado de trabalho odontológico, prejudicando centen

Em uma medida de proteção tanto para os profissionais
quanto para os acadêmicos que rotineiramente se inserem
no mercado de trabalho, o Presidente do CRO-RJ, Outair
Bastazini Filho, entregou, no dia 08/06/2022, ao Presidente
do CFO, Juliano do Vale, e ao Secretário-Geral, Claudio Yukio
Miyake, o Ofício CRO-RJ n.º 136/2022,  no qual foi formaliza-
do o pleito de providências, empenho e diligências  perante
o MEC com o objetivo de se buscar a suspensão de novas
autorizações de cursos de graduação em Odontologia.

Apesar de não ser da competência do CFO o ato de auto-
rizar ou não a criação de um curso de graduação em Odon-
tologia, o Presidente, Outair Bastazini Filho, discorreu sobre
a importância de colaborar com o CFO nesta agenda ur-
gente perante o MEC.

Atualmente, com o expressivo aumento de cursos de en-

sino superior em
Odontologia no Es-
tado do Rio de Ja-
neiro verifica-se, de
imediato, um mer-
cado de trabalho
quase entrando em
colapso com a
quantidade de pro-
fissionais recém for-
mados a cada se-
mestre.

Neste contexto, o
CFO, por meio do
Presidente Juliano
do Vale, foi extrema-
mente receptivo e se
comprometeu em
aprofundar os estu-
dos para levar adi-
ante a defesa desta
agenda junto ao Mi-
nistério da Educação
e Cultura (MEC) a fim
de requerer a sus-
pensão de abertura

de novos cursos de graduação em odontologia no Brasil,
inicialmente, por cinco anos.

A ação do Conselho Federal e do Conselho Regional de
Odontologia do Rio de Janeiro retoma o trabalho iniciado
por intermédio dos ofícios 1.573/2017 e 11/2019 no qual tam-
bém foram enviados ao MEC para a suspensão pelos mes-
mos prazos. O Presidente do CRO-RJ, Outair Bastazini Filho,
comentou sobre o projeto de tentar amenizar o, já colapsa-
do, mercado de trabalho da saúde bucal.

“Causa-nos preocupação a quantidade de cursos de
Odontologia autorizados pelo MEC nos últimos anos no
Estado do Rio de Janeiro. A cada seis meses vemos uma
gama de Cirurgiões-dentistas recém formados sem qual-
quer perspectiva de alocação no mercado de trabalho,
gerando, assim, uma desvalorização e precarização da
Odontologia!” – Explicou.
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tando providências do MEC no sentido de se
rsos de graduação em Odontologia no Brasil
raduação em Odontologia. Objetiva, em cooperação com o CFO junto ao MEC, evitar
nas de profissionais que, diariamente, buscam emprego na área da saúde bucal

Mensurando a mesma preocupação sobre o tema, o Pre-
sidente do CFO, Juliano do Vale, pontuou sobre outros pon-
tos que são, na visão do mesmo, primordiais para que a
formação da saúde odontológica seja qualificada, forman-
do assim profissionais com níveis elevados, o que acarreta
na valorização da profissão.

“Essa luta do Conselho Federal de Odontologia contra
novos cursos em todo o Brasil, autorizado pelo Ministério da
Educação e Cultura (MEC), já é antiga. Nós já fizemos várias
reuniões nos posicionando contra a autorização de abertu-
ra dessas novas graduações, também já estivemos na Casa
Civil, do Governo Federal, enviamos ofícios solicitando a sus-
pensão dessas concessões, manifestamos diversas vezes con-
tra essa criação de novos cursos. É uma luta que o CFO
encabeça, apoiado por todos os Conselhos Regionais, mas
que infelizmente, até o momento, não estamos conseguin-
do êxito, mas vamos continuar lutando. Estamos avaliando
a possibilidade de judicialização, ou seja, entrar com uma
ação judicial contra a homologação de novos cursos de odon-
tologia. Nós entendemos que o mercado já está saturado e a

prova disso é que todas as faculdades formam menos alu-
nos do que as vagas disponibilizadas no início da gradua-
ção. Ou seja, se inicia a graduação, mas ela não é finaliza-
da” – Pontuou do Vale, que ainda ressaltou.

“Então é preciso que o Ministério da Educação seja sen-
sível a essa causa. Precisamos fazer um redimensionamen-
to do número de profissionais na rede pública e privada
para que seja atingido o objetivo da atenção à saúde da
população e não atendido o interesse econômico das facul-
dades que querem, a qualquer custo, disponibilizar cursos e
receber recursos do FIES, do financiamento estudantis e dos
próprios alunos que pagam, de forma privada, essas men-
salidades. Então, é um mercado que precisa ser avaliado
com muito cuidado, mas que nós temos certeza de que já
está saturado. Essa é a posição do Conselho Federal de Odon-
tologia. Suspender, por um período, até que nós possamos
reavaliar a verdadeira necessidade de mais cursos de odon-
tologia, o que eu tenho absoluta certeza que não há nesse
momento.” – Explicou.

O Presidente do CFO ainda aproveitou para explicar que
o motivo para uma pausa na formação de graduações de
Odontologia seria para revisar a qualidade dos mesmos,
realizando uma espécie de filtro, no qual apenas os que
estiverem aptos a receber os alunos e proporcionar um en-
sino de qualidade, poderão seguir com a sua metodologia
de ensino. Por outro lado, os que tivessem com pendências
em alguns dos fatores analisados, teriam seu funcionamen-
to suspenso até segunda ordem. Essa medida faz com que
os discentes tenham uma formação de excelência, o que
acarreta na valorização da profissão.

“Essa suspensão de novos cursos de odontologia, essa
abertura indiscriminada, seria muito benéfico na formação
dos Cirurgiões-dentistas no sentido de que, nesse período
em que não se autorizarem novos cursos, fosse feito uma
avaliação da qualidade da formação desses profissionais.
Nós sabemos que têm muitos cursos, autorizados pelo MEC,
sem a mínima condição de formar Cirurgião-dentista. São
passos que poderiam, e deveriam, ser seguidos em busca de
uma melhor formação profissional, com vistas a oferecer
cada vez mais um melhor atendimento à população brasi-
leira, seja na rede pública ou privada” - Encerrou.
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 FISCALIZAÇÃO EM FOCO

Fiscalização em Ação: Vigilância S

Em junho, a Fiscalização do CRO-RJ, por meio
de solicitação do Setor da fiscalização conjunta
com a Vigilância Sanitária de Campos dos Goyta-
cazes, realizou diligência em duas clínicas no mu-
nicípio de Campos.  Na primeira clínica, foram cons-
tatadas condições insalubres de atendimento. Os
processos de esterilização eram falhos e havia re-
aproveitamento de materiais que não podiam ser
reprocessados. A clínica não possuía alvará de
funcionamento e nem registro no Conselho. Além
disso, foi flagrado um protético trabalhando sem
inscrição junto ao CRO-RJ.

Na segunda clínica, havia aparelho de raio-x pa-
norâmico sem licença do Laboratório de Ciências
Radiológicas da UERJ (LCR), os processos de este-
rilização estavam comprometidos e havia materi-
al vencido. As duas clínicas foram interditadas pela
Vigilância Sanitária.

Dessa forma, a matéria desta edição proposta
pela Fiscalização do CRO-RJ é sobre normas técni-
cas para estabelecimentos de saúde odontológicos.

Da esquerda para a direita: Lucas Fonseca, coordenador da Fiscalização do CRO-RJ; Izabelle Rangel, fiscal da Vigilância Sanitária de Campos;
Ricardo Olival, coordenador da Fiscalização do CRO-RJ; Roberto Miranda, fiscal da Vigilância Sanitária de Campos e Daniel Rodrigues,
coordenador da Fiscalização do CRO-RJ.

Normas Técnicas para Clínicas e
Consultórios Odontológicos - parte 1

Os Estabelecimentos Assistenciais de Saúde
Odontológicos (EAS-Odontológicos) poderão ser
formalmente constituídos como pessoa jurídica
ou como pessoa física, e só estarão habilitados a
funcionar depois de concedida a Licença de Fun-
cionamento pela autoridade sanitária competen-
te. A Licença de Funcionamento requerida será
concedida pela autoridade sanitária competen-
te após o cumprimento das formalidades docu-
mentais e demais exigências de ordem técnica.

O EAS-Odontológico deve obedecer às normas
de Biossegurança de acordo com a legislação vi-
gente e o conhecimento científico estabelecido.
A quantidade de artigos e equipamentos dispo-
níveis deve ser compatível com a demanda. Os
registros dos pacientes devem estar acessíveis e
organizados de acordo com as normas legais e
os princípios da ética e da rastreabilidade.
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Sanitária e Fiscalização do CRO-RJ

Interdição da Clínica pela Vigilância Sanitária, com apoio do CRO-RJ

A todos os trabalhadores envolvidos, direta ou
indiretamente, com as atividades desenvolvidas
pelo EAS-Odontológico deverão ser fornecidos:

I - programa de imunização ativa contra téta-
no, difteria, hepatite B e os demais estabelecidos
no Programa de Controle Médico de Saúde Ocu-
pacional (PCMSO), gratuitamente;

II - instruções sobre os riscos ocupacionais ine-
rentes à sua atividade em conformidade com os
programas de: Prevenção de Riscos Ambientais
(PPRA) e Programa de Controle Médico de Saúde
Ocupacional (PCMSO);

III - equipamentos de Proteção Individual (EPI)
e Equipamentos de Proteção Coletiva (EPC) ade-
quados às condições do ambiente de trabalho e
à atividade a ser desempenhada.

Os EAS-Odontológicos deverão disponibilizar
aos pacientes os EPI compatíveis com as ativida-
des executadas e deverão manter informações
quanto ao uso de EPI em local visível e em lingua-
gem acessível para os pacientes;

Os Estabelecimentos Assistenciais de Saúde
Odontológicos caracterizam-se como estabele-
cimentos públicos ou privados, com ou sem fins
lucrativos, organizados e equipados para reali-
zação de procedimentos de prevenção, diagnós-
tico e tratamento das patologias do aparelho es-
tomatognático. Estes estabelecimentos classifi-
cam-se como:

I - Consultório Odontológico - EAS-Odonto-
lógico, constituído como pessoa física, sob res-
ponsabilidade de cirurgião-dentista regular-
mente inscrito no Conselho Regional de Odon-
tologia, que comporta até 02 (dois) conjuntos
de equipamentos odontológicos, dotado ou não
de aparelhos de Raios - X, com sala de espera,
local fechado e devidamente identificado para
guarda de material de limpeza, área de esterili-
zação, sanitário, podendo manter em anexo,
oficina de prótese e/ou estar consorciado a ou-
tros serviços de saúde, com acesso independen-
te da sala clínica;

II - Clínica Odontológica I - EAS-Odontológi-
co constituído como pessoa jurídica, que com-
porta no máximo 03 (três) conjuntos de equi-
pamentos odontológicos em salas independen-
tes dotadas ou não de aparelho de Raios-X, com
sala de espera, local fechado e devidamente
identificado para guarda de material de limpe-
za, área de esterilização, instalações sanitári-
as, podendo manter em anexo laboratório de
prótese e/ou estar consorciada a outros servi-
ços de saúde, com acesso independente da sala
clínica;

III - Clínica Odontológica II - EAS-Odontológi-
co constituído como pessoa jurídica, com 04
(quatro) ou mais conjuntos de equipamentos
odontológicos em salas independentes, sala de
espera, sala de administração, instalações sa-
nitárias exclusivas para paciente/acompanhan-
tes e para funcionários, depósito de material de
limpeza (DML), local para guarda de artigos, in-
sumos, central de esterilização odontológica,
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vestiário de paramentação, dotados ou não de
aparelhos de Raios-X, podendo manter em ane-
xo laboratório de prótese e/ou estar consorcia-
da a outros serviços de saúde, com acesso inde-
pendente da sala clínica;

IV - Serviço de Apoio Diagnóstico e Terapêuti-
co em Odontologia - EAS - Odontológico voltado
para o auxílio diagnóstico, através da utilização
de equipamentos de Raios-X, intra e extraorais
e/ou equipamentos de digitalização de imagens,
moldagens para confecção de modelos de gesso
e fotografias, que deve pos-
suir local para moldagem dos
pacientes com equipo odon-
tológico, área de esterilização,
local adequado para desinfec-
ção, lavagem de moldagens e
vazamento de modelos de
gesso, sala de espera, sala de
administração, almoxarifado,
instalações sanitárias exclusi-
vas para pacientes/acompa-
nhantes e funcionários, e pro-
cedimentos relacionados ao
radiodiagnóstico em confor-
midade com a RDC 330 de 20
de dezembro de 2019;

V - Unidade Odontológica de Ensino - EAS-
Odontológico vinculado a instituição de ensino
que ministra cursos de graduação, pós-gradua-
ção ou aperfeiçoamento, que presta assistência
odontológica e desenvolve atividades pedagógi-
cas, dispondo de áreas clínicas em conformida-
de com a presente norma e de salas de apoio para
aulas teóricas, podendo manter em anexo labo-
ratório de prótese;

VI - Unidade Odontológica Hospitalar - EAS-
Odontológico localizado em unidade hospitalar
que realiza atendimentos ambulatoriais, urgên-
cias e emergências, se utilizando da CME, recep-
ção, instalações sanitárias, equipamentos e de-
mais atividades de apoio da unidade hospitalar,
e que se submete às recomendações da CCIH;

A prestação de assistência odontológica tem-
porária, realizada por profissionais habilitados
fora do âmbito dos estabelecimentos anterior-
mente descritos, se inclui nas Modalidades Espe-

ciais de Assistência Odontológica, que podem ser
desenvolvidas utilizando-se de:

I - Unidade Odontológica Móvel - EAS-Odonto-
lógico que presta assistência ambulatorial insta-
lada em veículo automotivo ou veículo traciona-
do, dotado de conjunto de equipamento odon-
tológico, compressor, reservatório para água tra-
tada, ponto de água corrente para lavagem das
mãos, bomba a vácuo para aspiração de secre-
ções, coletores adequados para resíduos e ma-
teriais utilizados, armários dedicados para guar-

da de artigos estéreis, para
guarda de insumos e para
materiais de limpeza, e siste-
ma de esgoto equipado com
caixa coletora;

II - Unidade Transportável -
EAS-Odontológico, provisório,
instalado em locais previa-
mente preparados de acordo
com o que estabelece o art. 9º
desta norma, destinado a
prestar atendimento em cará-
ter temporário;

III - Unidade Portátil - Equi-
pamento portátil que possibi-

lita a assistência odontológica a pacientes impos-
sibilitados de se locomover;

As pessoas jurídicas ou pessoas físicas que uti-
lizam os equipamentos de assistência descritos
neste artigo se obrigam a solicitar Licença de Fun-
cionamento para a sede, e a seguir as orienta-
ções de Biossegurança.

Na próxima edição, iremos abordar os requi-
sitos arquitetônicos de conforto e segurança em
consultórios e clínicas odontológicos.

O EAS (Estabelecimentos
Assistenciais de Saúde

Odontológica) deve
obedecer às normas de

Biossegurança de acordo
com a legislação vigente e o

conhecimento científico
estabelecido. A quantidade
de artigos e equipamentos

disponíveis deve ser
compatível com a demanda

DICA DO FISCAL: Você possui uma pessoa
jurídica que presta serviços odontológicos
à população, seja curso com paciente mo-
delo ou uma pessoa jurídica? Há a necessi-
dade de inscrição dessa pessoa jurídica jun-
to ao CRO-RJ para a obtenção do documen-
to da Entidade Prestadora de Assistência
Odontológica – EPAO.

Lucas Fonseca
Coordenador da Fiscalização CRO-RJ
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Setor de Fiscalização e De-
legacia do Consumidor (DE-
CON) atuaram no município
norte do Estado após denún-
cias anônimas

Na última terça-feira (28/
06), o Conselho Regional de
Odontologia do Rio de Janei-
ro, por meio do Setor de Fisca-
lização, fiscalizou um posto de
saúde na região de Bom Jesus
de Itabapoana, situado no
norte do Estado.

Mediante a uma denúncia
anônima, o posto Marilza Sam-
paio foi encontrado em condi-
ções insalubres para um aten-
dimento ao público, o que con-
figura omissão a quem deveria oferecer um ser-
viço digno aos pacientes da saúde bucal. Ao che-

Operação do CRO-RJ em
Bom Jesus de Itabapoana

gar no local, foram identificadas as seguintes ir-
regularidades:
• Mofo nas paredes;
• Ausência de circulação de ventilação adequada;
• Ar condicionado com defeito;
• Acondicionamento de material odontológico de
maneira inadequada;
• Problemas de biossegurança devido à estrutura.

Foi solicitada a interdição do local até que as
condições de higiene e biossegurança estejam
adequadas para o atendimento odontológico.
Além disso, foi enviado um ofício ao Ministério
Público relatando o caso e reforçando a presen-
ça da Vigilância Sanitária do município da região.

A Coordenadora de Saúde Bucal do município
de Bom Jesus do Itabapoana se prontificou a re-
alizar as modificações necessárias.

Pra realizar denúncias,
envie e-mail para sefis@cro-rj.org.br
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 “O TESTE DA LINGUINHA” – ENTREVISTA COM A ODONTOPEDIATRA DRA. CLARISSA BRANDÃO

Tendo a carreira voltada para estudos sobre 
como se aprofundou no assunto do impac

Outro ponto relatado durante a entrevista foi o interesse pela odontologia e o ca
Formada em 1990 pela Universidade do Estado do

Rio de Janeiro (UERJ) e com especializações em Orto-
dontia (UERJ), periodontia (PUC-RJ) e Odontopediatria
(UERJ), tendo habilitação em laser e em técnica de seda-
ção consciente, a Dra. Clarissa Brandão relata sobre a
sua história dentro da Odontologia e o surgimento no
cuidado da sau´de bucal infantil. De acordo com a Ci-
rurgiã-dentista, a identificação ocorreu logo após se tor-
nar Ortodontista quando, por oito anos, se dedicou ao
cargo de assistente de coordenacão de Ortodontia, na
clínica de graduação de Odontopediatria da UERJ, e daí
em diante, galgou os seus passos na saúde bucal.

Em 2012, ela conta que, após analisar os estudos que
detalharam a anatomia e funçã do freio lingual do lac-
tente, entendeu a origem das dificuldades vividas na
amamentação e no desenvolvimento do seu próprio
filho. Esse insight fez com que retornasse à faculdade
para a sua terceira especialização Odontopediatria, se-
guindo no mestrado e doutorado, desencadeando um
caminho para novos estudos na área de freios orais.

“Nesse ínterim, embora os desvios fonéticos fos-
sem quase imperceptíveis, as dismorfoses (deformida-
de de um órgão ou parte do corpo) se tornavam cada
vez mais evidentes (atresia maxilar transversa, impac-
ção maxilar, mordida cruzada, tendência à Classe III
esquelética). Para amenizá-las passei a ser, também, a
Ortodontista do meu filho. Em 2012, quando reforcei o
aprendizado na Odontoclínica Central do Exército
(OCEX), no curso de atualização em cirurgia periodon-
tal, o que realmente já buscava era entender o que
havia por trás dos freios orais” - Explicou.

Dois anos depois, a Cirurgiã-dentista ingressou em
seu mestrado, cujo o foco foi o  “Teste da Linguinha”.
Dra. Clarissa relata o quão importante é o diagnóstico
e tratamento precoce da anomalia e nos contou o im-
pacto que isso acarreta no desenvolvimento das crian-
ças. Além disso, aproveitou para contar um episódio
com uma paciente que ficou marcado em sua trajetó-
ria profissional.

“A dificuldade no aleitamento materno pode im-
pactar na qualidade de vida da díade (mãe-bebê) e,
ainda, no orçamento familiar. A prática da amamenta-
ção colabora com a formação muscular equilibrada,
servindo de guia para o crescimento ósseo. O desen-
volvimento funcional do complexo craniofacial gera
condições ideais respiratórias e articulatórias, possibi-
litando evoluir de forma eficaz nas funções básicas de
respiração, sucção, mastigação, deglutição e ainda na
fonação. Lembro de quando recebi o telefonema de
uma mãe desesperada, a caminho do obstetra, indo
buscar orientação de medicação para o leite “secar”.

Ela não suportava mais a dor. Respirei fundo e disse:
“Sim, compreendo que está difícil. Siga em frente, rece-
ba a orientação, mas, antes de usar a medicação, ve-
nha até mim.”. Ela veio e conseguimos reverter o pro-
cesso. Tratamos o bebê e a mãe e, no momento desta
reportagem, completam-se três anos de aleitamento
materno com momentos de extremo prazer para a fa-
mília e para mim” – Pontuou a Odontopediatra.

De acordo com a especialista, na dificuldade de
amamentação com origem nas aderências orais, é de
suma importância que o profissional relate aos pais
os caminhos que o tratamento deverá percorrer, as-
sim como o seu acompanhamento, até que seja fina-
lizado com excelência.

“Considerando as inúmeras fases do desenvolvi-
mento infantil, é chegada a hora do Odontopediatra ir
além da cavidade bucal, conhecendo também os pa-
drões sistêmicos da faixa etária em que se pretende
atuar. Ao diagnosticar uma aderência com indicação
de tratamento cirúrgico, aconselho deixar claro para
os responsáveis o objetivo do tratamento. Podemos



freios linguais, Dra. Clarissa Brandão explica
cto das aderências orais na saúde infantil
aminho até chegar ao mestrado e doutorado pautados no “Teste da Linguinha”

sugerir um alívio de uma aderência oral para amenizar
a dificuldade de amamentação, enquanto que a mes-
ma indicação, em outro momento, pode ter como ob-
jetivo favorecer a construção de um fonema. Mas cada
indicação deve ser específica para o momento em que
se vai atuar. A cirurgia realizada no lactente é voltada
para a amamentação e, embora favoreça a melhor func-
ção das estruturas envolvidas, não garantirá a quali-
dade das performances funcionais posteriores. Cada
indivíduo é único e assim se comporta em cada mo-
mento de vida. Há que se considerar as diferenças nos
padrões de respostas cicatriciais, frequência e qualida-
de de exposição aos estímulos funcionais, característi-
ca do tônus, entre outros” – Afirmou a Dra.

De acordo com a Cirurgiã-dentista, as pesquisas que
confirmam a influência negativa do freio lingual curto
ou disfuncional no crescimento e desenvolvimento do
indivíduo não param de chegar. Desta forma, o diag-
nóstico e/ou tratamento tardio de anquiloglossia cos-
tuma vir acompanhado de desdobramentos já na pri-
meira infância. Podem começar pela dificuldade ou

impossibilidade de amamentação ou pela dificuldade
na introdução alimentar. Nota-se, segundo a Dra. Cla-
rissa Brandão, o ajuste respiratório com tendência à
respiração oral, refluxo gastroesofágico frequente, li-
mitação de movimento cervical. Inúmeras particulari-
dades costumam ser vivenciadas até a evidência das
dismorfoses (palato duro ogival, palato mole alonga-
do, mordida cruzada posterior, tendência à impacção
maxilar...), até chegar à dificuldade ou atraso na fala.

É necessário identificar as aderências orais o quan-
to antes, para que o tratamento seja planejado evi-
tando prejuízos ao desenvolvimento infantil. A Dra.
Clarissa Brandão deixa evidente que o diagnóstico
tardio pode vir acompanhado de dificuldades em di-
ferentes fases do crescimento e consequências no de-
senvolvimento.

“Ter a visão global do paciente é de suma impor-
tância para entender como cada área se conecta e con-
tribui para o desenvolvimento, nos permitindo atuar
com excelência, não só na Odontologia, mas de forma
interdisciplinar.” - Finaliza.
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ODONTOLOGIA HOSPITALAR

A saúde humaniza
Nesta edição da Revista do Conselho Regional de Odonto-

logia do Rio de Janeiro a Coluna de Odontologia Hospitalar
propõe estabelecer uma reflexão sobre a humanização na
assistência à saúde. A escolha do tema é decorrente da obser-
vação de que, em muitas circunstâncias, a relação entre o
profissional de saúde e o paciente tem sido estruturada pela
dimensão da doença e seus fatores relacionados. A aborda-
gem humanizada deve enxergar não somente órgãos e fun-
ções com intervenções clínicas orientadas pela objetividade,
mas sim, ser conduzida por profissionais de saúde capazes de
enxergar todas as necessidades físicas e emocionais dos do-
entes. A definição de humanização como “ato ou efeito de
tornar-se benévolo ou afável’’ expressa uma característica
que deve ser inerente não somente aos profissionais da saúde
mas a todos os atores nos diversos cenários envolvidos nos
cuidados com o indivíduo.

Contextualizando a humanização na saúde
Hipócrates, o “pai da medicina”, sistematizou o “método

clínico” que prevalece até hoje, e que consiste em ouvir, ob-
servar, apalpar, percutir, sintetizar os achados e concluir,
valorizando o contato físico com o paciente na prática da
semiotécnica. O sopro, a crepitação, os estertores, os sibilos,
os gemidos e o choro são vozes dos pacientes que buscam o
ouvido amigo e a ajuda necessária em dias de sofrimento
provocado pelas provações de uma doença. A voz do profissi-
onal deve se fazer presente de forma clara e atenciosa duran-
te a anamnese desenvolvendo a empatia, ou seja, compreen-
dendo o comportamento do outro, colocando-se no lugar
dele e entendendo que as dores pesam de jeitos diferentes
dentro de cada um. Palavras ditas com carinho, toques sutis
e éticos com as mãos e um abraço fraterno são ações e gestos
que desatam nós dolorosos e sofridos no âmago do paciente
em um ritual milenar de atendimento humanizado. A anam-
nese é momento para escutar o paciente buscando enxergar
a alma do outro sem julgamentos e não apenas recolher in-
formações protocolares que possam conduzir ao diagnóstico
de uma determinada doença.

Atualmente os profissionais de saúde dedicam-se a conhe-
cimentos cada vez mais especializados e tecnologias sofisti-
cadas, esquecendo da empatia e da compaixão pelo pacien-
te. A tecnologia não pode ser mais importante do que o ser
humano. O impressionante crescimento da tecnologia foi as-
similado de maneira inadequada, e o que era complementar
tornou-se principal. É fácil concluir que as interações midiáti-
cas, cada vez mais comuns nas teleconsultas entre profissio-
nais e pacientes, jamais substituirão as relações humaniza-
das que seguem os preceitos imutáveis de Hipócrates.

É certo reconhecermos que máquinas, aparelhos e medi-
camentos são essenciais e trouxeram um grande avanço au-
mentando a acurácia diagnóstica das doenças e as possibili-
dades de tratamento para os pacientes. O desenvolvimento
científico e tecnológico tem trazido inúmeros benefícios nas
práticas profissionais na área da saúde, porém, infelizmente,

também trouxeram o efeito indesejável da frieza regida pela
objetividade da ciência. O profissional de saúde não pode se
deixar contaminar pelos céleres avanços tecnológicos a pon-
to de acreditar piamente que os robôs sejam suficientemente
capazes de interagir e cuidar do enfermo.

O hospital humanizado
Qualquer programa de humanização hospitalar deve cons-

tituir-se na oportunidade do profissional resgatar o verdadeiro
sentido de sua prática, o valor de seu trabalho e de atuar em
equipe multiprofissional buscando o aprimoramento das rela-
ções entre si, com usuários, com a administração bem como
do hospital com a comunidade, de modo que seja valorizada a
dimensão humana e subjetiva de todos os envolvidos.

A concepção de saúde, de sistemas de saúde e de relações
entre as profissões envolvidas está em grande parte ligada à
formação do profissional. Disto resulta que cada profissão tem
seus posicionamentos e interesses exclusivistas refletindo difi-
culdades na formação de equipes multiprofissionais afinadas e
pactuadas na humanização dos atendimentos hospitalares.

A formação profissional e a humanização
Há muito vem sendo discutida a necessidade de transfor-

mação nos cursos de graduação com mudanças de valores,
de atitudes e de paradigmas na compreensão do processo
saúde e doença e do processo ensino-aprendizagem. O Plano
Nacional de Educação, que consolidou as Diretrizes Curricu-
lares Nacionais do Ensino Superior no Brasil valorizou a pes-
quisa individual e coletiva, assim como os estágios e a partici-
pação em atividades de extensão. Dessa forma, o elo entre
sociedade e universidade se fortalece, pois o conhecimento
adquirido dentro da instituição deve ser aplicado fora dela.
Cabe-nos observar, entretanto, que qualquer proposta de
mudança exige a atuação concreta dos aparelhos formado-
res que ainda apresentam currículos essencialmente científi-
cos e oferecem disciplinas isoladas com poucas atividades
humanísticas formando profissionais cada vez mais especi-
alizados em suas áreas. São raras as instituições de ensino
superior no Brasil que fortalecem seus currículos na área da
saúde com conteúdos indispensáveis em ciências humanas,
capazes de proporcionar ao estudante a percepção integral
da pessoa, entendendo que esse conhecimento deve ser o ins-
trumento necessário para a efetivação das práticas de cuida-
dos referentes ao ouvir, perceber e observar as ações huma-
nas como com as disciplinas de antropologia, história e filo-
sofia, por exemplo.

Outro ponto de fragilidade é que os elementos teórico-
práticos construídos sobre o ensino da humanização no con-
texto de saúde estão sendo construídos por universidades que
ainda necessitam dialogar mais com a sociedade a fim de
melhor formar seus profissionais e adequar suas ações exten-
sionistas para as reais necessidades da população.
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Política Nacional de humanização-
humanizasus

Instituída no Brasil em 2003, a Política Nacional de Huma-
nização (PNH) -HumanizaSUS, introduz uma nova aborda-
gem no conjunto de relações que regem um atendimento
hospitalar no Sistema Único de Saúde e que passam a ser
entendidos como o ‘’SUS que dá certo’’. Essa prática defende
o atendimento resolutivo e acolhedor, garantindo os direitos
dos usuários, a educação permanente dos profissionais e a
participação nos modos de gestão.

Com o objetivo de melhorar a qualidade da assistência e
tornar-se um hospital humanizado, dentre outros fatores, é
necessário oferecer uma estrutura física adequada. A falta de
condições de trabalho cria um ambiente precário, muitas ve-
zes gerando o comportamento agressivo entre profissionais
e pacientes. Por outro lado, o  hospital pode ser bem equipa-
do, com tecnologia de ponta e, mesmo assim, o atendimento
ser desumanizado quando não há interesse pelas angústias,
medos e aflições dos pacientes. Além da estrutura física, deve
existir valoração e respeito à dignidade da pessoa humana,
seja ela paciente, familiar ou o próprio profissional que nele
trabalha. Muitos são os fatores que podem fragilizar a atua-
ção dos profissionais como a baixa remuneração e jornadas
duplas de trabalho. A alta tensão procovada pela dor, muitas
vezes com desfechos fatais, criam mecanismos de defesa e
resultam em uma atuação fria sem envolvimento emocional
com o paciente e seus familiares. Para falar de humanização,
precisamos ter atitudes e pensamentos humanos, pois é quan-
do trabalhamos com pessoas que sofrem, que estão doentes
ou morrendo, que nos damos conta da nossa humanidade.

Hospital de amor de Barretos:
60 anos de lutas e vitórias

Poderíamos citar inúmeros hospitais espalhados pelo Brasil
afora com características e qualidades de humanização. Para
fins deste artigo, escolhemos o Hospital de Amor de Barretos,
São Paulo, um centro inconteste de excelência no atendimen-
to oncológico mundialmente conhecido e orgulho para a saú-
de pública do país. A história do hospital começou em 1988,
quando o Dr. Paulo Prata geria o Hospital São Judas Tadeu
em Barretos, que tratava pacientes com câncer e enfrentava
sérias dificuldades financeiras que somavam mais de um mi-
lhão de dólares em dívidas. Naquela época, seu filho, Henri-
que Prata, um fazendeiro bem sucedido, pretendia fechar o
hospital após saldar todas as dívidas, quando teve a visão de
que poderia salvar mais vidas do que qualquer outro médico,
se abraçasse a causa da oncologia.

A partir deste momento, tocado pela providência divina, o
fazendeiro assumiu a gestão de um projeto que se concreti-
zou como Hospital de Câncer de Barretos. Carismático e sim-
plório em suas palavras, Henrique propaga a filosofia de amor
ao próximo com ações concretas servindo de fonte de inspi-
ração para o enfrentamento do câncer no Brasil. Atualmente,

convicto em sua fé cristã ao serviço do bem, Henrique é presiden-
te da Fundação Católica Pio XII, mantenedora do Hospital de
Amor, nome que melhor caracteriza as ações assistenciais ao
paciente oncológico do antigo Hospital de Câncer de Barretos.

O Hospital de Amor engloba uma rede hospitalar humani-
zada estendendo as ações filantrópicas para diversos estados
brasileiros, evitando o deslocamento de pacientes para a ci-
dade de Barretos em busca de atendimento. Com uma média
de 4 100 atendimentos por dia, e mais de um milhão ao ano, é
a rede hospitalar que mais atende casos de câncer em adul-
tos e crianças pelo Sistema Único de Saúde (SUS) no Brasil. As
sucursais etão espalhadas por Jales, Porto Velho e unidades
fixas de prevenção ao câncer em Campinas, Fernandópolis,
Campo Grande, Macapá, Nova Andradina e Juazeiro.  

Líder e empreendedor inconteste, Henrique iniciou um
moderníssimo projeto da rede hospitalar na cidade de Lagar-
to, no Estado de Sergipe, como resgate sentimental de sua
história familiar, pois sua bisavó, Anna Hora Prata em 1846
construiu a Casa de Misericórdia congregando a ajuda dos
mais abastados e clamando pela participação da sociedade
em prol dos mais necessitados. A escolha desta cidade levou
em consideração também a escassez hospitalar especializa-
da em atendimento oncológico dentro de padrões de excelên-
cia, servindo como polo irradiador de programas preventi-
vos e de tratamento do câncer. O hospital terá uma pista de
pouso e decolagem para aviões e helicópteros permitindo o
acesso aerotransportado necessário em alguns casos.

À frente da administração da rede hospitalar Henrique
Prata, em tarefa árdua, articula estratégias aglutinadoras
como leilões, shows musicais, jantares, encontros beneficen-
tes dentre outros, que permitem angariar recursos financei-
ros, tecnológicos e materiais arregimentando auxílio por par-
te de artistas, apresentadores de TV, políticos dos mais varia-
dos matizes ideológicos, empresários brasileiros e instituições
estrangeiras. A rede, com mais de seis mil funcionários, luta
pelo atendimento humanizado de pacientes que só podem se
valer do Sistema Único de Saúde, enfatizando-se que os Hos-
pitais de Amor competem em altíssima qualidade de trata-
mento com outros congêneres cobertos por planos de saúde
ou de uso privado.

Para que o nosso leitor tenha uma idéia das dificuldades
que envolvem a administração e o funcionamento da rede de
Hospitais de Amor, basta lembrar que a tabela do SUS não é
reajustada há 20 anos. Sendo assim, as doações individuais
ou de pessoas jurídicas são sempre bem-vindas para que tão
meritória obra possa seguir cumprindo o seu magnânimo
objetivo humanitário para com a saúde da população brasi-
leira. É muito fácil ajudar! O link para as doações é:  https://
doeamor.hospitaldeamor.com.br/

Eleito em pesquisa popular o melhor hospital conveniado
ao SUS do Estado de São Paulo, com 97,2% de aprovação em
categorias como serviço, infraestrutura, limpeza e qualidade
do atendimento, o Hospital de Amor de Barretos também ofe-
rece alojamento e alimentação para os pacientes e suas famí-

ada nos hospitais



Maio/Junho de 2022 28
www.cro-rj.org.br

www.facebook.com/crorj
www.instagram.com/crorj

lias que venham de áreas distantes, dentre outras ações, for-
talecendo o elo entre o hospital e os pacientes em uma ampla
visão humanística da administração hospitalar.

Os profissionais de saúde bem como os demais funcionári-
os em suas diversas funções do Hospital de Amor constituem
uma equipe completa plasmada pelos princípios éticos e de
humanização altamente qualificada.  São 18 especialidades
médicas para o enfrentamento das múltiplas necessidades dos
pacientes oncológicos, dedicando-se exclusivamente e em ho-
rário integral, tornando possível o tratamento dentro de exce-
lentes padrões de qualidade e de humanização. Merecem aten-
ção especial no Hospital de Amor as medidas preventivas apli-
cáveis aos mais diversos tipos de neoplasias malignas com edu-
cação permanente e exames preventivos baseado na premissa
de que “o melhor remédio contra o câncer é a prevenção”. O
hospital empreende os melhores protocolos das diversas mo-
dalidades de tratamentos oncológicos de maneira integral na
dependência do tipo, estágio e localização do tumor, oferecen-
do radioterapia com sistema robótico, testes baseados em in-
teligência artificial, cirurgia robótica, imunoterapia, reabilita-
ção fisioterápica e uso de próteses quando indicadas permitin-
do o sucesso na maioria dos casos e propiciando ao paciente
sua reintegração social. Para situações específicas e necessári-
as, o hospital oferece tratamentos paliativos dentro dos mais
elevados padrões éticos e de humanização.

Superando em grande escala tudo o que se pensa sobre
uma rede hospitalar que atende pelo SUS, o Hospital de Amor
tem estreita parceria com hospitais nos Estados Unidos como
MD Anderson Cancer Center no Texas e Saint Jude Children’s
Research Hospital no Tennessee. O intercâmbio com médicos
e pesquisadores estrangeiros é mais um diferencial significa-
tivo na creditação internacional do hospital. Além disso, em
2018 destacou-se em primeiro lugar como instituição dedica-
da à pesquisa na América Latina de acordo com a avaliação
da Scimago Institutions Rankings.

A odontologia no hospital de amor
Nesse artigo da Revista do Conselho Regional de Odonto-

logia, reservamos um espaço especial para valorizarmos os
cirurgiões-dentistas que engrandecem a nossa profissão de-
dicando seus esforços e competências como parte integrante
e fundamental para as ações desenvolvidas pelo Hospital de
Amor no atendimento oncológico.

O Departamento de Odontologia do Hospital de Amor de
Barretos foi criado em 1993 sob responsabilidade do Dr. Hélio
Tanimoto. Os profissionais cirurgiões-dentistas atuam em pre-
venção, nas áreas de hematologia, transplantes de células-tron-
co hematopoiéticas, oncologia pediátrica, unidade de terapia
intensiva e cuidados paliativos. O Departamento possui sete con-
sultórios em uma clínica, três consultórios para os procedimen-
tos mais complexos, um laboratório de prótese e um tomógrafo
de feixe cônico, radiografia panorâmica e telerradiografia. Os
cirurgiões-dentistas atuam na prevenção e diagnóstico do cân-
cer de boca, sendo responsáveis também pelo exame bucal inici-
al dos pacientes para o tratamento oncológico de diversos tipos
de câncer, atendimento para as intercorrências na cavidade oral
durante o tratamento e, nos casos necessários, fazem reabilita-
ção protética e acompanhamento dos pacientes após o trata-
mento oncológico.

O Departamento de Odontologia tem em seu quadro profis-
sionais altamente qualificados com habilitação em Odontologia

Hospitalar, congregando especialistas, mestres e doutores em
diversas áreas da odontologia tais como estomatologia, patolo-
gia oral, implantodontia, endodontia, oncologia pediátrica, odon-
tologia legal, cirurgia, ortodontia, microbiologia e periodontia.

Para os cirurgiões-dentistas interessados em oncologia, o
Hospital de Amor de Barretos oferece um Programa de Resi-
dência em Odontologia. Os profissionais devem desenvolver o
trabalho em equipe reconhecendo as características e as pecu-
liaridades dos diferentes profissionais no contexto da atenção
ao paciente oncológico. O programa de Residência em Odon-
tologia forma um profissional diferenciado para atuar na pre-
venção do câncer de boca, e nas áreas oncológicas de cabeça
e pescoço, neurologia, pediatria e infantojuvenil, radioterapia,
quimioterapia, cuidados paliativos e dor, hematologia e trans-
plante de medula óssea e unidade de terapia intensiva (UTI).

Considerações finais
A humanização se tornou um assunto corriqueiro duran-

te a pandemia pela Covid-19, quando houve a necessidade
dos cuidados humanísticos serem reforçados ao paciente, in-
tegrando sua família em todo o processo de saúde e doença.
A pandemia trouxe variados impactos à vida em sociedade,
forçando adaptações na preparação para o novo normal.
Algumas lições ficaram como aprendizado, sendo a necessi-
dade de fortalecer o Sistema Único de Saúde uma das mais
importantes. Devemos considerar que, assim como a educa-
ção,  a saúde não pode ser privilégio de alguns, mas um direi-
to inerente a todo cidadão. Os orçamentos e recursos aloca-
dos para esses fins não são despesas, mas investimentos no
bem mais valioso e precioso de um país: o ser humano.

Finalizando, vamos nos valer do poema “Saber Viver” que
traduz humanização nos versos de Cora Coralina

Saber Viver
Não sei...

se a vida é curta
ou longa demais para nós.

Mas sei que nada do que vivemos
tem sentido,

se não tocarmos o coração das pessoas.

Muitas vezes basta ser:
colo que acolhe,

braço que envolve,
palavra que conforta,
silêncio que respeita,
alegria que contagia,

lágrima que corre,
olhar que sacia,

amor que promove.

E isso não é coisa de outro mundo:
é o que dá sentido à vida.

É o que faz com que ela
não seja nem curta,
nem longa demais,

mas que seja intensa,
verdadeira e pura...

enquanto durar.



Assista pelo Youtube o imperdível Filme “Saúde tem Cura”.
Uma obra do professor, cineasta e historiador brasileiro Sil-
vio Tendler sobre o Sistema Único de Saúde do Brasil

Para assistir ao vídeo, aponte a câmera do seu smartphone para o QR
code.

Assista pelo Youtube o video “Hospital de Amor : há 60
anos salvando vidas!

Para assistir ao vídeo, aponte a câmera do seu smartphone para o QR
code.

QR codes com sugestões para os leitores assistirem vídeos
imperdíveis complementando o tema sobre humanização hospitalar

Assista pelo Youtube o vídeo “O que é o Amor?” - Hospital
de Amor- Institucional 2022

Para assistir ao vídeo, aponte a câmera do seu smartphone para o QR code.

Os autores deste artigo da Coluna de Odontologia Hos-
pitalar da Revista do Conselho Regional de Odontologia
do Rio de Janeiro são: Luiz Carlos Moreira; Andréa Braga
Moleri; Tiago Ferreira da Silva; Vitor Cunha Magalhães
Filho e Vânia do Carmo Rodrigues

Dedicamos este artigo ao médico Dr. José
Dain, que personifica a grandeza do amor
quando acolhe seus pacientes com sábias
palavras capazes de aplacar as dores mais
escondidas nos recônditos da alma humana.
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 CURSOS E PALESTRAS

Palestras Gratuitas ABO-CAXIAS/CRO-RJ

Entrada com 1 kg de alimento não perecível

As palestras serão realizadas no auditório da ABO Caxias - Endereço: Av. Presidente Vargas, 187 - Galeria A Sala 2 -
25 de Agosto - Duque de Caxias  - Telefone para inscrição: 2671-3612 ou 99995-5629 (whatsapp).

• Data 28/07/2022  Horário 18h às 20h

Ministrador: Dr. Wesley Vasques
Currículo:  Mestre em Odontologia – UFF (2018)
Coordenador da Especialização em Prótese Dentária da ABO–Duque de Caxias

Especialidade Prótese Dentária
Tema “Inter-relação perio-prótese: limites e alternativas para tratamentos estéticos”

• Data 11/08/2022  Horário 18h às 20h
Ministrador: Dr. Marcelo Cunha
Currículo:  Graduação: Universidade do Grande Rio - UNIGRANRIO (2000); • Especialização:
Ortodontia (Orthodontic - 2008); • Especialização: Estomatologia (Universidade Federal do Rio
de Janeiro - UFRJ - 2005); • Mestre  e Especialista em Dentística - pela faculdade de Odontologia
e Centro de Pesquisa Odontológicas São Leopoldo Mandic (2017 - 2019); • Membro da equipe
Stratificare • Coordenador / professor do curso de atualização em Clínica Integrada da ABO
(Associação Brasileira Odontologia) Regional Duque de Caxias/RJ. • Professor dos cursos de
atualização em Dentística restauradora da ABO (Associação Brasileira Odontologia) regional
Duque de Caxias/RJ. • Professor dos cursos de Especialização em Dentística restauradora da ABO
(Associação Brasileira Odontologia) regional Duque de Caxias/RJ.

Especialidade Dentística
Tema Facetas em resina em dentes escurecidos

Comissão de Educação Permanente e Continuada

Delegacia Regional - Prof. Outair Bastazini CRO-RJ/Itaperuna - CURSO PRESENCIAL
Data: 18.08.22 - Horário: 14h (quinta-feira)

"Dente ou implante, o que é mais confiável a longo prazo?”
Ministrador: Ricardo Guimarães Fischer
Médico e Cirurgião-dentista pela Universidade do
Estado do Rio de Janeiro (UERJ); Mestre e Doutor
em Periodontia pela Lund University (Suécia); Pro-
fessor Titular de Periodontia pela UERJ;  Diretor
da FO UERJ; Diretor do instituto de Odontologia
da Pu-Rio; Secretário Geral do Conselho Regional
de Odontologia-RJ; Vice-Presidente da Socieda-
de Brasileira de Periodontologia (Sobrape)

"Aplicabilidade Clínica dos Laminados Cerâmicos”
 Ministrador: José Rodolfo Verbicário

Graduado pela FONF; Especialista em Dentística e
Prótese pela ABO; MBA em Gestão de Saúde pela
FGV; Mestre em Clínica Odontológica pela UFF;
Membro da Sociedade Brasileira de Odontologia
Estética ( SBOE )

Local: Centro de Convenções Fábio Raunheitti
(UNIG - Itaperuna RJ). - Rodovia BR 356 Km 2

• Inscrições: (22) 3823-4035 •
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 CURSOS E PALESTRAS GRATUITOS PRESENCIAS

Programação da Comissão Educ
Agosto de 2022 - Faça sua inscriç

CRO-RJ  - BARRA DA TIJUCA

Data: 03 - 08 - 2022 - (quarta-feira) - Horário: 19h

Humanizando o atendimento Odontológico a pacientes
especiais – Iatrosedação e Sedação em Odontologia

Roberta Tulio
• Mestra em Odontopediatria
• Presidente da comissão técnica de Sedação do CRORJ
• Diretora Científica da Associação Brasileira de Analgesia Inalatória com Óxido Nitroso e
Sedação consciente em odontologia- ABASCO
• Diretora jurídica da Sociedade Brasileira de Anestesia e Sedação em Odontologia -SOBRASO

CRO-RJ  - BARRA DA TIJUCA

Data: 17 - 08 - 2022 - (quarta-feira) - Horário: 19h

Ortodontia para paciente em crescimento com o uso de alinhadores

Juliana Paiva
• Especialista em Odontopediatria- OASD
• Crescer Sorrindo/ Odontopediatria baseada em evidências- UERJ
• Especialista em Ortodontia UERJ
• Mestrado Profissional UFRJ Área de concentração Odontopediatria
• Invisalign Doctor

CRO-RJ  - NITERÓI

Data: 26 - 08 - 2022 - (sexta-feira) - Horário: 19h

Gerenciamento do Envelhecimento

Vládia Oliveira
• Especialista em Ortodontia e ortopedia funcional dos maxilares
• Especialista em Implantodontia
• Especialista em HOF
• Membro do SBTI (Sociedade Brasileira de Toxina e Implantes Faciais)
• Coordenadora do curso de Pós graduação da Anhanguera Niterói

Presidente: Karina Cortat Fazza Coordenador: Almiro Reis Gonçalves
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CRO-RJ  - CENTRO

Data: 25 - 08 - 2022 - (quinta-feira) - Horário: 14h às 18h30
“O Dia da Dentística no CRO-RJ”

Coordenação: Prof. Silvia Alencar Gonçalves - Mestrado (UNITAU/SP) e doutorado
(UERJ) em clínica Odontológica-Especialista em dentística (UFRJ)- Ex- presidente (GBPD)·

“Procedimentos minimamente invasivos: aplicando conceitos na
prática clínica”
Horário: 14h às 14h50
Ministradora: Prof Larissa Cavalcante- Pós -Doutorado Universidade de Manches-
ter Inglaterra - Mestre e Doutora em Clínica Odontológica FOP/UNICAMP - Professora
Associada da Universidade Federal Fluminense (UFF)·

“SEP: Simplicidade, Eficiência e Previsibilidade em Resinas anteriores”
Horário: 15h às 15h50
Ministrador: Prof. Gustavo Oliveira dos Santos- Prof. Associado III e Chefe Depto,
Odontoclinica – FO/UFF - Doutor em Dentística – FO/UERJ - Mestre em Clínica Odontoló-
gica – FO/UFF - Especialista em Periodontia e Implantodontia·

Horário:  15:50 às 16:20 h – Coffee Break

“Como minimizar a sensibilidade pós operatória em restaurações
posteriores”
Horário: 16h20 às 17h10
Ministradora: Prof. Fernanda Sigorelli Calazans- Especialista em Dentística - Mes-
tre e Doutora em Odontologia/Dentística - Pós Doutorado em Clínica Odontológica -
Professora de Odontologia Restauradora do ISNF UFF- Coordenadora do PPGO UFF·

“Clareamento dental e Manejo de Manchas”
Horário: 17h20 às 18h10
Ministrador: Prof Rudá França Moreira - Prof. Adjunto da UERJ e UINFASE - Especialis-
ta, Mestre e Doutor em Dentística (UERJ) - Membro Titular da AORJ

cação Permanente e Continuada
ção pelo site www.cro-rj.org.br
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 CLUBE DE VANTAGENS

Marcelo Couto - Conselheiro Efetivo CRO-RJ

“Descontos reais para todos os Jurisdicionados e Funcionários do CRO - RJ”.
“Basta apresentar sua carteira do CRO - RJ”.

“Caso você queira indicar uma empresa para participar do Clube de Vantagens, faça contato conosco.
Email: marcelocouto@cro-rj.org.br - Whats App (21) 98000 1080 - SOMENTE CLUBE DE VANTAGENS

VEJA ALGUNS DOS NOSSO PARCEIROS:
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Protocolo clínico para lesões
pigmentadas da cavidade oral
O diagnóstico das lesões pigmentadas bucais pode representar um dilema para o clínico geral. A etiologia

pode ser reacional, traumática, associada a uma patologia sistêmica ou neoplásica. Casos de pigmentação
difusa em cavidade oral podem necessitar de uma correlação clínico-patológica precisa para garantir o
diagnóstico de potenciais causas sistêmicas. Os pacientes sindrômicos devem ser acompanhados além do
estomatologista, por um médico clínico geral e um dermatologista, e eventualmente outros especialistas. Nas
Doenças de Addison, Cushing e Síndrome de McCune Albright também pelo endocrinologista.
1. Pigmentação oral focal devido a pigmentos exógenos:

A) “Tatuagem” em mucosa – pigmentação iatrogênica gerando máculas orais acinzentadas/enegrecidas
comumente em decorrência da impregnação de mucosas com fragmentos metálicos removidos ou polidos
com instrumentos rotatórios, também conhecida como “tatuagem” por amálgama. Apesar de geralmente
ocorrer em mucosa gengival, pode ocorrer em qualquer local de mucosa bucal como máculas azuladas/
acinzentadas geralmente homogêneas. Outros possíveis materiais que podem impregnar a mucosa são gra-
fite (lesões autoinduzidas geralmente em pacientes pediátricos que apresentam hábito de inserir lápis/lapisei-
ra na cavidade oral), asfalto (acidentes de trânsito, mais comum em pele) e fragmentos de projéteis de armas
de fogo (também mais comuns em pele). A definição diagnóstica ocorre somente após a observação destes
fragmentos em submucosa ao exame histopatológico e correta correlação clínicopatológica.
2. Pigmentação oral focal devido a pigmentos endógenos:

A) Mácula melanocítica oral – Se trata da lesão melanocítica mais comum em cavidade oral. Observa-se
produção aumentada de melanina, sem hiperplasia de melanócitos. Mais comum em pacientes adultas jovens
principalmente em lábio. Como pode fazer diagnóstico diferencial até mesmo com melanoma em estágio
inicial, uma biópsia pode tranquilizar o paciente e o clínico, geralmente sem recidiva.

B) Nevo melanocítico adquirido juncional, composto ou intramucoso – Não é uma neoplasia, mas sim
um hamartoma. Raros na cavidade oral. O nevo é o que chamamos popularmente de “pinta”, muito mais
comum na pele. A fase juncional se refere a lesões geralmente mais planas (maculares) marrons ou negras
pequenas e é sua fase proliferativa. Já a fase intramucosa, menos preocupante, quando as células névicas se
agregam em tecas mais profundamente no tecido conjuntivo, e as lesões são papilomatosas mais claras (estes
são a maioria dos nevos intraorais). O nevo composto seria a transição entre ambas as fases previamente
descritas (pápula marrom ou castanha). O diagnóstico final é histopatológico.

C) Melanose associada ao uso de medicamentos – Inúmeros medicamentos podem levar ao aumento de
atividade melanocítica. Alguns exemplos mais comuns são os antimaláricos (como hidroxicloroquina) e anti-
concepcionais orais. As pigmentações orais por medicamentos geralmente são localizadas em palato duro de
mulheres, mas também podem ser múltiplas e difusas, como máculas amarronzadas/enegrecidas/azuladas.
Importante a proservação destes pacientes.

D) Melanose do tabagista - Esta pigmentação focal marrom-escura em gengiva anterior queratinizada e
não-queratinizada ocorre pelo aumento da produção de melanina na camada basal em decorrência do
consumo do tabaco. A quantidade de cigarros e a duração do hábito vão influenciar seu aparecimento e
gravidade. Eventualmente até a mucosa da língua e do lábio são afetadas. Não há necessidade de biópsia,
geralmente. O tratamento necessário é cessar o hábito do tabagismo.

E) Melanoacantoma – Máculas/pápulas enegrecidas podem ocorrer especialmente após lesões traumáti-
cas em pacientes melanodermas e há evolução rápida destas lesões. A biópsia incisional deve ser realizada
para descartar a possibilidade de melanoma. Há relatos de regressão total da lesão após biópsia incisional e
corticoide tópico apresenta-se como boa opção terapêutica para lesões mais duradouras.
2.1. Pigmentação oral difusa ou multifocal:

A) Melanose fisiológica – Mais comum em pacientes não caucasianos e envolvendo mucosa gengival com
máculas amarronzadas/enegrecidas simetricamente distribuídas bilateralmente, geralmente poupando a
margem mucogengival. O diagnóstico é clínico e a biópsia não é necessária. Pacientes gestantes podem ter
quadros de pigmentação melanocítica aumentada em cavidade oral semelhantes ao melasma que é mais
observado em mamilos e mucosa genital. Melanomas podem surgir eventualmente em áreas de melanose
fisiológica, portanto, estes pacientes também devem ser acompanhados, mesmo que na maioria dos casos
não haja evolução para um melanoma oral. O sistema ABCDE para acompanhamento e eventual realização
de biópsia em caso de necessidade é interessante. Isso é utilizado nos nevos de pele, avaliando a evolução dos
critérios assimetria, bordos irregulares, alteração de coloração e de diâmetro.

B) Pigmentação pós-inflamatória – Processos inflamatórios de longa duração podem resultar em incon-
tinência pigmentar. Este fenômeno é particularmente bem descrito para as lesões liquenoides orais e de líquen
plano na cavidade bucal onde após a resolução das lesões há a impressão de “cicatrizes” muitas vezes no
mesmo padrão rendilhado que das lesões brancas que a precederam. Outras condições possíveis incluem
doença periodontal crônica, pênfigo e penfigoide. Uma biópsia é recomendada para pacientes com lesões
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pigmentadas únicas e isoladas, mesmo que o diagnóstico de uma doença inflamatória já tenha sido reconhe-
cido na anamnese. Até mesmo a doença de Bowen (carcinoma epidermoide in situ, mais comum em pele) em
sua variante pigmentada, deve ser descartada. Levando em consideração que o papel da inflamação crônica
na patogênese do melanoma oral ainda não é bem definido, estes pacientes com pigmentação pós-inflama-
tória difusa também devem ser acompanhados.

C) Doença de Addison – O hipoadenocorticismo pode apresentar as pigmentações mucocutâneas como
uma de suas primeiras manifestações. A insuficiência adrenal pode ser causada por doença autoimune,
trauma, infecções, medicamentos, doenças genéticas e causas iatrogênicas. Independente da causa, ela se
manifesta como uma redução dos níveis endógenos de corticosteroides. A hiponatremia (redução da concen-
tração plasmática de sódio) e a hipercalemia (aumento dos níveis séricos de potássio) são detectadas em
exames laboratoriais frequentemente nos pacientes com Doença de Addison, além da redução dos níveis de
cortisol. O hipoadrenocorticismo também está associado a uma série de outros sinais e sintomas sistêmicos.
Entre elas, hipotensão, hematomas fáceis, fadiga, oscilações de humor, depressão e fraqueza. A reposição de
corticoides apresenta-se eficaz para o tratamento das pigmentações e os sinais e sintomas, geralmente.

D) Doença de Cushing – Quadro de Síndrome de Cushing (hiperadrenocorticismo) hormônio adenocortico-
trófico (ACTH)-dependente causado por uma patologia primária da hipófise. O padrão irregular das pigmenta-
ções orais é semelhante ao observado em outras formas de pigmentação difusa e multifocal. Enquanto a
pigmentação mucocutânea difusa pode ser um dos primeiros sinais da doença, os pacientes também manifes-
tarão uma série de complicações associadas aos níveis séricos elevados de corticoides. O ACTH e outros hormô-
nios como o hormônio do crescimento secretados pela neoplasia pituitária também podem estar elevados.
Hipertensão, diabetes melito, ganho de peso, osteoporose, fácies em lua e dislipidemia estão entre os sinais mais
comuns da doença. A avaliação dos níveis séricos de cortisol e ACTH é mandatória para garantir um diagnóstico
preciso. As pigmentações tendem à remissão uma vez que a doença de base é tratada.

E) Síndrome de McCune-Albright – As pigmentações cutâneas podem ser congênitas ou se desenvolverem
poucos meses após o nascimento do paciente. É comum um perfil unilateral e segmentado da pigmentação
com aspecto em mapa. As pigmentações orais são raras. Além das endocrinopatias observadas na síndrome,
a displasia fibrosa pode ser monostótica ou poliostótica e pode afetar os maxilares.

F) Complexo de Carney – É uma síndrome caracterizada como um quadro de neoplasia endócrina
múltipla familiar. Além das disfunções endócrinas e tumores mixomatosos, estes pacientes costumam apre-
sentar múltiplas lesões lentiginosas em pele, incluindo região perioral e eventualmente em mucosa, especial-
mente labial. Importante encaminhar ao cardiologista.

G) Sindrome de Leopard – Quanto às pigmentações orais e cutâneas, a área perioral e os lábios estão
envolvidos, poupando a cavidade bucal. Já as lesões cutâneas lentiginosas são localizadas no tronco superior,
pescoço, extremidades e região genital. Quanto ao envolvimento sistêmico, anormalidades de condução no
eletrocardiograma, hipertelorismo ocular, estenose pulmonar, genitália anormal, retardo de crescimento e
surdez neurossensorial são achados frequentes. Importante encaminhar ao cardiologista.

H) Síndrome de Peutz-Jeghers – Pacientes apresentam múltiplas máculas acastanhadas nos lábios, na
área perioral, e em outras áreas como na pele de extremidades dos membros superiores e inferiores (especi-
almente dedos dos pés e das mãos). As máculas melanocíticas não costumam ser congênitas e na maioria das
crianças se mostram mais pronunciadas até o quinto ano de vida, mas depois podem desaparecer na puber-
dade e na idade adulta. A síndrome é caracterizada também por polipose gastrointestinal hamartomatosa
com aumento de risco de malignização gástrica, colorretal e de mama, testículos, pâncreas, ovário e tireoide.
Estes pacientes devem ser encaminhados a um gastroenterologista.

I) Pigmentação de Laugier-Hunziker – Pode mimetizar muitas vezes lesões periorais e acrais da Síndro-
me de Peutz-Jeghers, mas este quadro de pigmentação multifocal envolvendo mucosa labial também costu-
ma acometer mucosa jugal bilateralmente. É um diagnóstico por exclusão, uma vez que todos os possíveis
sinais e sintomas sistêmicos, além de histórico familiar e médico que caracterizariam uma das síndromes ou
doenças revisadas não são observados.
3. Neoplasia maligna de origem melanocítica

A) Melanoma de mucosa oral – Lesões maculares a nodulares amarronzadas/enegrecidas, apresentando
crescimento acelerado. São raras, e apresentam junto dos melanomas de faringe e lábio um risco de morte
precoce duas vezes maior que os melanomas de mucosa nasal/paranasal no Brasil. Portanto, o acompanha-
mento de lesões pigmentadas em lábios e cavidade oral deve ser constante, sendo a biópsia mandatória, para
exclusão desta hipótese diagnóstica. Caso um melanoma de lábio ou mucosa oral seja diagnosticado, encami-
nhamento para um cirurgião de cabeça e pescoço e oncologista é essencial.


