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Ambiente e Preparo Cirurgico

Organizacao do Campo Operatorio

A organizagdo eficiente do campo operatéorio € um dos pilares para a
realizacdo segura e eficaz de procedimentos cirurgicos odontologicos. Uma
boa organizagdo garante agilidade, precisdo e reduz significativamente os
riscos de contaminacdo e de erros técnicos. A preparacdo adequada do
ambiente, a disposi¢ao correta dos materiais € a manuten¢ao da assepsia
durante toda a intervencdo sdo responsabilidades compartilhadas entre o
cirurgido-dentista e a equipe auxiliar, e impactam diretamente na qualidade

do atendimento ao paciente.

Montagem da Bancada Cirurgica

A montagem da bancada cirtrgica deve ser realizada com planejamento e
cuidado, sempre respeitando os principios da biosseguranga e da ergonomia.
Antes de qualquer intervencao, ¢ necessario garantir que o ambiente esteja
devidamente higienizado e que todos os materiais e instrumentais estejam

esterilizados e prontos para o uso.



A bancada cirurgica deve ser montada de forma funcional, com os
instrumentos organizados por ordem de uso e por categorias (incisao,
divulsdao, hemostasia, preensdo, sutura, etc.). Isso facilita o acesso rapido
durante o procedimento e evita manuseios desnecessarios, reduzindo o risco
de contaminacio cruzada. E fundamental também verificar se todos os
equipamentos e insumos estdo disponiveis e funcionando corretamente antes
do inicio da cirurgia, como sugadores, iluminagao, motor cirtrgico e material

para hemostasia.

O campo estéril deve ser delimitado com campos cirirgicos € materiais
autoclavados, e qualquer item que cair ou for tocado de forma inadequada

deve ser imediatamente substituido.

Organizacao dos Instrumentos

A correta organizacao dos instrumentos cirargicos ¢ essencial para a fluidez
do procedimento ¢ para a seguranga do paciente. Os instrumentos devem ser
dispostos de maneira ldgica e previsivel, conforme o tipo de cirurgia ¢ a

sequéncia técnica adotada pelo profissional.

Os instrumentos mais utilizados incluem:
« Instrumentos de corte: bisturis, laminas, tesouras cirurgicas.
« Instrumentos de divulsiao: afastadores, descoladores.

o Instrumentos de preensdo: pingas hemostaticas, porta-agulhas,

pincas de tecido.

o Instrumentos especificos: forceps, elevadores, curetas, brocas

cirirgicas.



A equipe auxiliar deve manter atencdo constante para fornecer os
instrumentos no momento correto, sem necessidade de o cirurgido desviar o
foco da 4rea operada. Ao final da cirurgia, todos os instrumentos utilizados
devem ser contados e imediatamente encaminhados para os protocolos de

descontaminacao, lavagem e esterilizacao.

Manutenc¢io da Assepsia

A manutengdo da assepsia durante todo o procedimento cirargico ¢ um fator
determinante para prevenir infecgdes e garantir a seguranga do paciente.
Assepsia refere-se ao conjunto de técnicas e praticas que impedem a entrada

de microrganismos em feridas ou cavidades estéreis.
Algumas medidas fundamentais incluem:

« Higiene das maos com antissépticos apropriados antes € apos cada

procedimento.

o Utilizacao correta dos EPIs (luvas, mascaras, gorros, aventais e

Oculos de protecao).
« Uso de campos estéreis para delimitagdo da area operatoria.

« [Evitar toques desnecessarios em superficies ndo estéreis durante o

procedimento.

o Troca imediata de materiais contaminados, como luvas furadas ou

instrumentos que cairam.

o Controle rigoroso da esterilizacio de todos os instrumentos

utilizados.



O controle da infec¢ao no ambiente cirirgico também inclui o uso adequado
de desinfetantes nas superficies de trabalho e a correta ventilagdo do

consultorio.

Consideracoes Finais

A eficiéncia do campo operatorio depende diretamente da organizacao, da
disciplina e do trabalho em equipe. A montagem adequada da bancada, a
organizagdo logica dos instrumentos € a manutengdo continua da assepsia
sdo praticas que, além de protegerem a saude do paciente e dos profissionais,
refletem o compromisso ético com a qualidade da assisténcia odontoldgica.
A constante capacita¢do da equipe e o cumprimento rigoroso dos protocolos

de biosseguranca sdo fundamentais para a exceléncia nas cirurgias bucais.
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Esterilizacao e Desinfeccio de Instrumentais

A esterilizagdo e a desinfec¢do de instrumentais sdo praticas essenciais na
odontologia cirurgica, uma vez que evitam a transmissao de microrganismos
patogénicos entre pacientes e garantem um ambiente clinico seguro. A
correta aplicacdo dessas técnicas ¢ um requisito fundamental da
biosseguranca, protegendo tanto o paciente quanto a equipe de saude contra
infecgdes cruzadas. Para isso, ¢ indispensavel que os profissionais
compreendam os métodos disponiveis, os cuidados adequados com os
instrumentos e os principios do controle de infec¢des em servicos de saude

bucal.

Métodos de Esterilizacao

A esterilizagao € o processo que elimina todos os microrganismos, inclusive
esporos bacterianos, por meio de agentes fisicos ou quimicos. Os principais

métodos utilizados na odontologia sao:

o Autoclave (calor umido sob pressiao): ¢ o método mais comum e
eficaz. Utiliza vapor de agua a altas temperaturas (121°C a 134°C) e
sob pressdo (1 a 2 atmosferas), com tempos variando entre 15 a 30
minutos. E indicado para a maioria dos instrumentais metalicos e

resistentes ao calor.

« Estufa (calor seco): menos eficiente que a autoclave, requer maior
tempo de exposicdo (160°C por 2 horas, ou 170°C por 1 hora). E
utilizada em casos especificos, mas tende a ser substituida por

métodos mais eficazes.



Esterilizacio quimica (6xido de etileno, peroxido de hidrogénio,
glutaraldeido 2%): indicada para materiais sensiveis ao calor, como
plasticos e borrachas. Apesar de eficaz, requer controle rigoroso e

tempo de ventilacao para eliminagdo de residuos toxicos.

Radiacao: método industrial utilizado para esterilizacdo de materiais

descartaveis e pré-embalados.

O processo de esterilizacdo deve ser validado com indicadores fisicos,

quimicos e bioldgicos, para garantir a eficicia do ciclo e a seguranga dos

materiais esterilizados.

Cuidados com Instrumentos Cirurgicos

Os instrumentos cirargicos odontologicos requerem manuseio, limpeza e

acondicionamento adequados antes e ap0Os cada uso, a fim de preservar sua

integridade e garantir a eficicia da esterilizagao.

Os principais cuidados incluem:

Descontaminacio imediata: os instrumentos devem ser imersos em
solucdo enzimatica ou detergente apropriado logo apos o uso, para

evitar a secagem de residuos organicos.

Limpeza manual ou ultrassonica: a limpeza deve remover todos os
residuos visiveis. Pode ser feita com escovas macias ou em cuba

ultrassonica, que melhora a remocao de sujeiras microscopicas.

Secagem completa: apds a limpeza, os instrumentos devem ser
completamente secos antes da embalagem, para evitar corrosdo e

falhas no processo de esterilizagao.



Inspecdo e manuten¢io: os instrumentos devem ser verificados
quanto a danos, oxida¢do ou desgaste. Pingas, tesouras e forceps

precisam ser lubrificados e mantidos articulados.

Embalagem adequada: devem ser acondicionados em envelopes ou
caixas especificas, selados e identificados com data, lote e conteudo,

respeitando as orientacdes do fabricante.

Controle de Infeccoes

O controle de infecgdes em odontologia ¢ um conjunto de medidas que visa

a prevencdo da transmissdo de doencas entre pacientes, profissionais e

ambiente clinico. Ele envolve a padronizagdao dos processos de limpeza,

desinfeccao, esterilizacao, armazenamento ¢ uso dos materiais.

Medidas essenciais incluem:

Treinamento continuo da equipe sobre biosseguranca, protocolos de

limpeza e uso correto dos equipamentos.

Rastreamento e monitoramento da esterilizacio, com registro de

indicadores quimicos e biologicos.

Separac¢do clara entre areas sujas e limpas, evitando a

contaminag¢ao cruzada.
Controle de qualidade com auditorias e verificagdo dos processos.

Descarte correto dos residuos, conforme normas da Anvisa e

vigilancia sanitaria.

A adesdo rigorosa a essas praticas garante ndo apenas a seguranca dos

procedimentos, mas também a credibilidade da clinica ou consultorio,

refor¢ando o compromisso com a saude publica e com a €tica profissional.
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Paramentacao e Protocolo Pré-Operatorio

A etapa pré-operatoria ¢ determinante para o sucesso de qualquer
procedimento cirtrgico odontologico. Envolve uma série de acdes
organizadas e sistematicas que visam preparar a equipe, o ambiente € o
paciente, minimizando riscos, prevenindo infeccdoes e promovendo a
seguranca no atendimento. Dentre os aspectos mais importantes desse
momento estdo a paramentagdo adequada da equipe, a correta preparacao do

paciente € a adocao de um check-list cirturgico rigoroso.

Vestimenta e Preparo da Equipe

A vestimenta da equipe cirtrgica deve seguir os principios da biosseguranga,
com o objetivo de criar uma barreira eficaz contra agentes contaminantes. O
processo de paramentacao inclui a utilizacdo adequada dos Equipamentos
de Protecao Individual (EPIs), que sdo obrigatorios durante procedimentos

1nvasivos.
Os principais componentes da paramentagao incluem:

« Gorro descartavel: cobre todo o cabelo e evita a queda de fios no

campo operatorio.

o Mascara cirurgica: cobre nariz e boca, prevenindo a dispersdao de

goticulas.

« Oculos de protecio ou protetor facial: protegem os olhos contra

respingos de sangue e saliva.

« Avental estéril: cobre todo o tronco € membros superiores, mantendo

o campo operatodrio livre de contaminagdes.



o Luvas cirdrgicas estéreis: utilizadas apos a devida antissepsia das
maos, sdo essenciais para a manipulacdo de tecidos vivos e

instrumentais.

A equipe deve realizar a higiene das maos com solugdo antisséptica
apropriada antes de vestir as luvas. Todo o processo de paramentacdo deve
seguir uma ordem logica e asséptica, evitando o contato das partes estéreis

com superficies contaminadas.

Preparacao do Paciente

A preparagdo do paciente tem como objetivo garantir que ele esteja em
condig¢des ideais para o procedimento cirurgico, tanto do ponto de vista fisico
quanto psicoldgico. Essa etapa deve comegar com a anamnese e avaliacio
clinica, considerando possiveis doencas sist€émicas, uso de medicamentos,
alergias e condi¢des que possam interferir na cirurgia, como diabetes ou

hipertensao.
As principais medidas incluem:

o Orientacoes prévias: o paciente deve ser informado sobre jejum,
medicagdes que deve tomar ou suspender, e cuidados com higiene

bucal antes da cirurgia.

« Higiene prévia da regido bucal e facial: pode incluir enxague com
antisséptico bucal (como clorexidina 0,12%) e limpeza da face com

solucdo antisséptica.

« Acomodacao adequada: o paciente deve estar confortavel e

posicionado de forma a facilitar o acesso a area operatoria.



« Monitoramento de sinais vitais: pressao arterial, frequéncia cardiaca
e oximetria devem ser verificados antes do inicio do procedimento,

especialmente em pacientes com histérico médico relevante.

A comunica¢do clara com o paciente também ¢ essencial para reduzir a

ansiedade e garantir colaboracao durante o atendimento.

Check-list Cirurgico

A utilizagdo de um check-list cirtirgico ¢ uma pratica recomendada pela
Organizacdo Mundial da Saide (OMS) e adaptada para diversos contextos
da saude, incluindo a odontologia. O objetivo ¢ reduzir falhas humanas,
promover a seguranca do paciente e padronizar as etapas prévias ao

procedimento.

O check-list deve ser realizado imediatamente antes do inicio da cirurgia e

deve contemplar os seguintes itens:

o Confirmacdao da identidade do paciente e do procedimento a ser

realizado.

« Verificacdo da presenca e do funcionamento adequado dos materiais,

instrumentais e equipamentos.

« Confirmacao da esterilizagao dos instrumentos e da montagem correta

do campo operatorio.
« Avaliagdo dos sinais vitais do paciente e da documentacao necessaria.

« Verificacdo da paramentacdo completa da equipe e da disponibilidade

de EPIs.

« Presen¢a de medicagdes de emergéncia, se necessario, € materiais para

controle de hemorragias.



A adogdo do check-list ndo apenas aumenta a eficiéncia da equipe, mas

também promove um ambiente de trabalho mais seguro e organizado.

Consideracoes Finais

A paramentac¢ao adequada da equipe, a correta preparagdo do paciente € a
aplicagdo sistematica de um check-list cirurgico sdo medidas fundamentais
para assegurar a qualidade dos procedimentos cirargicos em odontologia.
Essas praticas reforcam o compromisso com a €tica, a biosseguranca € o
cuidado integral ao paciente, e devem ser rigorosamente seguidas por todos

os profissionais envolvidos no atendimento cirtrgico.
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