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RESUMO

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) decretou, em marc¢o de 2020, o estado de pandemia decorrente
do novo Coronavirus (SARS-CoV-2). Nesse cenario, a teleodontologia se destacou como mecanismo de
promocao da assisténcia odontoldgica durante o periodo mais critico da pandemia. O presente estudo
tem como objetivo apresentar, por meio de uma revisdo de literatura, os aspectos éticos e legais
pertinentes ao uso da teleodontologia no Brasil. A teleodontologia ja era utilizada no Brasil antes da
pandemia de COVID-19, porém nao era regulamentada pelo Conselho Federal de Odontologia (CFO). Em
4 de junho de 2020 foi promulgada a Resolugdo CFO-226/2020, regulamentando o exercicio da
teleodontologia no pais. A Resolugdo apresenta impasses e discussfes quanto aos meios de assisténcia
e suas vedacOes referentes a atuagdo dos profissionais. Conclui-se que a Resolucdo CFO-226/2020
reafirmou principios éticos e legais quanto a pratica odontoldgica descrita nas principais normas da classe
e que, apesar das vedacdes apresentadas, a mesma se configura como um guia especifico para
realizacao das atividades laborais odontoldgicas referentes a teleodontologia.

PALAVRAS-CHAVE
Odontologia legal; Teleodontologia; Etica odontoldgica; Legislacdo odontoldgica.

INTRODUCAO

A Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) decretou, em marco de 2020, o
estado de pandemia decorrente do novo
Coronavirus  (SARS-CoV-2), o que

acarretou caos na saude em todo planeta,

sendo necessérias a efetivacdo de politicas
publicas emergenciais com o objetivo de
conter a disseminagdo do virus e, entre
essas medidas, o isolamento social e

orientacdes de biossegurangal’z.
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A atividade odontolégica teve que
se adaptar a esse novo panorama visto que
os cirurgides-dentistas estdo expostos aos
riscos provenientes de contaminacfes
cruzadas de doencas, principalmente
devido a produgdo de aerossoéis dos
procedimentos em ambientes clinicos.
Levando em consideracdo esse fator,
houve a necessidade de maiores cuidados
relativos a protecdo dos profissionais e
pacientes e, nesse cenario, a
teleodontologia se  destacou como
mecanismo de promocdo da assisténcia
odontoldgica durante o periodo mais critico
da pandemia no ano de 2020°,

A teleodontologia é definida como
uma modalidade de assisténcia a salde
bucal executada pelos meios de
comunicacdo virtuais, ou seja, sem a
necessidade de quaisquer contatos
fisicos™. A atuacdo da mesma é um
aparato para a relacdo entre a equipe de
saude e o paciente, podendo ocorrer de
forma assincrona, ou seja, a interacdo ndo
se da a0 mesmo tempo para ambos, ou
sincrona, em tempo real®.

Além disso, a teleodontologia pode
ser fragmentada em vertentes, que séo a
teleorientacdo, teleconsulta, teleprescricdo
e telemonitoramento’. Ao se considerar
fatos historicos relativos a essa area, as
primeiras mencdes a tal modalidade de
atendimento foram realizadas no ano de
1989 em Baltimore, na Conferéncia da
Westinghouse Eletronics Systems Groupa.

Sob 0o mesmo ponto de vista, a
teleodontologia teve sua origem por meio
do desmembramento da telemedicina®,
sendo que a mesma surgiu e se

desenvolveu como uma modalidade

cotidiana e regularizada em paises
desenvolvidos, enquanto nos paises
subdesenvolvidos sua pratica ainda €
pouco explorada.

A teleodontologia ja era utilizada no
Brasil antes da pandemia de COVID-19,
porém ndo era regulamentada pelo
Conselho Federal de Odontologia (CFO)°.
Em virtude disso, foi publicada a Resolucao
CF0-226/2020,

exercicio da teleodontologia no pais.

regulamentando o]

Considerando essa ser uma
modalidade ndo muito explorada no Brasil,
ainda h& muitos questionamentos e
debates quanto as atribuicdes e limites da
atuacdo do profissional cirurgido-dentista
por meio da teleodontologia, além de
despertar dividas éticas e legais frente ao
cenario de pandemia imposto pela COVID-
19%eo0 presente estudo tem como objetivo
debater o0s aspectos éticos e legais
pertinentes ao uso da teleodontologia no
Brasil com base na Resolucdo CFO-
226/2020.

REVISAO DE LITERATURA
Teleodontologia no
pandemia de COVID-19

A disseminacgéo do novo

contexto da

Coronavirus gerou um estado de
calamidade na saude, fazendo com que
medidas emergenciais de biosseguranca
tivessem que ser realizadas para fins de
prevencdo e monitoramento dos casos™.
Sendo assim, desde marco de 2020 no
Brasil, o Ministério da Saude iniciou as
implementacdes relativas aos cuidados a
serem realizados™.

As primeiras mobilizacbes de

destaque foram instauradas a partir da

Rev Bras Odontol Leg RBOL. 2022;9(2):86-99 87



Portaria n° 454, de 20 de marco de 2020,
onde declarou-se em seu Art. 1°0 “Fica
declarado, em todo o territério nacional, o
estado de transmissdo comunitaria do
coronavirus (COVID-19)” e em suas
considerac@es verificava-se a “necessidade
premente de envidar todos os esforcos em
reduzir a transmissibilidade™.

Como forma de orientar o0s
cirurgides-dentistas, também foram
publicadas normativas pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)
e CFO™. Ao mesmo passo, ja havia sido
implantada a Lei n® 13.979, de 6 de
fevereiro de 2020 que “dispde sobre as
medidas que poderdo ser adotadas para
enfrentamento da emergéncia de saulde
publica de importancia internacional
decorrente do coronavirus responséavel
pelo surto de 201 9",

Dentre as medidas de controle do
virus destacam-se os cuidados individuais
e o isolamento social indicados e
orientados também pela Agéncia Nacional
de Saude Suplementar (ANS), além de
protocolos rigidos a serem seguidos por
profissionais da salde em seus locais de
trabalho - de consultérios a unidades de
terapia intensiva (UTI)*®.

Nessa mesma abordagem, os
profissionais que em suas atividades
apresentam contato direto com fluidos
corporais devem ter uma  maior
preocupacdo com o risco de contaminacao
e seqguir firmemente os protocolos. Ao se
citar fluidos, destaca-se a saliva, pelo
grande indice de carga viral que a mesma
apresenta e as consequéncias do seu

expelir em procedimentos”.

Teleodontologia frente a pandemia de COVID-19

Os cirurgiBes-dentistas sdo o0s
profissionais que possuem maior contato
com a saliva, estando mais susceptiveis a
contaminacdo no ambiente de trabalho.
Assim como hé a relagao direta com outros
fluidos corporais (ex: sangue), o que
acarreta o maior risco de contaminacao dos
profissionais e pacientes nos consultorios
odontolégicos™®.

Consequentemente, normativas
foram criadas com objetivo de minimizar
esses riscos, como a Nota Técnica n°
09/2020-CGSB/DESF/SAPS/MS  expedida
pelo Ministério da Saude, onde foi realizada
a orientagdo da suspensdo dos
atendimentos eletivos™. Dessa forma, o
impacto da pandemia a assisténcia
odontologica foi imenso.

Ao mesmo passo, em margco de
2020, por meio do oficio n° 477/2020/CFO,
foi solicitado ao Ministério da Saude a
permissdo da realizacdo de procedimentos
somente em carater urgente e emergencial
na rede publica de saude, o que indicava
uma reorganizagdo do sistema de
atendimento odontolégico®.

Para a eficaz seguranca desses
pacientes e profissionais, orientou-se que
as primeiras intera¢gbes entre profissional e
paciente fossem realizadas a distancia, ou
seja, por meio de telefonemas,
videochamadas e até mesmo mensagens
de texto. Dessa forma, sdo exemplos de
aplicativos comumente utilizados para a
execucdo dessas acBes o WhatsApp®,
Telegram©, Instagram©, Facebook®, Google
Meet ®*!, entre outros.
Nesse mesmo contexto, a
American Dental Association (ADA) sugeriu

gue os cirurgides-dentistas adotassem a
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elaboracdo e realizacdo de perguntas a
respeito da condicdo sistémica dos
pacientes a distancia, a fim de identificar
casos suspeitos de contaminacao antes do
atendimento e executar um sistema
organizacional de atendimento para que
fossem evitadas aglomeragoes®,

No referido cenario, a
teleodontologia se destacou como um
mecanismo para a execucdo dessa
assisténcia. Com fins de regulamentacdo
dessa modalidade odontolégica no Brasil,
em 04 de junho de 2020, a Resolucdo
CF0-226/2020 entrou em vigor®*,

A teleodontologia no Brasil:
consideragdes fundamentais e aspectos
éticos e legais

No Brasil, acdes que indicam a
utilizac@o de tecnologias e a assisténcia a
salde estdo descritas desde o ano de
20067, visto que a teleodontologia é uma
modalidade adjunta & telessalde, e a
mesma foi instituida por meio do Programa
Nacional de Telessatde Brasil Redes®.

Sob uma abordagem pregressa,
o Programa Nacional Telessalde Brasil
Redes foi aplicado através da Portaria do
Ministério da Saude n° 35/2007, e houve a
sua redefinicdo e ampliacdo, por meio da
Portaria n° 2546/2011. O objetivo principal
do programa esta descrito da seguinte
forma: “O Telessalude tem por objetivo
apoiar a consolidacdo das redes de
atencdo a saude ordenadas pela atencao
basica no ambito do Sistema Unico de
Satde (SUS)™>.

Por seguinte, com o objetivo de
esclarecer os questionamentos e debates

que ainda permeavam quanto aos limites

da atuacao no tocante a teleodontologia, foi
necessdria a elaboracdo da Resolucao
CFO n° 226/2020, a qual define e delimita
as acbGes dos profissionais da esfera
odontoldgica, assim como 0Ss recursos
utilizados para execucdo da assisténcia,
expondo principios e disposicdes a serem
seguidas %

Sendo assim, est4 esclarecido na
Resolucdo CFO 226/2020 que, para a
realizacdo da teleodontologia, devem ser
respeitados limites de atuacdo, conforme
exposto no Art. 1° - “Fica expressamente
vedado o exercicio da Odontologia a
distancia, mediado por tecnologias, para
fins de consulta, diagnéstico, prescricdo e
elaboracdo de plano de tratamento
odontolégico™.

Dessa forma, destaca-se que as
vertentes de assisténcia permitidas pela
resolucdo sdo a teleorientagdo e
telemonitoramento, definidas pelo Art. 2° -
“Serd& admitido o telemonitoramento
realizado por cirurgido-dentista, que
consiste no acompanhamento a distancia
dos pacientes que estejam em tratamento,
no intervalo entre consultas, devendo ser
registrada no prontuario toda e qualquer
atuacédo realizada nestes termos™?, assim
como descrito no Art. 3% “Admite-se
também, enquanto durar o estado de
calamidade  pulblica declarado pelo
Governo  Federal, a teleorientacdo
realizada por cirurgido-dentista com o
objetivo Unico e exclusivo de identificar,
através da realizacdo de questionario pré-
clinico,b o melhor momento para a
realizagdo do atendimento presencia/”zz.

Ja referente a esfera da salde

suplementar, pessoas juridicas e centrais
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de atendimento, o Art. 4° define claramente
que “E vedada as operadoras de planos de
salilde odontolégicos e demais pessoas
juridicas, a veiculacdo de publicidade e
propaganda utilizando 0 termo
teleodontologia” e também que “N&o sera
permitida a realizacdo da teleorientacdo e
do telemonitoramento por centrais de
atendimento ou qualquer outro meio que
centralize o recebimento de demandas e as
distribua automaticamente”®.

Logo apés a publicacdo da
Resolugdo CFO-226/2020, na data de 16
de julho de 2020, foi publicada a Resolucao
CF0O-228/2020, por meio da qual foi
regulamentado o Art. 5° da Resolucéo
CFO-226/2020°°. “A  telessalide na
Odontologia, como estratégia de e-saude
(Saude Digital) no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS), devera observar os
principios e diretrizes disciplinados nesta
Resolucdo, bem como as disposicbes
legais que a regem”. Assim, para fins de
adequacao da teleodontologia a realidade
do Sistema Unico de Saude (SUS), a
mesma permite que cada municipio utilize
suas proprias formas de mediagdo
tecnoldégica, ou seja, sistemas e
plataformas para a assisténcia a
distancia®’.

Por seguinte, houve a publicacao
da Portaria n° 526, de 24 de junho de 2020,
onde criou-se 0 procedimento de
teleconsulta no SUS, com habilitagdo do
profissional cirurgiao-dentista sob o cddigo
do procedimento na tabela SIGTAP,
aprovando que esse profissional execute e
registre no sistema de informacdo o

procedimento de teleconsulta, o que vai ao

Teleodontologia frente a pandemia de COVID-19

confronto dos preceitos do Art. 1° da
Resolucdo CFO 226/2020%%%8,

DISCUSSAO

A Etica é o conjunto de principios
com o objetivo de conduzir as acgoes
humanas diante das acdes em sociedade?.
Nesse aspecto, 0 exercicio das profissGes
deve prezar a relacdo de bem-estar com os
pacientes e a manutencao de condutas que
encaminhem a esse resultado, sempre em
consonancia com a legalidade guiada por
meio das normativas®.

Em virtude disso, ap6s a eclosao
de casos de COVID-19 no Brasil, varios
guestionamentos surgiram na classe
odontologica a respeito de quais condutas
deveriam ser adotadas para uma efetiva
assisténcia. Nesse interim, percebeu-se a
necessidade de normatizacdes éticas e
administrativas sob o escopo do CFO no
ambito da teleodontologia®’.

As questdes e debates que
permeiam quanto aos aspectos éticos e
legais da teleodontologia referem-se as
atribuicbes e limites de atuagdo do
profissional diante do cenario da pandemia
de COVID-19. O dispositivo regimental que
mais se destacou quanto a essas
inferéncias foi a Resolucdo CFO-
226/2020%.

Tal Resolugdo esta alinhada a
consideractes em relacéo as
consequéncias da disseminagédo do virus,
sendo a primeira “Considerando a
declaracdo da Organizacdo Mundial de
Saude - OMS, que classificou como
pandemia a doenca causada pelo novo
coronavirus (COVID-19), e as orientacdes

emanadas pelo Ministério da Saude de
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estabelecer medidas de protecdo para o
enfrentamento da emergéncia em saude
publica de importancia internacional
decorrente do novo coronavirus (COVID-
19)?2, o que vai ao encontro das
normativas iniciais no Brasil quanto ao
estado pandémico, entre essas, a Portaria
n° 188, de 3 de fevereiro de 2020 do
Ministério da salde, que declarou estado
de emergéncia na saude publica, e a Lei n°
13979, de 6 de fevereiro de 2020, que
dispbs sobre medidas para enfrentamento
da COVID-19"*,

Da mesma forma, o CFO, na
elaboracdo da Resolugdo, levou em
consideragdo os limites da atuacdo
odontoldgica - “Considerando que compete
apenas ao cirurgido-dentista praticar todos
0s atos pertinentes ao exercicio da
Odontologia”, regulamentado pelo Art. 6°
da Lei n° 5081 de 24 de agosto de 1966
que traz “Compete ao cirurgido-dentista:
praticar todos o0s atos pertinentes a
Odontologia, decorrentes de
conhecimentos adquiridos em curso regular
ou em cursos de pés-graduacio”*,

Por seguinte, a mesma vai ao
encontro dos principios do Cadigo de Etica
Odontolégica e demais normativas
pertinentes a responsabilidade profissional
odontoldgica. Assim, no texto da Resolucao
é transcrito, “Considerando que cabe ao
Conselho  Federal de  Odontologia
disciplinar o exercicio da Odontologia”,
essa passagem também esta exposta na
Lei n° 4324, de 14 de abril de 1964. Ou
seja, o0s cirurgibes-dentistas  estdo
submissos a normas e diretrizes que

definem a correta atividade laboral,

fiscalizadas, nesse caso, por meio das
autarquias odontolégicas®>®*.

As autarquias odontolégicas sao
responsaveis por zelar pela ética e
normatizar a profissdo nessa esfera. Em
uma associacdo, ao se comparar as
autarquias  fiscalizatérias da  esfera
odontolégica e médica, ambas vém por
meio de suas atuacbes elaborando
constantemente resolugées com o objetivo
de propugnar pelas profissbes. Sao
fiscalizados por elas, os limites dos
exercicios; a harmonia com érgaos
sanitérios competentes; e
fundamentalmente prezar e deliberar sobre
a ética profissional®*®.

Na Medicina, o primeiro documento
normativo para fins de atuacéo da classe
por intermédio da telemedicina no Brasil
definido pelo Conselho Federal de
Medicina (CFM) foi a Resolugdo CFM n°
1643/2002, seguido pela Resolucdo CFM
n°® 2227/2018, apresentando uma estrutura
ética, legal e técnica rigorosa ao seguir
padrées internacionais de
regulamentacao®’.

Consequentemente a
disseminacdo da COVID-19, foi sancionada
em 6 de fevereiro de 2020, a Lei n° 13.898,
gue discorre sobre a atuagdo médica
emergencial na pandemia, onde autorizou-
se, em carater temporario, a telemedicina,
enquanto houver a situacdo de descontrole
epidemiolégico. Destaca-se em seu quarto
paragrafo, o dever de informacdo do
médico sobre as limitagdes inerentes a
essa modalidade de atendimento®.

Demais conselhos na esfera da
salide assumiram uma postura cautelosa

ao integrar a saude e as tecnologias como
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meio para comunicar e informar o sucesso
da assisténcia, todavia, impondo limites
pertinentes a essa execucdo™. Como
exemplo, o CFKFM determinou o
telediagnéstico, teleorientacao, teleconsulta
e telemonitoramento em carater limitado a
situagdo atual. Por outro lado, o CFO
vedou quaisquer formas de atendimentos
informatizados a distancia que envolvam
diagndstico, prescricdo, elaboracdao de
plano de tratamento e consulta, como
exposto no Art. 1° da Resolucdo CFO-
226/2020%7.

Na referida Resolucdo considera-
se que “(...) a necessidade de manter a
autonomia do paciente na escolha do
cirurgido-dentista que melhor lhe atenda”,
visto que o contato e a forma de
comunicacdo entre 0Ss pacientes e 0s
profissionais sédo elementos fundamentais,
a escolha do responsavel por conduzir a
assisténcia preferencialmente é aquele que
utiliza de mecanismos que envolvam o
paciente e proporcionem o vinculo da
assisténcia’®>.  Ou seja, deve ser
preconizada a compreensdo do paciente
sobre todo o processo de informacédo para
que qualquer escolha a ser tomada pelo
paciente seja feita de forma esclarecida.
Deve-se considerar também que, ao
analisar a informatizacdo da saude, h4 o
risco de que ocorra uma abordagem
automatizada e sistematica que prejudique
esse processo de conferéncia ao
entendimento das informacfes recebidas™.

Essas questdes envolvem o
principio da autonomia do paciente. A
autonomia preconiza a liberdade, onde
gualquer individuo tem o direito de escolher

entre as opc¢des que lhe sdo oferecidas.

Teleodontologia frente a pandemia de COVID-19

Quando ocorre a auséncia desse principio
€ estabelecida uma infracdo ética. Desde a
presenca de codificacdes na linguagem ou
de sentencas duvidosas e, até mesmo a
falta de informacdo sdo exemplos de
quebra do principio®.

Assim, nos servicos oferecidos por
meio da telessalde indica-se que no
momento em que o paciente solicita uma
teleorientacdo, essa deva ocorrer apenas
com o cirurgido-dentista que tenha relacao
profissional com 0 solicitante e
conhecimento da  histéria clinica e
competéncia para a resolugdo do caso.
Conguanto, isso & um empecilho diante de
muitos centros de salde em regifes
remotas que ndo dispbe dessa relacdo
proxima®>=°.

Adiante, na Resolugdo CFO-
226/2020 ha a consideracdo sobre “(...) o
principio da legalidade e a vedacgdo para
realizagcéo de consultas mediante
correspondéncia, radio, televisdo ou meios
semelhantes ao contido na alinea “d” do
artigo 7° da Lei 5.081/1966™%. Esse
considerar vai ao encontro ao estabelecido
na Lei 5081/1966 e dos preceitos relativos
ao Cadigo de Etica Odontoldgica, quando
no art.44 estd descrito a infracdo ética
gquando executada a consulta ou
diagnéstico por quaisquer meios de
comunicagdo em massa>’.

Na mesma Resolugcdo CFO-
226/2020, ha a descricdo referente a
proibicdo da “(...) prestagcdo de servico
gratuito em consultérios particulares
disposta na alinea “e” do artigo 7° da Lei
5.081/1966”, indo ao encontro também dos
paragrafos e incisos do Coédigo de Etica

gue destacam a vedacéo de atividades que
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implicam na
22,33

mercantilizacdo da
Odontologia

Denota-se sob esse olhar a
importancia da preservacdo da relacdo da
assisténcia entre profissional e paciente,
onde determina-se pontes para a promogao
e protecdo da saude, sendo fundamental
explanar a Odontologia como uma ciéncia
de meios e quanto aos seus entraves frente
o exercicio a distancia®.

O artigo 1° da Resolucdo CFO-
226/2020, onde ¢é descrito que, “Fica
expressamente vedado o exercicio da
Odontologia a distancia, mediado por
tecnologias, para fins de consulta,
diagnéstico, prescricdo e elaboragdo de
plano de tratamento odontolégico”, é o
artigo que gera maiores questionamentos
diante das limitagbes expostas, pois deixa
expressamente claro sobre a vedacao
relacionada com a execucdo da atividade
odontoldgica a distancia por meio do uso
de tecnologias para fins de consulta,
diagndstico, prescricdo e elaboracdo do
plano de tratamento odontolégico®.

Considerando que essas guestfes
ja estavam estabelecidas em demais
normas e legislac6es odontoldgicas, nos
leva a uma reflexdo que ndo ha de fato
uma inovagdo relacionada aos aspectos
éticos e legais da teleodontologia por meio
da Resolucdo CFO-226/2020, mas sim, um
reforco as diretrizes relacionadas as
condutas da classe pré-
estabelecidas®**%.

Como exemplo, o Codigo de Etica
Odontoldgica, no art. 44, inciso V, traz a
infragdo ética quanto ao “(...) dar consulta,
diagndstico, prescricdo de tratamento ou

divulgar resultados clinicos por meio de

qualquer veiculo de comunicagdo de
massa”. Ao mesmo tempo que a referéncia
a associacdo da Odontologia a meios de
comunicacdo também esta transcrita nos
pormenores da Lei n° 5081/1966, em seu
Art. 7° esta expressa a vedagdo quanto o
realizar consultas odontolégicas por meio
de radio, televisdo e outros meios
semelhantes®***%,

Por outro lado, no Art. 1° da
Resolucdo CFO-226/2020 ¢é possivel
perceber a preocupacdo quanto ao
fornecimento do servico odontolégico de
gualidade quando se tem como referéncia
a assisténcia presencial. Por meio desse,
defende-se o conhecer e 0 acompanhar do
paciente diante de uma histéria clinica
pregressa e a realizacdo de exame clinico
para averiguar as necessidades do
paciente, sendo essas acdes essenciais
para prevenir mas condutas que geram
prejuizos a satde do paciente®.

Sob  outra  perspectiva, ao
referenciar situacfes de urgéncia, o Art. 1°
da Resolugcdo CFO-226/2020 coloca o
profissional frente a um dilema, visto que
esse artigo impede a prescricdo de
medicagbes que poderiam aliviar a
sintomatologia apresentada pelo paciente
até que um atendimento presencial seja
realizado. Esse artigo também confronta o
Codigo de Etica Odontolégica, art. 11,
inciso VII, onde é determinado que “deixar
de atender paciente que procure cuidados
profissionais em caso de urgéncia, quando
ndo haja outro cirurgido-dentista em
condicdes de fazé-lo” se caracteriza como
uma infracdo ética®*>*.

Entretanto, diante dos atos

pertinentes a teleconsulta, como exemplo,
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a realizacao de consultas para assisténcia
técnica em Odontologia Legal, onde podem
estar envolvidas as relacbes profissional-
paciente e profissional-profissional, a
Resolucdo CF0O-226/2020 ndo traz
vedacgdes referentes a esse atuar, uma vez
que trata especificamente da prestacdo de
servicos relacionados ao atendimento
clinico®.

No cotidiano odontolégico é
perceptivel que ha a conscientizacdo dos
profissionais quanto a importancia dessas
informacdes  sobre o  atendimento
informatizado, principalmente apds o caos
gerado a saude devido a pandemia de
COVID-19. Ao mesmo tempo é notéria a
falta do conhecer da modalidade
teleodontologia, o que torna necessario a
execucao de mecanismos que
proporcionem essa educacdo relacionada
entre 0s avancos tecnolégicos e prética
clinica®.Além do mais, segundo o paragrafo
Unico da Resolucdo CFO-226/2020, (...)
admite-se como excec¢do 0s casos em que,
estando o paciente obrigatoriamente sob
supervisdo direta de Cirurgido-Dentista,
este realize a troca de informacbes e
opinides com outro Cirurgido-Dentista, com
0 objetivo de prestar uma melhor
assisténcia ao paciente”. Em
direcionamento a esse aspecto legal da
conduta do profissional esta o Art. 25 do
Cédigo de Etica Odontoldgica, onde esta
descrito “Para fins de diagnéstico e

tratamento o} especialista podera

conferenciar com outros profissionais” 2238,
E indispensavel descrever quanto a

inferéncia do sigilo profissional nesse

compartilhamento de informacdes, sendo a

tomada de decisdo do profissional sobre o

Teleodontologia frente a pandemia de COVID-19

gque e como compartilhar nesse ambito,
sendo necessario o cuidado extremo para
gue ocorra o resguardo dos dados dos
pacientes, sem a exposicao de informacdes
provenientes dos prontuarios. Quaisquer
informagdes relacionadas a assisténcia a
saude devem ser vistas como sensiveis e
criptografadas para que 0 acesso seja
limitado agueles envolvidos no
tratamento.

Por sua vez, uma importancia
também deve ser dada ao dever dos
profissionais das categorias auxiliares
concernente ao resguardo de quaisquer
informacdes que tenham recebido durante
0 exercicio profissional, assim como é
dever do cirurgido-dentista orientar e
fiscalizar seus auxiliares®.

No que diz respeito ao
compartiihamento de informagbes em
situacbes que envolvam casos de
identificacdo humana, a teleodontologia
pode ser aplicada e apresentar resultados
satisfatorios, sobretudo porque possibilita
agilidade nos procedimentos de forma
menos invasiva, além de dispensar a
presenca de um especialista no local da
necropsia, 0 que pode ser especialmente
interessante em casos de desastre em
massa’’.

Nesse contexto de exame pericial,
0 encaminhamento de imagens por meio
da teleodontologia estad pautado pelo
paragrafo Unico do Art. 1° da Resolucao
CFO0-226/2020, tanto para a comunicacao
dentista-perito na hipétese de fornecimento
de documentacdo ante mortem, quanto na
colaboracao entre peritos com o objetivo de

resolver uma casuistica®>*.
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Por outro lado, na esfera
administrativa, a avaliacdo de
procedimentos odontoldgicos inerentes as
auditorias odontoldgicas também ndo esta
em desacordo com a Resolucdo CFO-
226/2020, assim como 0 uso de imagens
para analise e diagnostico radiogréafico
realizados por meio virtual desde que o
sigilo das informacdes seja mantido®. Essa
possibilidade de avaliacdo de exames
radiograficos e emissao de laudos encontra
respaldo na classe médica desde o ano de
2014, por meio da resolucdo CFM N°
2.107, a qual define e normatiza a

2241 'mas nao

execucdo da telerradiologia
existindo, ainda, normativa especifica da
Odontologia sobre esse tema.

Ademais, segundo a Resolucéo
CF0-226/2020, em seu Art. 2°, é explicito
que “Sera admitido o telemonitoramento
realizado por Cirurgido-Dentista, que
consiste no acompanhamento a distancia
dos pacientes que estejam em tratamento,
no intervalo entre consultas, devendo ser
registrada no prontuario toda e qualquer
atuacdo realizada nestes termos.”. Dessa
forma, o telemonitoramento executado pelo
cirurgido-dentista é aceito, sendo definido
como o acompanhamento a distancia dos
pacientes em tratamento, exclusivamente
no intervalo entre consultas ja programadas
e com a obrigacdo do registro em
prontuario das agfes realizadas®.
CF0O-226/2020

permite, por seguinte, em seu Art. 3°, que

A Resolucdo

“Admite-se também, enquanto durar o
estado de calamidade publica declarado
pelo Governo Federal, a teleorientacdo
realizada por Cirurgido-Dentista com o

objetivo Unico e exclusivo de identificar,

através da realizacdo de questionario pré-
clinico,b o melhor momento para a
realizagdo do atendimento presencial.”
Assim, a realizacdo da teleorientacéo pelo
cirurgido-dentista, enquanto perdurar o
estado de calamidade publica decorrente
da pandemia de COVID-19, devendo essa
atuacdo ter como Unica finalidade a
confeccdo de um questionario antes do
atendimento clinico, com o objetivo de
definir e direcionar o atendimento
presencial®.

A realizacdo da teleorientagé@o
através dos meios de comunicacgdo digital
permite que o atendimento odontologico se
inicie antes da chegada presencial ao
ambiente de consultas, além de ser
possivel fornecer informacdes a respeito da
triagem, encaminhamentos e duvidas
pertinentes a educag&o em saude. Evita-se
dessa forma, o contato fisico e exposicao
aos riscos de infeccao®.

J4 o Art. 4° da Resolugdo CFO-
226/2020 - “E vedada as operadoras de
planos de saude odontol6gicos e demais
pessoas juridicas, a veiculacdo de
publicidade e propaganda utilizando o
termo teleodontologia”, ha a restricdo as
operadoras de planos de salde
odontologicos e demais pessoas juridicas,
a veiculacdo de publicidade e propaganda
em que esteja transcrito 0 termo
teleodontologia. Isso ocorre pelo fato de
gue a publicidade e propaganda em
Odontologia deve obedecer a diretrizes
éticas especificas com o intuito de prezar
pela saude do paciente. Dessa forma, a
vedacdo quanto a divulgacdo da
teleodontologia torna-se necessaria com

intuito de evitar que essa Sseja
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indiscriminadamente utilizada em
substituicdo aos atendimentos presenciais
em todos os casos®®,

O Art. 4° da Resolucdo CFO-
226/2020 estd em conformidade ao Art. 9°,
Xll, do Codigo de Etica Odontolégica, que
descreve sobre o dever de “abster em
acBes que impulsionem a mercantilizacao
da Odontologia e sua ma conceituacao”,
assim como sao consideradas infracdes
éticas, segundo o Art. 44 do Cddigo de
Etica Odontolégica “expor as pessoas
leigas a mecanismos de propaganda com o
intuito de granjear clientela e, aliciar
pacientes, por meio da pratica ou oferta de
servicos por meio de informacdes
irregulares” >3,

E perceptivel que a Resolucédo
CF0-226/2020 abrange todos os ambitos
odontoldgicos, desde os servicos privados
aos publicos, e isso é exposto em seu Art.
5° - “A Telessalde na Odontologia, como
estratégia de e-saude (Salde Digital) no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS),
devera observar os principios e diretrizes
disciplinados nesta Resolu¢éo, bem como
as disposicdes legais que a regem”. Ou
seja, a telessaude na Odontologia pode ser
utilizada como uma estratégia de e-saude
no ambito do SUS e, deverd estar
submetida aos principios da referida
Resolucdo, assim como aos das diretrizes
especificas do Satde Digital***’.

O Programa Salde Digital é
determinado como a utilizacdo de subsidios
em Tecnologia de Informagdo e
Comunicacdo (TIC), responsaveis por
fornecer dados precisos sobre o estado de
salide dos pacientes, e incorpora avangos

tecnoldgicos aplicados a internet. O termo

Teleodontologia frente a pandemia de COVID-19

Salde Digital também unifica todas as
aplicacdes das tecnologias aos servicos de
salde, incluindo e-Saulde, telemedicina,
telessatde e Salde Mével*,

Inerente a todas as aplicagBes dos
artigos da Resolugdo CFO-226/2020
citados anteriormente, a responsabilidade
profissional esta pormenorizada no Art. 6°,
‘A responsabilidade  profissional  do
atendimento cabe ao Cirurgido-dentista
assistente do paciente. Os demais
envolvidos responderdo solidariamente na
proporcdo em que contribuirem por
eventual dano ao mesmo”. Caso ocorra
algum dano ao mesmo, todos o0s
profissionais envolvidos, incluindo as
categorias auxiliares, poderao ser
responsabilizados solidariamente pela ma
conduta e ndo observancia das normas que
cabem. Caso isso ocorra, a quebra dos
principios defendidos pela Resolugdo CFO-
226/2020 ¢é definida como manifesta
gravidade®.

Em suma, apesar de tais questdes
gerarem impasses e discussdes quanto
aos meios de assisténcia e suas referidas
vedacdes, os meios tecnologicos e sua
utilizagdo na prética clinica tem fornecido
uma nova forma de atuar diante das
praticas de saude, proporcionando uma

inovacéo no modo de atender os pacientes.

CONCLUSAO

A teleodontologia se destacou
como uma importante ferramenta da
assisténcia odontoldgica frente a pandemia
de COVID-19 e tende a perdurar apds o
controle da disseminacao do virus, sendo
fundamental que os cirurgides-dentistas

tenham conhecimento da mesma. Conclui-
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se que a Resolugcdo CFO0-226/2020
reafirmou principios éticos e legais quanto
a pratica odontolégica descrita nas
principais normas da classe, ao passo em
que preencheu lacunas decorrentes da
auséncia de instrumentos éticos e
administrativos normativos relacionados a
teleodontologia, apesar das vedagdes por
ela apresentadas acarretarem dilemas na

atuacdo do profissional, principalmente

ABSTRACT

perante uma situacdo emergencial.
Contudo, a Resolucdo CFO-226/2020
consiste em um guia especifico que
direciona a realizacdo das atividades
laborais  odontolégicas  referentes a
teleodontologia, mais especificamente no
que diz respeito a prestagdo de servigos de
atendimento clinico, além de possibilitar
novas abordagens em diferentes areas de

atuacao.

In March 2020, the World Health Organization (WHO) declared the state of pandemic caused by the new
Coronavirus (SARS-CoV-2). In this scenario, teledentistry stood out as a mechanism for promoting dental
care during the most critical period of the pandemic. This study aims to present, through a literature
review, the ethical and legal aspects relevant to its use in Brazil. Teledentistry was already available in
Brazil before the COVID-19 pandemic, but the Federal Council of Dentistry (CFO) did not regulate it. On
June 4th, 2020, the Resolution CFO-226/2020 was drafted, which regulated the exercise of teledentistry in
the Brazilian territory. The resolution presents impasses and discussions regarding the means of
assistance and its prohibitions referring the performance of professionals. It is concluded that the
resolution CFO-226/2020 reaffirmed ethical and legal principles respected by the dental practice described
in the main norms of the class. Moreover, despite the prohibitions presented in Resolution CFO-226/2020,
it is configured as a specific guide for carrying out dental work activities related to teledentistry.

KEYWORDS

Forensic dentistry; Teledentistry; Dental ethics; Dental legislation.
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