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RESUMO: Em 1928 surgia o primeiro antibidtico, substincia com o poder de destruir ou
paralisar a multiplicagio de microrganismos patogénicos. Estes firmacos sio
imprescindiveis na prética clinica para prevencio e tratamento de infec¢des, no entanto, seu
uso indiscriminado pode levar ao surgimento da resisténcia bacteriana. Propde-se tratar do
uso racional dos antibiéticos na odontologia, do qual o problema é: Como a administracdo
nio criteriosa dos antibidticos na prética odontolégica pode contribuir para a resisténcia
bacteriana? O objetivo geral deste estudo é apresentar a importincia do uso racional dos
antibidticos na odontologia bem como analisar a resisténcia bacteriana como consequéncia
do seu emprego indiscriminado, sendo os objetivos especificos abordar o contexto histérico
dos antibibticos; descrever como deve ser o uso racional dos antibibticos e verificar as
medidas de controle dos antibidticos por parte dos érgdos vigentes. Este estudo se trata de
uma revisdo bibliogréfica de carater descritivo com abordagem qualitativa proveniente da
base de dados do google académico, scielo, pubmed, artigos cientificos, tese, monografias,
livros e sites. Diante disso, o uso irracional dos antibidticos gera a resisténcia bacteriana e
esta, por sua vez, piora o quadro clinico dos pacientes e aumenta o nimero de mortes e os
cirurgides dentistas também se responsabilizam por isso prescrevendo estes medicamentos
sem respaldo cientifico, por essa razdo, se faz necessiria a conscientizagio destes
profissionais para que haja uma mudanca de conduta contribuindo na luta contra a
resisténcia antimicrobiana.
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1 INTRODUCAO

A descoberta dos antibidticos revolucionou a medicina possibilitando o tratamento
de infecgdes, que antes eram a principal causa de mortes no mundo, sendo o seu emprego
extremamente importante na preservagio da vida da populacdo. Além do combate as
infec¢des, ele também é utilizado de maneira profilitica, sendo um elemento auxiliar no
tratamento odontoldgico, uma vez que a remogio da causa infecciosa é necessdria. Dessa
maneira, este estudo se deve a necessidade da responsabilidade terapéutica pelos cirurgides
dentistas delimitando a tematica “o uso racional dos antibiéticos na odontologia”.

Apesar do imenso valor farmacolégico que representa, seu emprego deve ser
controlado, pois sua utilizagio demasiada pode desencadear a resisténcia bacteriana, que se
trata da ineficicia de determinado antibiético frente a um processo infeccioso. Em vista
disso, questiona-se como a administragio ndo criteriosa dos antibiéticos na pratica
odontolégica pode contribuir para a resisténcia bacteriana? N3o menos evidente, como fator
contribuinte para isto, estd a falta de informagio do profissional prescritor, do individuo que
se automedica, além das lacunas no controle de vendas dos antimicrobianos.

A partir da problemitica citada, o objetivo geral deste estudo é apresentar a
importincia do uso racional dos antibidticos na odontologia bem como analisar a resisténcia
bacteriana como consequéncia do seu emprego indiscriminado, sendo os objetivos
especificos abordar o contexto histérico dos antibidticos; descrever como deve ser o uso
racional dos antibidticos e verificar as medidas de controle dos antibiéticos por parte dos
6rgios vigentes.

A importincia no que tange ao uso racional dos antibiéticos na odontologia se d4 pelo
fato de as prescrigdes dos antimicrobianos serem uma pratica comum no dia a dia clinico do
dentista e que em muitos casos sio utilizados sem a devida indicagio podendo contribuir
para que o paciente adquira uma resisténcia ao firmaco em dado momento da vida e a
antibioticoterapia n3o seja capaz de solucionar o processo patolégico, colocando em risco sua
vida.

Segundo a Organizagdo mundial da satde (2020), “A resisténcia aos antibiéticos é
hoje uma das maiores ameacas a satide global, 4 seguranca alimentar e ao desenvolvimento”.
De tal modo, este é um fato preocupante, uma vez que é responsavel por milhares de ébitos
em todo o mundo e, a partir disso, é mister citar a relevincia da prescri¢io antimicrobiana

individualizada na odontologia, respeitando as indica¢Ges corretas assim como a dose e a
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posologia.

A metodologia utilizada se refere a uma revisio bibliogrifica de cariter descritivo
com abordagem qualitativa que foi realizada através de um levantamento bibliografico na
base de dados do google académico, scielo, pubmed, artigos cientificos, tese, monografias,
livros e sites, selecionando ao todo 22 materiais de estudo com o intuito de trazer
informacdes atualizadas e que agregue conhecimento para os cirurgides dentistas e
estudantes de odontologia.

O referencial tedrico abrange estigios para o completo entendimento da proposta de
estudo, onde a priori descreve o contexto histérico dos antibidticos desde a sua descoberta
até a evolucgdo de suas aplicacSes na odontologia, em seguida, caracteriza como deve ser
realizado o uso racional dos antibidticos, descrevendo as indicagdes da prescri¢do antibidtica,
retratando os impactos da resisténcia antimicrobiana, além de elucidar o seu uso
irresponsdvel pelos profissionais da odontologia, e, por fim, retrata as medidas de controle
do uso destes firmacos, que tem por objetivo reduzir a automedicacio pela populacio.

Os resultados alcancados foram o esclarecimento quanto ao uso irracional dos
antibiéticos na odontologia e os mecanismos de desenvolvimento da resisténcia bacteriana,
evidenciando também as graves consequéncias de tal fato para a satide do individuo e todas
as suas vertentes, associando a isto a conduta imprdpria do cirurgido dentista que agrava o
problema que ja é fortalecido pela automedicacio, além de ampliar as discussdes sobre o
controle de acesso a estes firmacos pela populacdo, pois apesar das normas legislativas

existentes, segue sendo um impasse para a minimizagio da problematica.

2 METODOLOGIA

A metodologia cientifica é imprescindivel durante a elabora¢io de um projeto de
pesquisa e pode ser definida como o caminho a ser percorrido nos estudos pelo pesquisador
para alcancar conhecimento a respeito de determinado assunto estando baseado em
processos técnicos e sistemdticos. Ela é fundamental na construgio do saber, pois visa

elucidar, questionar e relacionar fatos entre si para se chegar as ideias hipotéticas.

O caminho pelo qual se propdem a obter o conhecimento cientifico deve sempre
ser direcionado por procedimentos técnicos e metodolégicos bem definidos visando
fornecer subsidios necessarios na busca de um resultado provavel ou improvavel
para a hipdtese pesquisada, além de auxiliar na detec¢do de erros e na tomada de

decisdo do cientista (PRACA, 2015).
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O presente artigo se trata de uma revisio bibliogrifica pautada em uma abordagem
qualitativa que, segundo Moresi (2013), “A interpretacio dos fendmenos e a atribuigio de
significados sio basicas no processo de pesquisa qualitativa. N3o requer o uso de métodos e
técnicas estatisticas. O ambiente natural é a fonte direta para coleta de dados e o pesquisador
é o instrumento-chave”. E também de carater descritivo, expondo a importincia do uso
racional dos antibiéticos na odontologia para colaboragio com a manutencio da eficicia
destes medicamentos.

A populagio de estudo foi composta por toda literatura relacionada ao tema “o uso
racional dos antibiéticos na odontologia”, através da busca com os seguintes descritores:
“antibiotics in dentistry”, “bacterial resistance” e “prescri¢do antibiética”, no banco de dados
do google académico, SciELO, PubMed, livros, tese, monografias e sites, onde inicialmente,
foram encontrados cerca de 50 fontes bibliograficas relacionados ao tema, sendo separados
ao final 22 destas. Foram selecionados artigos isolados sobre o uso dos antibiéticos em
determinados pacientes para serem correlacionados ao tema em geral.

Quanto a amostra, foram selecionados 14 artigos, 2 livros, 1 tese, 2 monografias e 3
sites oficiais, incluidas publicacdes entre o periodo de 2001 a 2023 nos idiomas nacional e
internacional, objetivando a anilise atualizada a respeito do tema. O local de estudo foi
voltado para o contexto mundial, trazendo aspectos globais sobre a prescri¢do antibidtica na
odontologia e abrangendo as consequéncias do seu uso irracional para a populagio.

Dessa forma, através da metodologia empregada na elaboragio desta pesquisa, foi
possivel estabelecer uma abordagem esclarecedora quanto a temiética, com materiais de
estudo relevantes e com excelente embasamento cientifico trazendo uma visdo atualizada
sobre o uso dos antibiéticos na odontologia bem como pautada na conscientizagio dos

profissionais e estudantes da 4rea, além da populagio em geral.

3 BREVE HISTORICO DOS ANTIBIOTICOS

Este capitulo ird apresentar o periodo anterior i existéncia dos antibiéticos no
mundo, o seu surgimento e a sua comercializa¢io, assim como o inicio da sua aplicagdo nos
procedimentos odontoldgicos, e as evolucdes nas descobertas no que tange a sua utilizacio,
além de apresentar o processo da associagdo entre o seu uso em excesso e o aparecimento da
resisténcia bacteriana como consequéncia ao longo dos anos.

Em torno de 1670, quando Van Leeuwenhoek criou o telescépio, por meio dele as
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bactérias foram descobertas e somente a partir de 1800 elas foram apontadas como
responsaveis pelas infec¢des ocorridas na época, através dos estudos de Louis Pasteur que
validou a presenca das bactérias dispostas no ambiente. Por volta de 1900, foi instituida a
ideia de que deveria haver alguma substincia quimica com efeito capaz de impedir a
multiplicagdo de tais organismos e assim se deu inicio a busca assidua pelo mecanismo que
conhecemos atualmente por antibidtico (GUIMARAES, et al 2010, apud Patrick, 2005).

A partir de entdo, intimeras foram as tentativas de criar alguma substincia capaz de
deter as infec¢des. Mas, somente em 1928 isso foi acontecer, através do surgimento da
penicilina pelo médico Alexander Fleming, uma descoberta acidental que mudou a histéria,
sendo possivel preservar a vida dos individuos (PROJAN & SHLAES, 2004, tradugio
nossa). Por volta de 1940, se deu o processo de introdugio da penicilina na inddstria
farmacéutica, fomentada pela segunda guerra mundial e através da parceria entre empresas
deste ramo e de um érgdo estadunidense, surgindo novos antibidticos, posteriormente .

Se tratando do uso dos antibidticos na odontologia, de acordo com Seabra :

Na década de 40, os antibiéticos comegaram a ser usados no controle de infecgdes
pds-operatérias em cirurgias orais. Baseados nas afirmacdes de Lewis e Grant em
1923 de que bacteremias de origem odontoldgicas poderiam causar infecgSes a
distincia, como a endocardite bacteriana, Budnitz e sua equipe em 1942 e Northrop
e Crowley, em 1943, introduziram o uso de antimicrobianos a base de sulfas antes
de cirurgias orais em pacientes susceptiveis 4 endocardite (SEABRA et al, 2004

apud Hupp, 1993, p.12).

Com os antibiéticos comecando a serem utilizados de maneira preventiva na
odontologia, a American Heart Association (AHA), por meio de publicagdes, evidenciou a
necessidade desta conduta profildtica como forma de prevengio a endocardite. No entanto,
fez recomendagdes aos cirurgides dentistas quanto ao seu emprego, apontando as corretas
indicagdes para que nio fosse prescrito demasiadamente e sem respaldo (MOLINARI, 1998,
tradugio nossa).

Sé alguns anos depois, apés 1961, a antibioticoprofilaxia teve suas diretrizes bem
estabelecidas através de publicagdes feitas pela American Heart Association (AHA). Onde
foi preconizado o uso profildtico dos antibiéticos para procedimentos onde os tecidos
gengivais eram operados, além das extracdes dentérias, devido sua relagio com a bacteremia
momentinea (TOMAZ & FERNANDEZ, 2013, traducio nossa).

Periodos apés a sua comercializac3o, o uso irracional dos antibiéticos foi relacionado
com o surgimento da resisténcia bacteriana, onde os microrganismos se adaptam aos

antimicrobianos se tornando superbactérias. Isso nos leva ao conhecido conceito de Darwin,
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onde ele diz que: “O que sobrevive nio é o mais forte, e sim aquele que se adapta melhor”
(SILVEIRA et al, 2006). Concomitante a isto, o indice de resisténcia antimicrobiana vem se
elevando ao decorrer dos anos, coincidindo com o pés 22 guerra mundial em que tais

medicamentos eram amplamente empregados devido as mazelas causadas pelo conflito.

Muitos antibiéticos que antes possufam ampla utiliza¢do, através de repetidas
prescrigdes indiscriminadas foram perdendo a sua eficicia, podemos citar como
exemplo a penicilina, onde o seu intenso uso proporcionou o aparecimento de cepas
bacterianas gram-positivas resistentes a antibiéticos penicilinicos, conhecidas
como PRSP (penicillin-resistant Streptococcus pneumoniae) (SANTOS, 2018

apud Andrade et al, 2013; Castro et al, 2009; Silveira et al, 2006, p.16).

Da mesma forma, hd mais de 30 anos tem sido dificil a aplicacio da terapia
antimicrobiana, uma vez que a resisténcia aos antibidticos cresce assustadoramente fazendo
com que estes firmacos percam sua efetividade. Tal fato se perpetua atualmente, de modo
que a resisténcia aos antibidticos se tornou uma preocupagio global. Em vista disso, tem-se
a necessidade de abordar a respeito do uso racional dos antibiéticos na odontologia, que
apesar de ser uma arma poderosa contra os processos infecciosos, seu emprego irresponsével

pode trazer complica¢des a satide do individuo.

4 EMPREGO RACIONAL DOS ANTIBIOTICOS

O referido capitulo apresentaré todos os aspectos relacionados a prescri¢do cautelosa
dos antimicrobianos abordando suas indicagdes, seja para uso terapéutico ou profilético, de
maneira a evidenciar os cuidados com os pacientes que possuem o sistema de defesa
comprometido. Além disso, ird expor que o uso dos antimicrobianos na odontologia tem
sido indiscriminado e que a consequéncia disso é a resisténcia aos antibidticos.

Conforme aborda Andrade et al (2014), “Uma das melhores defini¢des de antibiético
talvez seja esta: substincias com a capacidade de interagir com microrganismos que causam
infec¢Bes, matando-os ou inibindo sua reproducio, permitindo ao sistema imunolédgico
combaté-los com maior eficicia”. Ele possui classifica¢des de acordo com seu mecanismo de
agio, de maneira que, segundo Guimaries et al (2010, apud walsh, 2013) “Podem ser
classificados como bactericidas, quando causam a morte da bactéria, ou bacteriostiticos,
quando promovem a inibi¢do do crescimento microbiano”.

Para o tratamento de infecgdes cuja origem pode ser dentdria ou ndo, sendo aguda ou
cronica, além da necessidade preventiva para pacientes comprometidos sistemicamente ou

que serdo submetidos a procedimentos invasivos, como cirurgias, os antimicrobianos sio
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rotineiramente empregados na odontologia no combate e reducio do risco de infeccdes locais
e até mesmo sua disseminagio pelo organismo (OBEROI et al, 2015, traducdo nossa). Porém,
devem ser empregados de maneira cautelosa buscando sempre adotar uma conduta

responsével.

Na pratica clinica odontoldgica, o cirurgido-dentista estd apto a prescrever uma
diversidade de medicamentos, onde os mesmos sio resguardados através de sua
formagdo académica, com uma autonomia fortalecida por sua capacidade técnico-
cientifica para assumir a responsabilidade profissional para intervir com uma
conduta terapéutica medicamentosa no tratamento odontolégico de forma racional

(SANTOS, 2018 apud Andrade et al, 2006, p.14).

Sendo assim, as indica¢des de uso dos antimicrobianos, bem como sua administracdo
ideal devem ser minuciosamente conhecidas pelos profissionais da satde, e neste caso,
impreterivelmente, pelos cirurgides dentistas, os quais devem avaliar cada caso, atuar na
causa da infeccdo e sé prescrever a medicacio conforme a necessidade, de maneira

totalmente criteriosa, consciente, responsivel e com respaldo cientifico.

4.1 INDICACOES DA PRESCRICAO ANTIBIOTICA

Seguindo este principio, pode-se afirmar que para o uso racional dos antibidticos é
necessirio o conhecimento do cirurgido dentista no que tange a sua indicacio adequada,
conhecimento este que muitas das vezes é limitado ou nio estd atualizado. Com isso, serd
abordado mais adiante, de maneira sélida, as recomendac¢des da administracio antibidtica
visando garantir que os profissionais da odontologia tenham seguranca no momento da
prescrigado.

Dessa forma, considerando a aplicagdo antibiética em casos da infecgdo ja instalada,
deve ser levado em consideracio o controle infeccioso pelo sistema de defesa do individuo,
sendo preconizada a terapia antimicrobiana quando este controle nio estd sendo efetivo
(WYNN & BERGMAN, 2001, tradugio nossa). Contudo, é preciso avaliar se o paciente
possui algum comprometimento sistémico que indique o uso dos antibiéticos mesmo
havendo tal controle, sendo empregado como um complemento ao tratamento proposto.

Casos em que o sistema imune do paciente nio esteja controlando a infecc¢do, a
exemplo de abscesso com trismo ou celulite facial, que indicam a propagacio infecciosa ou
manifestacSes sistémicas, como a presenca de febre, se faz necessdria a aplicacdo da
terapéutica antibiética. Do contririo, quando hé esse controle, apenas a remocdo do fator
causal é suficiente para a resolugio do caso. Além disso, é vilido ressaltar que o emprego
deste firmaco deve ter atuacgio auxiliar, ndo substituindo a remog3o da causa.
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,

E sabido que os antibidticos também podem ser utilizados de maneira profilatica,
com a fungio de evitar que ocorra infec¢io pds-operatdria, e é administrado quando ainda
ndo h4 sinais de infec¢do presente. Com base nisso, Andrade et al (2014), afirma que “O uso
profildtico de antibiéticos em odontologia pode ser instituido com o objetivo de prevenir
infecgdes na prépria regido operada (profilaxia cirdrgica) ou na prevengio de infecgdes a
distincia, em pacientes suscetiveis”. H4 indica¢des para a profilaxia antibiética baseada no

tipo de procedimento a ser realizado.

De acordo com a American Heart Association (AHA), a profilaxia antibiética é
recomendada para pacientes de alto risco, submetidos a procedimento dental que
envolva tecido gengival ou regido periapical do dente e para procedimentos que
levam a perfuracdo da mucosa oral, como em exodontias; tratamento periodontal
(inclusive sondagem, raspagem e alisamento radicular, cirurgias e sesses para
manutengio); colocagio ou insergio de implantes dentais e reimplantes de dentes
avulsionados; instrumentagio endodéntica ou cirurgia parendodéntica; colocagdo
subgengival de tiras antibidticas; colocagio inicial de bandas ortodénticas; injecdes
anestésicas locais intraligamentares; limpeza profilitica de dentes ou implantes,
quando previsto sangramento (ROCHA et al. 2008, apud Wilson et al, 2007, p.147).

Baseado nisso, é preciso identificar estes pacientes de alto risco que, ao serem
submetidos aos procedimentos descritos, estdo & mercé do processo infeccioso a distincia
/4 ’ . ~ . . . . .
pSs-tratamento odontolégico. Entre eles estdo os pacientes cardiopatas sujeitos a endocardite
bacteriana, os imunocomprometidos, bem como portadores de diabetes descompensada e de
7’ ’ . ’ . . . .
préteses ortopédicas, além de pacientes renais. Para estes pacientes, o emprego preventivo

dos antibidticos ¢ justificado pela literatura.

Se tratando da endocardite bacteriana, uma doenga onde ha inflamagio e subsequente
destrui¢do de estruturas importantes do coracdo, sendo o endocéirdio, endotélio e valvas
cardiacas, pode-se afirmar que os procedimentos odontolégicos podem levar a uma
bacteremia transitéria de maneira em que as bactérias presentes podem se disseminar para
os tecidos do coracio que ji eram previamente comprometidos e provocar o quadro de
endocardite (DUARTE et al, 2017 apud Barros et al, 2011). Em relago aos microrganismos
responséveis, o streptococcus viridans tem sido apontado como o principal causador da

doenca.

A bacteremia ocorre imediatamente apds procedimentos odontolégicos invasivos
e diminui com o tempo. Em geral, as bactérias sdo eliminadas da corrente sanguinea
pelo sistema de defesa do hospedeiro de alguns minutos a 1 hora apés o
procedimento odontolégico sem riscos potenciais, mas podem persistir em
pacientes clinicamente comprometidos (BUONAVOGLIA et al, 2021, apud
Lockhart, 2008, p.s, tradugio nossa).

Considerando os pacientes sujeitos a endocardite bacteriana, a AHA os descreve

como sendo: usudrios de vélvula protética transcateter, além dos portadores de valvulas
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protéticas, bem como os pacientes que fizeram ajuste do transcateter ou da valvula protética
de maneira cirtirgica e os que utilizam dispositivos que auxiliam nos ventriculos esquerdos
ou coracdo implantdvel. Ademais, também s3o candidatos a antibioprofilaxia aqueles com
histérico de endocardite bacteriana, com cardiopatia congénita ou que receberam transplante
de coragio, uma vez que seu sistema imune esté fragilizado.

Tem sido discutido o emprego da profilaxia antibiética como prevencio a
endocardite bacteriana, associando sua ocorréncia a hébitos rotineiros, como a escovagio
dentaria, que causaria a bacteremia transitéria, de maneira que este fator estaria mais
associado ao surgimento da doenca do que devido ao tratamento odontolégico invasivo, que
teria um risco minimo (ANDRADE, 2014; WILSON et al., 2021).

Em pacientes diabéticos descontrolados, a profilaxia se faz necessaria, pois, esta é
uma doenca que reduz o potencial imunolégico do individuo tornando-o propenso a
infeccdes, j4 que o processo de migracdo dos leucdcitos fica prejudicado e a capacidade de
atuagdo contra as bactérias presentes é reduzida, prejudicando também a cicatrizag3o.
Contudo, se deve notar a presenca da cetoacidose do sangue e da cetontiria para julgar um
paciente como descompensado e, em casos como este, o procedimento sé dever4 ser realizado
em situagio de urgéncia, do contririo, o controle glicémico deve ser restabelecido para entdo

trata-lo.

De acordo com a literatura, nio existem evidéncias cientificas que justifiquem a
profilaxia antibidtica em pacientes que sdo portadores de diabetes mas que estdo
com seus niveis controlados, e sé deve ser realizado quando existirem sinais e
sintomas sistémicos de infec¢des ou quadro clinico da patologia estando em niveis
descompensado (ZAFFALON et al 2022 apud LEMOS, 2014).

Os pacientes imunossuprimidos também necessitam da antibioticoterapia, mas
apenas em determinados casos, como descreve a literatura. Nesse sentido, segundo Andrade
et al (2014), “individuos com baixa contagem de leucécitos granulécitos podem apresentar
um risco maior de infec¢des induzidas por procedimentos que causam bacteremia
transitéria”. Dessa forma, tais pacientes precisam ser submetidos a profilaxia.

Conforme recomendado pela AHA, pacientes que realizam a quimioterapia, assim
como os transplantados de medula éssea devem receber a profilaxia nos tratamentos
odontolégicos invasivos como prevengio a possivel infeccdo generalizada decorrente do
estreptococos viridans. Os pacientes com HIV nio tém essa indicagio para procedimentos
de exodontia, cirurgia periodontal e restauracdes, uma vez que o risco de infeccdes,

comparado a um paciente saudavel, sdo equivalentes. Além do mais, a sua utilizacdo poderia
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provocar um aumento de fungos resistentes ao medicamento e ocasionar uma grande
infecgio.

Com relagdo aos pacientes portadores de leucemia, nio had ainda evidéncias
cientificas que assegurem a necessidade do emprego da profilaxia antibiética nos
procedimentos sujeitos a bacteremia transitéria. Contudo, esses individuos podem
apresentar uma modificagio na flora bucal com a predominincia de enterobacteriaceae e a
klebsiela pneumoniae, o que fundamentaria o uso dos antibidticos, mas sdo apenas teorias
(ANDRADE et al, 2014).

Em pacientes que fazem uso de prétese ortopédica e utilizam placas, parafusos, pinos
ou préteses articulares totais nio é indicada a profilaxia antimicrobiana inicialmente como
forma de prevencio a disseminacdo infecciosa que possa vir a ocorrer por via sanguinea apds
o procedimento odontolégico, a menos que apresente determinadas condi¢des de satide que

os coloque em um quadro de risco para isso, a exemplo dos casos a seguir:

Imunocomprometimento devido a artropatias inflamatérias, artrite reumatoide,
ldpus eritematoso sistémico, irradiagdo ou uso de imunossupressores; Diabetes tipo
I (insulino-dependente); Subnutri¢io; Hemofilia; Primeiros dois anos apés a
colocagio de prétese total articular; Histéria prévia de infeccbes de préteses

articulares (ANDRADE et al, 2014, p.75).

Se esse paciente precisar substituir sua prétese articular e apresentar complicagdes
nesse processo, pode ser que ele também precise ser submetido ao medicamento
antimicrobiano para realizar qualquer procedimento odontolégico invasivo. Contudo, essa
decisio sé serd tomada pelo cirurgido dentista apds ele se consultar com o cirurgido
ortopédico para avaliar seu quadro clinico (MATOS et al, 2024).

Tendo em vista os pacientes com doenca renal e que fazem dilise, a literatura relata
ser controverso o uso da profilaxia antibidtica, pois nio hé incidéncia de endocardite
infecciosa com causa relacionada a tratamentos dentdrios com chance de bacteremia

. . . . ~ - .
transitdria nestes pacientes, considerando que as infec¢des que ocorrem sio devido aos
microrganismos da pele do individuo que adentram seu organismo através da fistula
arteriovenosa utilizada na didlise.

Nio h4d uma conduta definida para pacientes renais crénicos, apesar disso, a
American Heart Association, aconselha o emprego da profilaxia antibiética somente em
pacientes que apresentam risco cardiaco e fazem hemodidlise (SANTANA, 2022 apud
Sturgill, Howell, Perry, & Kothari, 2016). Em casos onde este medicamento precise ser

administrado, é importante que a sua escolha seja cautelosa priorizando firmacos que
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possuam metabolizagio hepitica para nio prejudicar a fungio renal j4 comprometida.

O protocolo da antibioticoprofilaxia como prevencio a infec¢Ges a distincia é bem
consolidado na literatura, que segundo a American Heart Association, é a utilizag¢do da
amoxicilina 2 gramas em adultos, sendo empregada como opgio aos pacientes sensiveis as
penicilinas a cefalexina 2 gramas ou a azitromicina 5oomg, ambas administradas 1 hora antes
do procedimento (WILSON et al, 2021, tradugio nossa).

Além disso, existe a profilaxia antibiética para prevenir infec¢Ses no sitio cirtrgico,
denominada profilaxia cirdrgica. Visando estabelecer principios no emprego dos
antibiéticos nas cirurgias odontolégicas, foi sugerido examinar o risco de infec¢io do
procedimento, além da escolha correta do antimicrobiano, que deve ser prescrito na dose
adequada e administrado no momento ideal, assim como a racionaliza¢io do seu uso deve
ser levada em consideragdo antes da prescricio (BARBOSA et |, 2023 apud Peterson, 1990).

O uso profildtico dos antimicrobianos com o objetivo de evitar infeccbes na 4rea
operada, como em procedimentos de cirurgias periodontais, de terceiros molares inclusos e
em implantes dentérios ainda é muito discutido, sem haver um consenso na literatura sobre
o assunto. Contudo, sua aplicacdo parece ser bastante restrita, para casos onde o risco frente
ao processo infeccioso é considerado alto. Dessa forma, cada procedimento deve ser avaliado

isoladamente.

Nos Estados Unidos, a profilaxia antibiética cirdrgica é recomendada somente em
procedimentos associados a uma alta incidéncia de infecgdo e/ ou na implantacdo
de pecas protéticas ou corpos estranhos volumosos. Com base nesses critérios, ja
foi sugerido que, em pacientes imunocompetentes, a cirurgia de instalacdo de
implantes dentarios talvez seja a dnica intervencdo odontoldgica na qual poderia
estar indicado o uso profildtico de antibiéticos, embora existam opinides contrarias

a tal conduta (ANDRADE et al, 2014, p.73).

Para as extracdes, o emprego da antibioticoprofilaxia, de acordo com estudos
continuos, tem se limitado exclusivamente para as exodontias de terceiros molares, apesar
de ainda ser um tépico muito discutido e controverso, pois alguns autores nio concordam
com esse uso nas extragdes. Tal pensamento é baseado no risco de ocorréncia de infeccio
pds-operatdria, o que restringe seu uso para as situagdes com elevadas chances de
acontecimento.

Além disso, a prevaléncia de infec¢des pds-operatdrias nestes casos alcanga os 10%, o
que representa um risco minimo (BAUER, 2016). Apesar das possiveis complicagdes no pés-
operatdrio oriundas de extracdes complexas, de acordo com Sologova et al (2022 apud GILL

et al, 2018, traducdo nossa), “No entanto, h4 poucas evidéncias convincentes para apoiar o
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uso rotineiro de antibidticos na cirurgia de extracdo de terceiros molares em pacientes
saudédveis”. Na extracdo de sisos inclusos, a incidéncia é menor ainda, se realizada por buco
maxilo e com os cuidados na biosseguranca j4 seria suficiente para evitar processos
infecciosos.

Visando minimizar a exposicio a infec¢Ses pds procedimento, deve ser realizado um
diagnéstico adequado, analisando as condi¢des de satide do paciente e as condi¢des do dente
a ser removido, tais como: profundidade de impactacio, exigéncia de osteotomia, a espera
por um maior trauma cirdrgico, assim como um periodo estendido de cirurgia e uma maior
inflamag¢io na regido. Dessa forma, nio h4d comprovacio da necessidade da
antibioticoterapia em todos os procedimentos de extracio de terceiros molares.

Com relagdo ao tempo cirtrgico, segundo um estudo realizado através de 197
exodontias de terceiros molares em pacientes sauddveis, utilizando técnicas cirtrgicas
iguais, o mesmo protocolo de profilaxia antibiética no pré-operatério e considerando alguns
fatores como posicionamento do dente, idade do paciente e experiéncia do profissional,
buscou-se relacionar o surgimento das infec¢des péds cirtirgicas com o tempo operatdrio.
Concluiu-se, com base no resultado de 4,600 de ocorréncia infecciosa, que o tempo cirtirgico
influéncia para isso, pois todos os procedimentos que geraram infec¢io ultrapassaram 30
minutos (BAUER, 2016).

Uma das complicagdes pds-operatdrias que pode ocorrer é a alveolite, uma infecgio
que resulta em dor na 4rea da cirurgia se estendendo para as regides adjacentes. E com relagio
a isso, tem se discutido o emprego profilitico para prevengio deste ocorrido, pois o
desconforto pds operatério costuma ser grande. Porém, a chances de ocorréncia sio baixas,

o que leva a discussdo quanto a sua aplicabilidade.

Cabe ressaltar que a utilizagdo preventiva da amoxicilina nio proporciona uma
reducio significativa no risco de alveolite apés a extragdo de dentes do siso. No
entanto, quando a amoxicilina é combinada com 4cido clavulinico, o risco é
significativamente reduzido. Por outro lado, considerando a baixa prevaléncia de
pacientes que precisam de tratamento para infeccdo e o potencial de efeitos
colaterais no grupo que recebe placebo, ndo ha justificativa para a prescrigdo
rotineira de amoxicilina com ou sem 4cido clavulanico (BARBOSA et al, 2023 apud
Santos et al, 2021, p. 2562).

A profilaxia antibiética administrada por um periodo prolongado nio é eficiente, de
acordo com estudos recentes, podendo ainda desencadear a resisténcia bacteriana e efeitos
indesejdveis, como transtornos gastrointestinais. Ao contrério, sua aplicagio por um periodo

de curta duragio, tem se mostrado positiva na preven¢io a infec¢des. Dessa forma, a
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administracdo antibiética no pés-operatério nio seria necessaria, mas ha poucos estudos que
fundamentam essa ideia.

Seguindo este principio, a antibioticoterapia administrada 1 hora antes do
procedimento cirdrgico é eficaz contra infec¢des decorrentes da bacteremia transitéria e é
apontado que depois de 3 horas ela nio apresentaria mais a fun¢io desejada, sendo inutil a
sua administragio (ALMEIDA, 2020 apud Burke 1961). Outrossim, é recomendada a
prescri¢do antibidtica preventiva no periodo pré cirtrgico utilizando a amoxicilina 2g.

Os critérios para a prescricio antibidtica devem ser respeitados e colocados em

. . . o . ~
prética, de maneira que os cirurgides dentistas lancem m3o deles em casos onde realmente
haja necessidade, analisando as condi¢des de satide do paciente e o procedimento a ser
J ) ¢ p P
realizado, dessa maneira, ird contribuir na minimizacio de uso dos antimicrobianos e

auxiliar na luta contra a resisténcia bacteriana e suas preocupantes consequéncias.

4.2 USO IRRACIONAL DOS ANTIBIOTICOS E A RESISTENCIA BACTERIANA

Como mencionado anteriormente, a resisténcia bacteriana surge em razdo do uso
desmedido e irresponsdvel dos antibidticos, comprometendo o processo de cura dos
individuos frente as infec¢Ges e trazendo graves consequéncias para a satide publica, e os
profissionais da satde, incluindo os cirurgides dentistas, podem estar contribuindo para isso
mediante as prescri¢des indevidas sem base cientifica no dia a dia clinico.

De acordo com Cordova (2023, tradugdo nossa), “Os dentistas sio responsiveis pela
prescri¢do de cerca de 10% dos antibidticos na 4rea da satide em todo o mundo”. No entanto,
em muitas das vezes esta prescri¢do ocorre de maneira indiscriminada, provocando seu uso
em excesso no dia a dia clinico. E isso tem aumentado cada vez mais, a exemplo do periodo
de pandemia da COVID-19, onde as prescrigdes cresceram 49% e mesmo apds este episédio,
a porcentagem continuou 289% mais elevada em relacdo a época antecedente, preocupando os
préprios dentistas (CONTALDO, 2023 apud Duncan, 2021, tradugio nossa).

Como consequéncia deste emprego excessivo dos antimicrobianos surge a
resisténcia bacteriana. Ela ocorre devido a célula da bactéria se adaptar ao medicamento por
um processo natural (SANTOS, 2004). E relevante citar que esse uso indiscriminado esté
relacionado com a falta de colaboragio por parte dos pacientes mediante a prescri¢do do
cirurgido dentistas, considerando também a pritica da automedicagio pela populacio e, com

o costume de receitar indevidamente estes fAirmacos colabora ainda mais para esse problema.
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Para compreensio do mecanismo de agio envolvendo o desenvolvimento da
resisténcia aos antibidticos, é preciso citar que o microrganismo é considerado resistente ao
antibiético quando ele alcanca os niveis téxicos para as nossas células, pois devem
permanecer numa concentragio abaixo deles apds ser administrado para atuar contra as
bactérias (BRUNTON et al, 2007). Assim sendo, estes microrganismos conseguem resistir
e sobreviver complicando a cura do individuo.

Esta resisténcia, por sua vez, provoca um maior custo médico, periodos de
hospitalizacdes maiores e aumento de mortes (OMS, 2020). Sendo assim, sua racionalizagio
é necessdria e deve seguir alguns parimetros, que é fundamentado em um diagnéstico
correto, com a devida indicagdo, de maneira a selecionar o antibiético préprio para a situagio,
na quantidade ideal e pela via de administracio adequada (D’ AMBROSIO et al, 2022,
tradugio nossa).

Em virtude disso, fica evidente que a resisténcia bacteriana se d4 pelo mal uso dos
antibidticos, uma consequéncia da falta de conhecimento do profissional prescritor ou da
sua negligéncia, onde em muitos casos prescrevem por medo de complicacdes pds
operatdrias sem teor cientifico e é notério o impacto que isso vem causando no mundo, sendo

necessarias medidas para conter esse impasse, visando resguardar a vida da populacio.

s MEDIDAS DE CONTROLE DOS ANTIBIOTICOS

Este capitulo ressalta dados que confirmam a urgéncia que é a resisténcia bacteriana
no cendrio mundial, aborda a necessidade de se controlar o emprego dos antibiéticos através
da restricdo de seu acesso pela populacio, além de apresentar as atuais ag¢des por parte dos
4rgdos vigentes para conter o problema e reafirmar a importincia da responsabilidade da
conduta clinica dos cirurgiGes dentistas em relacdo ao assunto.

Os dados que apontam as mortes relacionadas a resisténcia aos antibidticos sio
alarmantes, com percentual que cresce cada vez mais, onde s6 durante a pandemia tal fator
foi responsével por cerca de 1,27 milhdo de ébitos em todo planeta e ainda favoreceu a morte
de outras 4,95 milhdes de pessoas, um nimero bastante significativo e que expde o perigo do
qual o mundo est4 enfrentando (OMS, 2023).

Para lutar contra a resisténcia bacteriana é preciso que haja uma sensibilizacdo por
parte do cirurgido dentista, passando a atuar nas prescri¢des medicamentosas de maneira

correta, visando resguardar a utilidade dos antibidticos, pois, se as priticas atuais nio forem
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mudadas, sempre vai haver a necessidade de criacio de novos antibiéticos, tornando um
ciclo vicioso de forma que a resisténcia bacteriana seja sempre uma ameaga.

No entanto, é necesséiria a redu¢io da automedicagio pela populagio, que é uma
pratica muita das vezes sociocultural, e para isto, a Anvisa adotou agdes com o intuito de
mudar o cenirio no que tange ao acesso aos antimicrobianos. Dessa forma, a receita passa a
precisar ser prescrita em duas vias, retendo uma na farmaicia, sob um prazo de validade de
10 dias (ANVISA, 2010). O intuito desta norma é enfraquecer o uso desses medicamentos
sem prescrigio para que sé sejam empregados quando h4 necessidade, com a escolha correta

do firmaco e em doses assertivas.

A Assembleia Mundial da Sadde aprovou um plano de acdo global sobre a
resisténcia antimicrobiana, incluindo a resisténcia aos antibidticos, em maio de
2015. O seu objetivo é garantir que as doengas infecciosas possam continuar a ser
prevenidas e tratadas através de medicamentos eficazes e seguros (OMS, 2020).

Além deste projeto, a organizacdo mundial da sadde, lancou a semana de
conscientizagio sobre os antibidticos em 2015, comemorada no més de novembro entre os
dias 18 a 24, com a seguinte temética: “Antibidticos: Manuseie com Cuidado”. Da mesma
forma, a OMS estimula os paises a investirem em programas de gerenciamento dos
antibidticos com o intuito de educar os profissionais da satide a prescreverem estes
medicamentos fundamentado em diretrizes cientificas.

Esse preparo dos profissionais de satide com relacdo as prescri¢cdes dos firmacos que
visam combater as infeccSes é extremamente necessario para ajudar a combater o problema,
pois, conforme a Organizagio mundial da satde (2020) aborda, “A educagio dos
profissionais de satide é de importéncia crucial, uma vez que constituem a linha da frente na
salvaguarda da eficicia dos medicamentos antimicrobianos”.

Frente ao exposto, é cabivel acrescentar que apesar da medida de controle de venda
dos antibiéticos no Brasil, hd lacunas na legislagdo, onde devido a falta de fiscalizacio,
muitas drogarias ainda comercializam esses medicamentos sem prescricio profissional,
perpetuando o uso indevido pela populagdo. Portanto, é preciso que os érgios responsaveis
tomem as medidas cabiveis para contornar essa situagio, visto a gravidade do problema e
que haja uma busca assidua pela conscientizagio da populacdo a respeito da automedicagio
assim como dos profissionais da saide incentivando e investindo na capacitagdo técnica

destes.
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6 CONCLUSAO

Os antibidticos sio medicamentos extremamente importantes e o seu surgimento
marcou a humanidade, possibilitando a cura de diversas doencas, uma vez que previnem e
combatem os processos infecciosos. Nasceu em virtude das guerras mundiais, em um
cendrio de muitas mortes causadas por infecces e desde 14 sGo amplamente utilizados em
vérias dreas da satide. Em contrapartida, a resisténcia bacteriana é um processo onde ocorre
a adaptagio destes microrganismos ao antibidtico fazendo com que se perca seu efeito e,
consequentemente, provoca complicacdes de satide e mortes.

Tendo em vista os objetivos gerais e especificos apresentados, pautados no problema
exposto, o intuito desta pesquisa foi evidenciar a importincia de se estabelecer uma
prescricdo antibiética racional e baseada em evidéncias cientificas, de maneira a limitar o
seu uso, levando em consideragio as suas indicagdes, pois sua utilizagio excessiva gera a
resisténcia bacteriana. Da mesma forma, se buscou mostrar que esse uso tem sido irracional
e que os cirurgides dentistas também se responsabilizam por isso, contribuindo para um
cendrio mundial preocupante em relagdo 4 sobrevivéncia bacteriana.

A elaboracio deste trabalho possibilitou a compreensio das indica¢des do uso
antibidtico na odontologia, que pode ser em casos de infec¢io ji instalada e como medida
preventiva para pacientes com o sistema imune comprometido ou que realizardo
procedimentos odontolégicos invasivos. H4 um consenso literdrio no que diz respeito a
pacientes com um quadro infeccioso, onde é primordial a remoc3o da causa, de maneira que
o antimicrobiano sé deve ser empregado como um complemento do tratamento.

Alguns pacientes comprometidos sistemicamente precisam da profilaxia antibidtica
previamente a procedimentos odontoldgicos invasivos pela supressio do seu sistema
imunolégico que os torna propensos a infeccdes. Os pacientes cardiopatas sujeitos a
endocardite bacteriana sdo descritos pela AHA e somente estes devem utilizar a profilaxia.
Entre os imunocomprometidos, os que realizam quimioterapia ou possuem transplante de
medula devem ser submetidos a medida preventiva, ji os portadores de HIV nio tem esta
indicacdo e sobre aqueles com leucemia nio hd um consenso na literatura para que se
preconize o uso.

Pacientes que fazem uso de prétese ortopédica nio tem indicacdo para profilaxia
antibidtica. Nos individuos com doenca renal, a AHA sé recomenda para aqueles com risco

cardiaco e que fazem hemodidlise. J4 se tratando da prevencio para procedimentos
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invasivos, apenas para a instalacio de implante dentdrio hid respaldo cientifico e nas
extracdes dentdrias, hd uma grande divergéncia entre os autores, onde alguns defendem o
uso para terceiros molares enquanto outros nio justificam esse uso para nenhuma extracio.
Em relacdo a escolha do antibiético, a amoxicilina 2g administrada uma hora antes do
procedimento é o padrio ouro.

Por fim, conclui-se que o uso desmedido dos antibidticos provoca a resisténcia
bacteriana e esta se tornou uma preocupagio global, trazendo grandes impactos na satide por
todo o planeta, sendo justificada pela automedicacdo e despreparo profissional. Esse é um
cenirio preocupante para a organiza¢io mundial da sadde, que apesar dos esforcos para
minimizar o problema, ele tem se agravado ao longo das décadas, sendo preciso mais rigidez
em relacio as medidas de controle de venda destes medicamentos e no fortalecimento da

conscientizacdo da populagio e capacitacdo dos profissionais de saide.
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