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RESUMO

Objetivo: Avaliar o nivel de conhecimento dos estudantes
de odontologia de uma universidade federal sobre a
administragdo medicamentosa via parenteral em situagdes
emergenciais que podem ocorrer em ambulatério odontolégico.
Metodologia: Esse estudo foi do tipo transversal, observacional,
quantitativo, descritivo e analitico para avaliar o conhecimento
dos estudantes entre o 6° e 10° periodos, totalizando 132
participantes. O estudo foi realizado de julho de 2019 a julho
de 2020, tendo como critérios de inclusdo todos os alunos
regularmente matriculados entre o 6° e o 10° periodo do curso,
sendo excluidos aqueles que ndo responderam o instrumento
em sua totalidade. Os dados foram tabulados no Microsoft
Excel e em seguida realizou-se estatistica descritiva com
auxilio do software SPSS versao 24.0. Resultados: Quanto aos
conhecimentos tedricos, a maioria dos estudantes demonstrou
obter certo dominio, entretanto, as perguntas que abrangeram
o nivel de seguranca dos mesmos ao intervir numa situacao
médico-emergencial, as respostas foram desapontadoras. A
maioria dos participantes respondeu ndo se sentir seguro em
administrar um medicamento por via endovenosa (87,9%), nem
se sentiam seguros em realizar célculo de gotejamento de soro
(91,7%). Ao serem questionados sobre acreditar que possuem
conhecimento suficiente sobre emergéncias médicas, a maioria
respondeu que nao (97,7%). Conclusdo: Os graduandos se
revelam inaptos em intervir em uma emergéncia médica em
ambulatério odontolégico, reforgando ainda mais a necessidade
de ampliar a incluséo da disciplina de emergéncias médicas
nas matrizes curriculares e estagios em grandes centros
hospitalares.

DESCRITORES
Emergéncias Médicas. Via Parenteral. Estudantes de
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ABSTRACT

Objective: This study aims to assess the level of knowledge of
dental students at a federal university about parenteral drug
administration in emergency situations that may occur in a dental
clinic. Methodology: This is a cross-sectional, observational,
quantitative, descriptive, and analytical study to assess students’
knowledge between the 6th and 10th semesters, totaling 132
participants. The study was carried out from July 2019 to July
2020, having as inclusion criteria all students regularly enrolled
between the 6th and 10th semesters of the course, excluding
those who did not answer the instrument in its entirety. The
data were tabulated in the Microsoft Excel and descriptive
statistics were performed using the SPSS software version
24.0. Results: As far as theoretical knowledge is concerned,
most students have demonstrated a certain mastery, however,
the questions about their level of safety when intervening in
a medical-emergency situation have disappointing answers.
Most participants responded that they did not feel safe in
administering a drug intravenously (87.9%), nor did they feel
safe in performing serum drip calculations (91.7%). When asked
if they have sufficient knowledge about medical emergencies,
most answered that they did not (97.7%). Conclusion: Therefore,
graduates are unable to intervene in a medical emergency in a
dental clinic. Further reinforcing is needed to expand the number
of colleges that include the discipline of medical emergencies in
the curriculum and internships in large hospital centers.
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palavra emergéncia vem do latim

emergentia, sendo capaz de ser utilizada
para traduzir situagdes criticas, graves ou
perigosas, onde muitas vezes a vida ou o
bem-estar de alguém esta em risco’. Na
odontologia, alguns fatores tém colaborado
para que esses incidentes ocorram com
maior frequéncia nos ultimos anos, como
por exemplo, o aumento da expectativa de
vida e da prevaléncia de doencgas sistémicas
0 que, consequentemente, influéncia no
numero de pessoas idosas e comprometidas
sistemicamente na busca pelo tratamento
odontologico?.

Caso o cirurgido-dentista nao esteja
preparado para lidar com uma situagao de
emergéncia, as chances do paciente sofrer
danos maiores ou até mesmo vir a 6bito
aumentam. O preparo adequado desse
profissional faz com que ele possa agir de
forma mais eficiente nessas situacoes?®.

As manobras de suporte basico de
vida (SBV) n&o sado de dominio apenas dos
profissionais de saude, estas podem ser
executadas por qualquer pessoa, desde que
seja treinada e capacitada para tal fungao*.
Ainda assim, o assunto é pouco abordado
nas universidades, mais precisamente, nos
cursos da area de saude, o que resulta em
inseguranga por meio dos académicos dos
mais diversos cursos ao prestarem primeiros
sSOCorros®.

O profissional de Odontologia nao
pode omitir socorro diante de uma situagéo de
emergéncia. A Lei n°. 5081/66, que regula o
exercicio da odontologia, afirma que “compete
ao cirurgido-dentista (CD) prescrever e
aplicar medicagao de emergéncia no caso de
acidentes graves que comprometam a vida

e a saude do paciente”. Além disso, o artigo
135 do Cddigo Penal (CP) afirma: “deixar
de prestar socorro a vitima de acidentes ou
pessoas em perigo iminente, podendo fazé-
lo, é crime”™.

Os académicos de odontologia e
os profissionais da area, para atuarem na
profissdo devem assumir responsabilidades
que vao muito além de um tratamento
odontolégico. O cirurgiao-dentista deve tomar
consciéncia de que, ao restringir sua atuacao
apenas para a cavidade oral, sem acatar
o estado geral de saude do seu paciente,
podera estar aumentando, significativamente,
as chances de ocorréncia de um evento
emergencial. Esse fato, aliado a falta de
conhecimento adequado sobre o assunto,
podera gerar consequéncias negativas e, até
mesmo, fatais a vida do seu paciente’.

Um primeiro contato com as situagdes
emergenciais ainda na graduagédo € uma
alternativa para impulsionar a quantidade de
profissionais habilitados para o atendimento
emergencial na clinica odontolégica de
forma pratica e segura. Além disso, mediante
conhecimento adquirido com a disciplina,
o futuro cirurgido-dentista se torna capaz
nao somente de resolver emergéncias em
odontologia como também salvar vidas numa
situagdo de emergéncia médica®.

A possibilidade de ocorréncia de
situacdes de urgéncias e emergéncias,
durante o atendimento odontoldégico, € real
e, portanto, torna-se fundamental que o
futuro cirurgido-dentista como profissional
de saude responsavel integralmente pela
saude do paciente no momento da consulta
odontolégica esteja apto para reconhecer e
tratar imediatamente esses quadros clinicos®.
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O presente trabalho teve como
objetivo, avaliar o nivel de conhecimento dos
estudantes de odontologia da Universidade
Federal de Campina Grande sobre a
administracdo medicamentosa via parenteral
em situagbes emergenciais que podem
ocorrer em ambulatorio odontoldgico.

METODOLOGIA

Tipo de estudo

A pesquisa foi um estudo transversal,
observacional, quantitativo, descritivo e
analitico, cujo objetivo foi avaliar o nivel de
conhecimento dos estudantes de odontologia
da Universidade Federal de Campina Grande
sobre situagdes emergenciais que podem
ocorrer em ambulatorio odontoldgico.

Local e populagao do estudo

O estudo foi realizado com os alunos
regularmente matriculados entre o 6° e
10° periodos do Curso de Odontologia da
Universidade Federal de Campina Grande
(UFCQG), totalizando 132 participantes. Para
esse estudo foram aplicados os questionarios
para 132 alunos de ambos o0s sexos que
cursam do 6° ao 10° periodo. O estudo foi
realizado no periodo de julho de 2019 a julho
de 2020.

Critérios de inclusao, exclusao ou perda

Foram incluidos todos os alunos
regularmente matriculados entre 0 6° e o
10° periodo do curso. Foram considerados
como perda aqueles que faltaram as

atividades académicas no dia da aplicagao
do questionario.

Instrumento e procedimento para coleta de
dados

Esse trabalho foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) das
Faculdades Integradas de Patos (FIP), CAAE:
33108820.2.0000.5181. A cada participante
foi entregue o Termo Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) para que assinasse
em duas vias, ficando uma em posse do
participante e outra em posse do pesquisador,
sendo esta arquivada por cinco anos apos a
finalizag&o do trabalho.

O instrumento utilizado foi construido
pelos préprios pesquisadores responsaveis,
baseado em trabalhos anteriores™-'4,

Em um primeiro momento, a
pesquisadora foi na sala de aula para
divulgar a pesquisa e 0 seu objetivo ao publico
alvo, deixando clara que a participagao era
voluntaria. Em seguida, a coleta de dados
ocorreu nos ambientes da Clinica Escola de
Odontologia ou na Central de Aulas utilizada
pelo curso, buscando-se local silencioso e
reservado para que os participantes pudessem
responder individualmente ao instrumento.

Analises dos dados

Os dados foram tabulados no microsoft
excel e em seguida transferidos para o SPSS
versao 24.0. Primeiramente, foi realizada a
estatistica descritiva com a apresentacao dos
dados em frequéncias absolutas e relativas.
Em seguida, foi realizado teste de Shapiro-
Wilk afim de avaliar a normalidade dos
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dados. Visto que os mesmos ndo seguiam
a normalidade, foi escolhida a correlagao de
Sperman a fim de se demonstrar a relagao
entre a variavel dependente (acertos nas
questdes) e as independentes (idade, periodo
e realizagao de curso anterior).

RESULTADOS

A média de idade dos participantes
foi de 22,81+2,74 anos, variando de 19 a 39
anos. A maioria dos participantes cursavam
o sétimo ou nono periodo (51,6%, n= 68) e

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra quanto a idade, periodo e formagao anterior em emergéncias

médicas

Variavel n %
Idade
18 a 25 anos 121 a7
26 a 30 anos T 53
=31 4 3.0
Periodo formacdo
Sexto (67) 24 18,2
Sétimo (7 34 258
Oitavo (8%) 22 16,7
Mono (9%) 34 258
Décimo (107) 18 13,6
Total 132 100
Realizou curso anterior que abordou
o tema emergéncias médicas?
Mao "7 88,6
Sim 15 114

Tabela 2. Respostas do questionario sobre emergéncias médicas

Varidvel

Q1- A administracio parenteral de farmacos tem algumas desvantagens
em relacdo a via oral. A disponibilidade é mais lenta, menos previsivel e a

dose eficaz pode ser escolhida de forma mais precisa.

Nao 95 720
Sim 37 28.0

(Q2- Vocé sabe o que é “Ringer Lactato™?

Nao 117 856
Sim 15 11.4

634

Q3- Vocé se sente seguro (a) em administrar um medicamento por via Nao 11 841
intramuscular? Sim s 15,9
Q4- Vocé se sente seguro (a) em administrar um medicamento por via Mao 116 879
endovenosa? Sim 16 12,1
(Q5- A via subcutdnea & a via de administracio de medicamentos indicada Nao 43 126
para drogas que necessitam ser absorvidas lentamente, quando se deseja

eficiéncia na dosagem e absorcio continua e segura do medicamento Sim 89 67.4
Q6- “Se butterfly” @ “Se gelco” sdo alguns tipos de agulhas de eleicdo para | MNao 58 439
terapias endovenosas? Sim T4 56,1
Q7- Voce se sente seguro para fazer calculo e tempo de gotejamento de Nao 121 nry
s0ra7? Sim 11 8,3
Q8- Vocé saberia administrar Diazepam® para um paciente em crise Nao 118 894
convulsiva que perdurasse por mais de cinco minutos? Sim 14 10,6
(Q9- Vocé acredita que o conhecimento que possui sobre emergéncias Nao 129 977
médicas em ambulatério é suficiente? Sim 3 2.3
Q10- Vocé acredita que a sua instituicdo deveria agregar uma disciplina Nao - -
sobre emergéncias médicas na grade curricular? Sim 132 1000
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relataram n&o ter realizado curso anterior
com abordagem em emergéncias médicas
(88,6%, n=117).

Na analise das respostas dos
questionarios, foi possivel observar algumas
divergéncias. Quanto aos conhecimentos
tedricos, a maioria dos estudantes demonstrou
obter certo dominio, no entanto, os graduandos
se autoavaliaram como inseguros perante uma
possivel intervencdo médico-emergencial.

A maioria dos participantes respondeu
nédo se sentir seguro em administrar um
medicamento por via endovenosa (87,9%),
nem se sentem seguros em realizar calculo

de gotejamento de soro (91,7%). Ao serem
guestionados sobre acreditar ou ndo que
possui conhecimento suficiente sobre
emergéncias médicas, a maioria respondeu
que nao (97,7%).

No que diz respeito a correlagao
entre o periodo do curso e as respostas
do questionario observou-se que, quanto
a resposta da questao 2, conhecimento
a respeito do ringer lactato, ocorreu uma
correlagao positiva entre o periodo e o
conhecimento (p=0,020), ou seja, quanto maior
o periodo de curso, maior a probabilidade de
conhecer o tema em questéo, no entanto esta

Tabela 3. Correlagao entre o periodo do curso e as respostas dos questionarios

Periodo

Variavel Questio Resposta B 70 3 5 T valor*
Q1- A administracio parenteral de
farmacos tem algu:'lis dgsuantagens em Nao 20 23 13 26 13
relacio a via oral. A disponibilidade ] 722
mais lenta, menos previsivel e a dose ) g
eficaz pode ser escolhida de forma mais Sim 4 N 9 8 s
precisa.
Q2- Vocé sabe o que & "Ringer Lactato"? ;_:—.n ?4 3‘-‘0 2; Zf 153 020"
Q3- Vocé se sente seguro (a) em MNao 21 27 20 3 12 509
administrar um medicamento por via .
intramuscular? Sim 3 7 2 3 6
Q4- Vocé se sente seguro (a) em Mao 20 29 20 31 16 363
administrar um medicamento por via .
bk s Sim 4 5 2 3 2
0Q5- A via subcutinea é a via de N3 8 9 8 15 3 958
administracdo de medicamentos indicada
para drogas que necessitam ser
absorvidas lentamente, quando se deseja Sim 16 25 14 19 15
eficiéncia na dosagem e absorcdo
continua & sequra do medicamento
Q6- “Se butterfly” e “Se gelco” &30 alguns Mio 9 19 12 14 4 218
lipos de ag “";ﬁgf;:’g:;::?w“ lerapias | gim 45 15 10 20 14
Q7- Vocé se senle seguro para fazer Nio 22 29 19 33 18 104
calculo e tempo de qoteiamento de sora? Sim 2 5 3 1 -
Q8- Vocé saberia administrar Diazepam® Nao 22 3 21 27 17 AT9
ara um paciente em crise convulsiva que )
pam S S s m:? Sim 2 3 1 7 1
Q9- Vocé acredita que o conhecimento Mio 23 a3 21 34 18 236
que possui sobre emergéncias médicas sim 1 1 1
em ambulatorio & suficiente? ! } )
Q10- Vocé acredita que a sua instituicao Nao - - - - -
deveria agregar uma disciplina sobre
emergéncias médicas na grade Sim 24 34 22 34 18 a

curricular?

*Corelacao de Spesrman, * Valor da corelagdo: 0,202, “MNenhuma correlacao foi feita pois Q10 & uma

constante
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correlacao foi fraca (0,202).

No que diz respeito a correlagao
entre a realizacao de curso anterior e as
respostas dos questionarios, ocorreu uma
correlacao positiva entre a realizagao de
curso e a resposta da questdo 8, saber ou
nao administrar diazepam (p= 0,001) e essa
correlagéo foi média (0,497).

DISCUSSAO

As situagdes emergenciais ou de
urgéncia sédo comuns por demandarem de
intervengdo em um curto espago de tempo,
porém, dissociam-se em seus significados
particulares: a emergéncia exige uma agao

imediata, pois representa risco iminente de
vida ou sofrimento intenso, enquanto, na
urgéncia, a intervengdo pode demorar um
espaco de tempo, geralmente, ndo superior
a duas horas’®.

Em uma situagédo de emergéncia, torna-
se necessario que haja um embasamento
tedrico para compreender a causa e seus
efeitos e, assim, obter um correto manejo
do caso. O cirurgiao-dentista e sua equipe
precisam estar preparados tanto em relagao
a formas de prevencado, como a forma de
agir frente a situacdes emergenciais, quando
essas ocorrem. Para evitar tais intercorréncias
o ideal é sempre prevenir, e para tanto, a
anamnese e o exame clinico devem ser

Tabela 4. Correlagéo entre realizagdo de curso sobre emergéncias médicas e as respostas dos

questionarios

avel Quests Curso p valor®
WVariavel ] Resposta Nao Sim

Q1- A administracio parenteral de farmacos tem Nio 83 12
algumas desvantagens em relacio a via oral. A 466
disponibilidade & mais lenta, menos previsivel e a dose Sim 34 3 '
eficaz pode ser escolhida de forma mais precisa.

A PR . Nio 105 12 266
Q2- Vocé sabe o que & “Ringer Lactato™? Sim 12 3
Q13- Vocé se sente seguro (a) em administrar um Nio a9 12 648
medicamento por via intramuscular? Sim 18 3
Q4- Vocé se sente seguro (a) em administrar um Nao 103 13 830
medicamento por via endovenosa? Sim 14 2
Q5- A via subcutdnea & a via de administracdo de Nio 38 5 947
medicamentos indicada para drogas que necessitam
ser absorvidas lentamente, quando se deseja
eficiéncia na dosagem e absorcio continua e segura Sim 79 10
do medicamento
06- “Se butterfly” & “Se gelco” 530 alguns tipos de Nio 53 5 383
agulhas de eleicio para terapias endovenosas? Sim 64 10
Q7- Vocé se senle seguro para fazer calculo e tempo Nio 106 15 218
de goteiamento de soro? Sim 11 -
Q8- Vocé saberia administrar Diazepam® para um Nao 111 7 001*
paciente em crise convulsiva que perdurasse por mais Sim & 8
de cinco minutos?
Q9- Vocé acredita que o conhecimento que possui Nao 114 15 534
sobre emergéncias médicas em ambulatornio & Sim 3 .

_suficiente?

Q10- Vocé acredita que a sua insﬁtujcio deveria Nio - -
agregar uma disciplina sobre emergencias medicas na sim 117 15 a
grade curricular?

*Caorrelagdo de Spearman
' Valor da comelacic: 0,497
*Nenhuma correlacdo foi feita poiz @10 € uma constante
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precisos, estabelecendo-se um correto
diagnéstico e planejamento do caso, bem
como, a avaliagcdo do risco do paciente'*1S,
No presente trabalho, nas questdes
que avaliaram o conhecimento tedrico,
os graduandos abordados demonstraram
em sua maioria ter dominio respondendo
correspondendo “nao” na assertiva sobre
administracdo medicamentosa parenteral,
“nao” que avaliava o conhecimento do
graduando a respeito de ringer lactato, “sim”
na assertiva relacionada a administracao
medicamentosa na via subcutanea e “sim”
no conhecimento de agulhas para terapia
endovenosa 56,1% nas questdes de numero
1, 2, 5 e 6, respectivamente.

As possibilidades de uma emergéncia
ocorrer em um consultério odontolégico sao
elevadas, visto que o cirurgido-dentista realiza
procedimentos que promovem estresse,
utiliza farmacos e procedimentos cirurgicos.
Qualquer paciente pode ter uma emergéncia
médica a qualquer momento independente do
procedimento, incluindo seus acompanhantes,
portanto, & fundamental que o futuro dentista
tenha uma fundamentacao tedrico-pratica
para ter suas manobras bem sucedidas e,
consequentemente, salvar vidas'. No entanto,
com o estudo realizado foi possivel avaliar que
os graduandos se mostraram inseguros em
relagao as questdes que avaliaram o dominio
em ser capaz de fazer uma correta abordagem
em uma situagado medico-emergencial.

Na questdao de numero 3, em que
foi avaliado o dominio em administrar
medicamento intramuscular, na questao
de numero 4, que avaliou a capacidade do
graduando em administrar medicacéo pela
via endovenosa, na questdo de numero 7,

na qual foi analisava a seguranca em fazer
calculo de gotejamento de soro e na questao
numero 8, que avaliavou a capacidade de
administrar diazepam em uma crise convulsiva
de mais de 5 minutos, ambas as respostas
foram marcadas com “nao”. Ou seja, numa
situagdo emergencial a grande maioria dos
entrevistados ndo se sente aptos em intervir
e fazer com o que o paciente retorne a sua
homeostase.

O cirurgidao-dentista sendo profissional
de saude torna-se competente pela vida do
seu paciente suscetivel a deparar-se com
situacbes de emergéncia médica no seu
cotidiano, podendo sofrer antes ou depois
de procedimentos simples ou invasivos?.
Com o progresso da medicina, é possivel,
cada vez mais, as pessoas acometidas
sistematicamente poderem melhorar a
qualidade de vida. Esta forma de detectar uma
maior diversidade de pacientes acometidos
por enfermidades sistémicas que recebem
atendimento odontoldgico, tendo consciéncia
de que a saude bucal esta diretamente
relacionada a manutencgéo da saude geral'®.

O académico de odontologia, como
futuro profissional da area da saude, nao
esta isento de ter os seus futuros pacientes
acometidos por uma situagao de emergéncia
durante sua atuagao em ambiente clinico. Ele
deve ter a consciéncia de que esta lidando com
vidas humanas e, com isso, assumir 0s riscos
e as competéncias inerentes a profissdo”'°. E
de vital importancia que esses profissionais
estejam aptos a realizar manobras basicas
frente a certas intercorréncias, para viabilizar
a saude e a integridade dos seus pacientes,
até que eles possam receber atendimento
especializado?®?'. O estudo em questéo
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revelou uma realidade preocupante, de todos
os 132 graduandos avaliados apenas 15
(11,4%) realizaram alguma capacitacédo em
emergéncias médicas.

O treinamento constante em SBV deve
ser integrante da realidade das faculdades de
odontologia de todo o mundo, no entanto, no
Brasil, nem todas as instituicdes académicas
de ensino priorizam o tema primeiros socorros,
ndo abordando o assunto de maneira
eficiente?2.

Lamentavelmente, os académicos
de odontologia e os cirurgides-dentistas
esporadicamente sentem seguranca para
atender a uma emergéncia médica. A
deficiéncia de matérias e disciplinas na area
de emergéncias médicas durante a pratica
odontolégica tem como consequéncia uma
dificuldade de entendimento entre profissionais
e académicos®. Ainda que grande parte
dessas emergéncias nao represente perigo de
morte para o paciente, € imprescindivel que
o cirurgiao-dentista esteja capacitado para
lidar em uma situacdo médico-emergencial,
pois, somente o preparo trara a diminuicdo da
morbilidade e mortalidade nessas situagdes?*.

O questionario aplicado revelou que
129 (97,7%) dos estudantes afirmaram que
0 conhecimento sobre emergéncias médicas
nado é o suficiente e todos os 132 sentem a
necessidade de ser criada uma disciplina
na matriz curricular que aborde a tematica.
Corroborando com a atual pesquisa, outro
estudo também constatou a baixa quantidade
de centros académicos que ofertam a
disciplina de emergéncias médicas?®. Das
86 faculdades consultadas, apenas 14
(16,17%) dispde do conhecimento em estudo,
demonstrando assim, uma forte caréncia

desse tipo de conteudo para muitos futuros
profissionais.

Na area da saude, a relagao
profissional-paciente ndo se limita somente
na realizagdo de uma simples anamnese,
apos o diagnostico, existindo indicagdes para
realizacdo do tratamento determinando o
emprego de procedimentos farmacoldgicos
ou meramente técnicos, mas que demandam
a realizagdo com a devida seguranga pelo
profissional'®. Justifica-se, portanto, que a
classe odontolégica em geral deva analisar
com mais firmeza a aprendizagem e o ensino
continuado sobre as emergéncias médicas
possiveis e passiveis que podem ocorrer nos
consultérios odontolégicos®.

O resultado do presente estudo reforca
que o graduando como futuro profissional
nao esta preparado para solucionar um
caso de urgéncia/emergéncia médica em
seu ambito de trabalho, motivo pelo qual
justifica a falta de preparacgao por parte dos
académicos ainda na graduagdo. Para isso,
torna-se interessante ndo somente a incluséo
da disciplina de emergéncias médicas em
centros universitarios?®, como também a
possibilidade de oferta de estagios em
hospitais universitarios para que o graduando
possa ter um maior contato com os pacientes
que estao em situagbes de emergéncia,
desde as primeiras condutas tomadas até o
reequilibrio da saude?.

CONCLUSAO

Mediante aos resultados apresentados,
pode-se concluir que o graduando possui pouca
formacao tedrico-pratica no que diz respeito
as emergéncias médicas em ambulatério
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odontoldgico. A deficiéncia da formacao da
avaliagcdo proposta, revela com imprecisao
as condutas do futuro cirurgido-dentista em
situagdes criticas dentro do ambiente laboral.
Para isso, torna-se necessaria uma maior
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