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RESUMO

O atendimento odontolégico domiciliar tem se consolidado como uma estratégia
essencial para garantir o acesso a saude bucal de pacientes acamados, especialmente
em regides com limitacbes geograficas, como a Amazodnia. Este estudo teve como
objetivo analisar, por meio de revisdo de literatura, as principais adaptagbes do
consultério odontolégico necessarias para viabilizar o atendimento em ambiente
domiciliar. Trata-se de uma pesquisa descritiva, exploratoria e qualitativa, baseada em
levantamento bibliografico realizado em bases como SciELO, PubMed, BVS e Google
Académico, considerando publicacdes entre 2015 e 2024. Os resultados evidenciam que
0 uso de equipamentos portateis, a adogéo de protocolos de biosseguranga adaptados
e a atuacao integrada com equipes multiprofissionais sao fundamentais para a
efetividade do cuidado. Além disso, destacam-se desafios logisticos, estruturais e de
capacitagao profissional, especialmente na regido amazonica. Conclui-se que, apesar
das limitagbes, o atendimento odontolégico domiciliar é viavel e contribui
significativamente para a promog¢do da saude e qualidade de vida dos pacientes
acamados.

Palavras-chave: Odontologia domiciliar, Pacientes acamados, Consultério portatil,
Amazobnia, Biosseguranga.

ABSTRACT

Home-based dental care has been consolidated as an essential strategy to ensure
access to oral health services for bedridden patients, especially in regions with
geographic limitations such as the Amazon. This study aimed to analyze, through a
literature review, the main adaptations of the dental office necessary to enable care in a
home environment. This is a descriptive, exploratory, and qualitative study, based on a
bibliographic survey conducted in databases such as SciELO, PubMed, BVS, and Google
Scholar, considering publications between 2015 and 2024. The results show that the use
of portable equipment, the adoption of adapted biosafety protocols, and the integration
with multidisciplinary teams are fundamental for effective care. In addition, logistical,
structural, and professional training challenges stand out, especially in the Amazon
region. It is concluded that, despite limitations, home-based dental care is feasible and
significantly contributes to the promotion of health and quality of life of bedridden patients.

Keywords : Home-based dentistry; Bedridden patients; Portable dental office;
Amazon region; Biosafety.

RESUMEN

La atencion odontologica domiciliaria se ha consolidado como una estrategia esencial
para garantizar el acceso a la salud bucal de pacientes encamados, especialmente en
regiones con limitaciones geograficas como la Amazonia. Este estudio tuvo como
objetivo analizar, mediante una revision de la literatura, las principales adaptaciones del
consultorio odontologico necesarias para viabilizar la atencion en el entorno domiciliario.
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Se trata de una investigacion descriptiva, exploratoria y cualitativa, basada en un
levantamiento bibliografico realizado en bases de datos como SciELO, PubMed, BVS y
Google Académico, considerando publicaciones entre 2015 y 2024. Los resultados
evidencian que el uso de equipos portatiles, la adopcion de protocolos de bioseguridad
adaptados y la actuacion integrada con equipos multidisciplinarios son fundamentales
para la efectividad del cuidado. Ademas, se destacan desafios logisticos, estructurales y
de capacitacion profesional, especialmente en la regidbn amazdnica. Se concluye que, a
pesar de las limitaciones, la atencion odontoldgica domiciliaria es viable y contribuye
significativamente a la promocién de la salud y la calidad de vida de los pacientes
encamados.=

Palabra clave: Odontologia domiciliaria, pacientes encamados, consultorio portatil,
Amazonia, bioseguridad.
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1. INTRODUGAO

O atendimento odontolégico domiciliar tem emergido como uma estratégia
relevante para a ampliacdo do acesso a saude bucal, especialmente entre individuos
com limitagcdes funcionais, como pacientes acamados, idosos dependentes e pessoas
com doengas cronicas incapacitantes. Esse modelo assistencial insere-se no contexto
da atencdo domiciliar no Ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), sendo reconhecido
como um importante instrumento de promog¢do da equidade e da integralidade do
cuidado (SILVA et al., 2024).

A literatura aponta que a auséncia de cuidados odontoldégicos nesses pacientes
pode desencadear complicagdes sistémicas importantes, como infec¢des respiratérias e
agravamento de doengas crbnicas. Nesse contexto, a adaptacdo do consultério

odontolégico ao ambiente domiciliar surge como uma necessidade técnica, ética e social.

O atendimento odontolégico domiciliar tem emergido como uma estratégia
relevante para a ampliacédo do acesso a saude bucal, especialmente entre individuos
com limitacdes funcionais, como pacientes acamados, idosos dependentes e pessoas
com doencgas crénicas incapacitantes. Esse modelo assistencial insere-se no contexto
da ateng&o domiciliar no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), sendo reconhecido
como um importante instrumento de promocédo da equidade e da integralidade do
cuidado (SILVA et al., 2024).

Nas ultimas décadas, o envelhecimento populacional e 0 aumento da prevaléncia
de doengas crénicas ndo transmissiveis tém contribuido para a expansao da demanda
por cuidados domiciliares em saude. Nesse cenario, a saude bucal assume papel
fundamental, uma vez que condi¢des orais inadequadas podem impactar diretamente a
saude sistémica (SANTOS et al., 2025).

A odontologia domiciliar surge como resposta as limitagdes do modelo tradicional,
permitindo a realizagao de procedimentos no ambiente residencial. Segundo Nascimento
et al. (2022), essa pratica promove continuidade do cuidado e humanizagdo da

assisténcia.

No contexto amazénico, desafios geograficos e estruturais reforgam a importancia
dessa modalidade (REVISTA CONTEMPORANEA, 2024). Diante disso, este estudo tem
como objetivo analisar, por meio de revisdo de literatura, as principais adaptacoes
necessarias para a realizagdo do atendimento odontolégico domiciliar em pacientes

acamados na regido amazoénica.
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2. REFERENCIAL TEORICO

A odontologia domiciliar tem se consolidado como uma importante estratégia de
ampliacdo do acesso aos servigos de saude bucal, especialmente para pacientes com
limitagdes funcionais, como os acamados. Essa modalidade de atengao caracteriza-se
pela realizagdo de procedimentos odontolégicos no ambiente residencial do paciente,
possibilitando a continuidade do cuidado em saude de forma humanizada e acessivel.
Segundo Moraes et al. (2021), a assisténcia domiciliar em odontologia representa uma
extensdo do cuidado clinico tradicional, promovendo conforto, reducdo do estresse e
maior adeséao ao tratamento. Além disso, o envelhecimento populacional e 0 aumento da
prevaléncia de doengas crénicas tém contribuido significativamente para a expansao
dessa pratica (Souza & Prado, 2020).

Os pacientes acamados constituem um grupo com necessidades especificas e
maior vulnerabilidade clinica, demandando cuidados continuos e integrados. A literatura
aponta que a saude bucal precaria nesses individuos pode desencadear complicacdes
sistétmicas graves, como infeccbes respiratdrias, doengas cardiovasculares e

agravamento de condi¢gbes metabdlicas (Gongalves et al., 2019).

Nesse sentido, a manutengdo da higiene oral e a realizagdo de procedimentos
odontoldgicos basicos tornam-se essenciais para a preservagao da saude geral. Weber
et al. (2012) destacam que a auséncia de acompanhamento odontolégico em pacientes
restritos ao leito esta diretamente associada ao aumento do risco de pneumonia

aspirativa, especialmente em idosos institucionalizados ou domiciliados.

A adaptagao do consultério odontolégico para o ambiente domiciliar constitui um
dos principais desafios dessa modalidade assistencial. Diferentemente do ambiente
clinico convencional, o domicilio apresenta limitagbes estruturais que exigem do
profissional flexibilidade, criatividade e dominio técnico. Entre as principais adaptacoes,
destaca-se o uso de equipamentos portateis, como consultérios méveis, compressores
compactos, aspiradores portateis e sistemas de iluminagao auxiliar, que possibilitam a
execugao de procedimentos basicos com segurancga e eficiéncia (Rosa et al., 2021). De
acordo com Gongalves et al. (2019), esses dispositivos permitem a realizagdo de
intervengdes como profilaxias, restauragcdes e exodontias simples, desde que

acompanhados de planejamento adequado.

Além dos aspectos técnicos, as adaptacdes estruturais do ambiente domiciliar
também sdo fundamentais para o sucesso do atendimento. A organizagéo do espaco, a
escolha de superficies adequadas, o controle da iluminagdo e a ergonomia do

profissional sdo fatores que influenciam diretamente a qualidade do procedimento.
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Nesse contexto, o cirurgido-dentista deve avaliar previamente o local de atendimento,
identificando possiveis limitagdes e adotando estratégias que minimizem riscos e
otimizem o desempenho clinico (Silva et al., 2020). A atuagdo em ambiente domiciliar
exige, portanto, ndo apenas habilidades técnicas, mas também competéncias

relacionadas a gestao do cuidado e a adaptagao as condigdes adversas.

Outro aspecto essencial refere-se a biosseguranga no atendimento odontolégico
domiciliar. A realizacdo de procedimentos fora do consultério tradicional impde desafios
adicionais quanto ao controle de infeccéo, esterilizacdo de materiais e descarte de
residuos. O Conselho Federal de Odontologia (CFO, 2005) estabelece que o profissional
€ responsavel por garantir condigdes adequadas de assepsia, independentemente do
local de atendimento. Isso inclui 0 uso rigoroso de equipamentos de protegao individual
(EPIs), a organizacao de kits esterilizados previamente e o manejo correto dos residuos
bioldgicos. Segundo Telessaude Bahia (2024), a adogao de protocolos simplificados,

porém eficazes, é fundamental para assegurar a seguranga do paciente e do profissional.

No contexto da Regido Amazbnica, os desafios do atendimento odontoldgico
domiciliar sdo ainda mais complexos. A extensa dimensao territorial, a dificuldade de
acesso a comunidades remotas e a dependéncia de transporte fluvial constituem
barreiras significativas para a atuagao das equipes de saude. Tourinho (2024) destaca
que a logistica na Amazénia representa um dos principais entraves para a consolidagao
da atencao domiciliar, limitando a cobertura dos servigos e dificultando a continuidade
do cuidado. Além disso, a escassez de recursos materiais e a falta de capacitagao
especifica para atuagdo em ambientes ndo convencionais agravam ainda mais esse

cenario.

Apesar das limitagdes, diversos estudos apontam que o atendimento odontoldgico
domiciliar apresenta impactos positivos significativos na qualidade de vida dos pacientes.
Moraes et al. (2021) observaram que individuos atendidos em seus domicilios relatam
maior conforto, reducdo da ansiedade e maior satisfacdo com o tratamento. Ademais,
essa modalidade favorece o fortalecimento do vinculo entre profissional, paciente e
familiares, contribuindo para uma abordagem mais integral e humanizada do cuidado.
Nesse sentido, a odontologia domiciliar ndo deve ser vista apenas como uma alternativa,

mas como uma estratégia essencial para a promogao da equidade em saude.

3. METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa de natureza descritiva e

exploratéria, com abordagem qualitativa, fundamentada em revisdo de literatura. Esse
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tipo de investigacao € adequado para a compreensao e sistematizagao do conhecimento
ja produzido sobre determinado tema, permitindo identificar conceitos, praticas e lacunas
cientificas. Conforme Gil (2019), pesquisas descritivas e exploratdrias possibilitam maior
aprofundamento tedrico e melhor compreensao de fendbmenos ainda pouco consolidados

na literatura.

A coleta de dados foi realizada por meio de levantamento bibliografico em bases
de dados cientificas reconhecidas, incluindo Scientific Electronic Library Online
(SciELO), PubMed, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google Académico. Foram
selecionados artigos cientificos, dissertagcdes, teses e documentos institucionais
publicados no periodo de 2015 a 2025, garantindo a atualidade e relevancia das
informagdes. Para a busca, utilizaram-se descritores como “odontologia domiciliar”,
“atendimento odontolégico domiciliar”, “pacientes acamados”, “consultério portatil” e

“biosseguranca”.

Os critérios de inclusdao abrangeram estudos que abordassem aspectos técnicos,
estruturais, clinicos e éticos relacionados ao atendimento odontolégico em ambiente
domiciliar, com foco em pacientes com mobilidade reduzida. Foram excluidos trabalhos
que tratavam exclusivamente de atendimento hospitalar ou que nado apresentavam
relacdo direta com as adaptagbes do consultério odontolégico fora do ambiente
convencional. Essa selecao criteriosa permitiu garantir maior consisténcia e pertinéncia

ao corpus de analise.

A anadlise dos dados foi realizada por meio da técnica de analise de conteudo
tematica, conforme proposta por Bardin (2016), possibilitando a organizagdo das
informagdes em categorias como adaptagao estrutural, uso de equipamentos portateis,
biosseguranca e desafios do atendimento domiciliar. Por se tratar de uma pesquisa
baseada em dados secundarios, ndo houve necessidade de submissdo ao Comité de
Etica em Pesquisa, em conformidade com a legislagdo vigente. Ainda assim, foram
respeitados todos os principios éticos relacionados a integridade cientifica, com a devida

citacédo das fontes utilizadas.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO
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A anadlise da literatura recente evidéncia que o atendimento odontologico
domiciliar tem se consolidado como uma estratégia eficaz para a ampliagado do acesso a
saude bucal, especialmente entre pacientes acamados e individuos com limitagcoes
funcionais. Essa modalidade assistencial esta diretamente associada a promocgao da
equidade e da integralidade do cuidado, principios fundamentais do Sistema Unico de
Saude, ao possibilitar que populacdes historicamente excluidas tenham acesso a

servigos odontoldgicos (SILVA et al., 2024).

Os estudos analisados demonstram que a Vviabilidade do atendimento
odontolégico domiciliar esta fortemente relacionada a utilizagcdo de equipamentos
portateis e a adaptagdo do consultério odontoldégico ao ambiente residencial. Nesse
sentido, Nascimento et al. (2022) destacam que dispositivos como unidades moveis,
compressores portateis e sistemas de sucg¢ao permitem a realizacdo de procedimentos
clinicos basicos com seguranca e eficiéncia. Corroborando essa perspectiva, Genaro et
al. (2024) afirmam que a incorporagdo de tecnologias portateis tem ampliado
significativamente a resolutividade da aten¢cdo odontoldgica fora do ambiente clinico
tradicional, possibilitando intervencdes como profilaxias, restauracbes e exodontias

simples.

Entretanto, a literatura aponta que a adaptagdo do consultério odontolégico nao
se limita aos aspectos tecnolégicos, envolvendo também a reorganizagdo do espacgo
domiciliar e a adequagao das condigdes de trabalho. De acordo com Genaro et al. (2025),
o ambiente domiciliar apresenta limitagdes estruturais que exigem do profissional
habilidades de adaptacéo, planejamento e tomada de decisdo em contextos adversos.
Dessa forma, a pratica da odontologia domiciliar demanda ndo apenas competéncia
técnica, mas também uma abordagem ampliada, que considere aspectos sociais,

familiares e ambientais do paciente.

No que se refere a biossegurancga, os resultados evidenciam que esse € um dos
principais desafios do atendimento odontolégico domiciliar. Apds a pandemia de COVID-
19, houve um fortalecimento significativo dos protocolos de controle de infecgdo na
pratica odontolégica, com énfase no uso de equipamentos de protecédo individual,
desinfeccao de superficies e controle de aerossdis (VASCONCELOS et al., 2024).
Contudo, a aplicacdo desses protocolos no ambiente domiciliar apresenta limitagdes
importantes, uma vez que esse espaco nao dispbe da mesma infraestrutura dos
consultorios convencionais. Assim, torna-se necessario adaptar as praticas de
biosseguranga a realidade domiciliar, garantindo a seguranca do paciente e do

profissional sem comprometer a viabilidade do atendimento.
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Do ponto de vista clinico, evidéncias recentes indicam que o atendimento
odontolégico domiciliar contribui significativamente para a melhoria das condigdes de
saude bucal e da qualidade de vida dos pacientes. Santos et al. (2025) apontam que
essa modalidade assistencial esta associada a redugao de placa bacteriana, controle de
doencgas periodontais e prevencdo de complicacdes sistémicas. Além disso, Almeida et
al. (2024) destacam que a atuacéo da equipe de saude bucal no domicilio favorece o
envolvimento de cuidadores e familiares, promovendo a continuidade do cuidado e a

adoc¢ao de praticas adequadas de higiene oral.

No contexto brasileiro, especialmente em regides com caracteristicas geograficas
complexas, como a Amazodnia, os desafios relacionados a implementacdo do
atendimento domiciliar tornam-se ainda mais evidentes. Estudos recentes apontam que
fatores como grandes distancias, dificuldade de transporte e desigualdade na
distribuicdo de servigos de saude limitam a efetividade dessa modalidade assistencial
(REVISTA CONTEMPORANEA, 2024). Essa realidade reforga a necessidade de
politicas publicas especificas e de estratégias que considerem as particularidades

territoriais, garantindo maior cobertura e continuidade da assisténcia.

Sob a perspectiva tedrica, os achados deste estudo dialogam com o principio da
integralidade do cuidado, ao evidenciar que a odontologia domiciliar possibilita uma
abordagem mais humanizada e centrada no paciente. Silva et al. (2024) destacam que
o atendimento no ambiente domiciliar fortalece o vinculo entre profissional, paciente e
familia, contribuindo para maior adeséo ao tratamento e melhores desfechos em saude.
Dessa forma, a odontologia domiciliar ultrapassa o modelo tradicional centrado no

procedimento, incorporando dimensdes sociais e subjetivas do cuidado.

Por fim, a analise critica da literatura revela lacunas importantes no campo
cientifico, especialmente no que se refere a escassez de estudos voltados a realidade
amazébnica e a padronizagao de protocolos clinicos especificos para o atendimento
domiciliar. Apesar dos avangos observados, ainda ha necessidade de investigagdes que
avaliem a efetividade a longo prazo dessa modalidade assistencial e que proponham
diretrizes mais consolidadas para sua implementacdo. Assim, reforca-se a importancia
de novos estudos que contribuam para o aprimoramento das praticas e para o

fortalecimento da odontologia domiciliar como estratégia de saude publica.

5. CONSIDERAGOES FINAIS
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A anadlise desenvolvida neste estudo evidencia que a adaptacdo do consultério
odontolégico para o atendimento domiciliar de pacientes acamados vai além de uma
solugcado técnica, configurando-se como uma resposta necessaria as desigualdades
estruturais no acesso a saude bucal, particularmente em contextos como o da Regido
Amazobnica. Ao atender ao objetivo proposto, foi possivel identificar que a viabilidade
dessa pratica esta diretamente condicionada a integragdo entre recursos tecnoldgicos
portateis, reorganizagdo do espago domiciliar e adequagdo de protocolos de
biosseguranca, os quais, quando articulados de forma adequada, permitem a realizagao
de procedimentos clinicos com seguranca e efetividade. Entretanto, a literatura analisada
também revela que tais adaptacbes, embora fundamentais, ainda sao insuficientes
quando dissociadas de investimentos mais amplos em infraestrutura, qualificacédo

profissional e organizagao dos servigcos de saude.

Sob uma perspectiva critica, observa-se que a consolidagdo da odontologia
domiciliar como estratégia de cuidado integral enfrenta limitagdes que extrapolam o
campo técnico, envolvendo questdes politicas, territoriais e sociais que impactam
diretamente sua implementagao. Na Regiao Amazoénica, tais desafios sao intensificados
pela complexidade geografica e pela desigual distribuicdo dos recursos de saude, o que
evidencia a necessidade de politicas publicas mais robustas e contextualizadas. Ainda
assim, os achados demonstram que essa modalidade assistencial possui potencial
significativo para promover equidade em saude, ao ampliar o acesso, fortalecer o vinculo
terapéutico e contribuir para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes acamados.
Dessa forma, reforca-se a importancia de ampliar a producgao cientifica sobre o tema e
de desenvolver estratégias que consolidem a odontologia domiciliar como componente

estruturante da atengdo a saude bucal no ambito do Sistema Unico de Saude.
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