COLECAO

MANUALIS
CRO/PR

CIRURGIAO
DENTISTA




Sumario

1 Introducao 1
2 Conceituacao Basica das Entidades Odontolégicas 1
2.1  Conselho Federal de Odontologia e Conselhos Regionais .......ceeeeeeecscncns 1
2.2 Sindicato de Odontologia do Parana 3
2.3 Associacdo Brasileira de Odontologia 3
24  Academia Paranaense de Odontologia 4
3 Responsabilidade Profissional do Cirurgido-dentista:
Uma Abordagem Etica, Civil e Penal 5
4 Cédigo de Etica e Fiscalizacio 7
4.1  Cédigo de Etica Odontolégica 14
5 Prontuario Odontologico: Aspectos Eticos e Civis 32
6 Abordagem Civel 34
6.1  Questdes Civis 34
6.2  Responsabilidade Civil em Clinicas Odontol0gicas....cuusesescsercscasans 39
6.3  Seguro de Responsabilidade Civil 40
7 Abordagem Penal 42
7.1  Questdes Penais 42
8 O Cirurgiao-dentista e o0 Codigo de Defesa do Consumidor...........ceeereeneene 44
8.1  Responsabilidade pelo Fato do Produto e do Servigo....ecececssesesesenes 45
8.2  Responsabilidade pelo Vicio do Produto e do Servigo .....eececeucusususunces 46
8.3  Excludentes de Responsabilidade Previstas 10 CDC .....uocececrcucucarusenens 46
9 Segredo e Sigilo Profissional 48
9.1  Escolas Doutrinarias do Segredo 49
9.2 O Segredo Profissional no Texto dos Cédigos 50
9.3  Consideracgoes Finais 53
10 Listagem das Instituicoes Oficiais que oferecem Cursos de Odontologia
no Paran4, disponiveis no Site do CRO/PR (www.cropr.org.br)................ 53
10.1 Instituicées Federais 53
10.2 Institui¢oes Estaduais 53
10.3 Instituicoes Particulares 53

10.4 Entidades Representativas de Classe que oferecem Cursos de
Especializagio em Odontologia (ndo tém curso de graduagio em
odontologia). 54

Manual do Cirurgiao-dentista
Conselho Regional de Odontologia do Parana



11

12

13

14

15
16
17
18

19

Especialidades Reconhecidas, conforme prevé a Consolidacao
das Normas para Procedimentos nos Conselhos de Odontologia,

aprovada pela Resolucao CF0-63/2005. 55
Levantamento do Niimero de Cirurgioes-dentistas por Municipio
no Estado do Parana (Ultima atualizacio em 18/04/2007) .........ccocovueue. 60

Registro Profissional 73
13.1 Insecricoes 4
13.2 Cancelamento 1
13.3 Inscricdo em Especialidades reconhecidas

pelo Conselho Federal de Odontologia 78
134 Eleicao 78
Procedimentos para Abrir uma Empresa 80
14.1 Fisica 80
14.2  Juridica 81
14.3 Impostos 83
Controle de Infec¢ao 85
Normativa de Radiologia 87
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satide - CNES..........ccccuu.e. 89

O Quanto Cobrar? 91
18.1 Planilha de Custo Fixo 91
18.2 Depreciacido do Equipamento 92
18.3 Consumo Geral Mensal 92
184 Remuneracgio Profissional 92
18.5 Taxa de Retorno e Lucro 92
18.6 Planilha de Custos Variaveis 92
18.7 Como Chegar ao Precgo Final do Procedimento? 92
Residuos Sélidos em Servicos de Satide B!

19.1 Proposta de Formulario do Plano de Gerenciamento de Residuos

de Satude (Baseada na Proposta do Centro de Satide Ambiental da
SMS Curitiba) 99

A Farmacologia na Odontologia 113




1  Introducao

0 Manual do Cirurgifo-dentista é uma realizacio do Conselho Regional
de Odontologia do Paran4, que visa a trazer ao profissional de odontologia um
conjunto de informagoes basicas, necessarias e indispensaveis para o exercicio
da profissdo de Cirurgido-dentista (CD).

O CD como integrante da sociedade, esta sujeito a normas oriundas
de suas relacoes e a ética. Neste contexto o CD tem a possibilidade de ser
um agente transformador, com parametros, dentre outros o Codigo de Etica
Odontolégico (CEO).

Portanto, procuramos com esta obra auxiliar no desempenho de um
profissional conscio de suas responsabilidades sociais, dos reclamos da
comunidade cientifica, de seus deveres e da defesa de seus direitos.

2 Conceituacao Basica das Entidades
Odontologicas

2.1 Conselho Federal de Odontologia

e Conselhos Regionais

Foram criados pela Lei 4.324 de 14.04.64, regulamentada pelo Decreto
n°® 68.704 de 03.06.71. Constituem em seu conjunto uma autarquia, sendo
cada um deles dotado de personalidade juridica de direito piblico, com
autonomia administrativa e financeira, e tém por finalidade a supervisao da
ética profissional em toda a Republica, cabendo-lhes zelar e trabalhar pelo
perfeito desempenho ético da odontologia e pelo prestigio e bom conceito da
profissio e dos que a exercem legalmente.

2.1.1 Finalidades Primordiais

a) supervisionar a ética profissional;

b) zelar pelo bom conceito da profissdo de cirurgido-dentista;

c¢) orientar, aperfeicoar, disciplinar e fiscalizar o exercicio da odon-
tologia, com a formacao e utilizacdo dos meios de maior eficacia
presumida;

d) defender o livre exercicio da profissao;

e) julgar dentro da sua competéncia, as infracoes a Lei e a ética
profissional;

f) funcionar como 6rgio consultivo do Governo, no que tange ao exer-
cicio e aos interesses profissionais do cirurgido-dentista;

g) contribuir para o aprimoramento cientifico e tecnolégico da odon-
tologia e de seus profissionais.
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2.1.2 Sao atribuicoes do Conselho Federal:

a) organizar seu regimento interno;

b) aprovar os regimentos internos organizados pelos Conselhos
Regionais;

¢) eleger o presidente e o secretario-geral do Conselho;

d) votar e alterar o Cédigo de Deontologia Odontolégica, ouvidos os
Conselhos Regionais;

e) promover quaisquer diligéncias ou verificacoes relativas ao funcio-
namento dos Conselhos de Odontologia, nos Estados ou Territérios
e Distrito Federal, e adotar, quando necessario, providéncias conve-
nientes a bem da sua eficiéncia e regularidade, inclusive a designacio
de diretoria proviséria;

f) propor ao Governo Federal a emenda ou alteracio do Regulamento
desta Lei;

g) expedir as instrucdes necessarias ao bom funcionamento dos
Conselhos Regionais;

h) tomar conhecimento de quaisquer davidas suscitadas pelos Conselho
Regionais e dirimi-las;

i) em grau de recursos por provocagio dos Conselhos Regionais ou
de qualquer interessado, deliberar sobre admissdo de membros
aos Conselhos Regionais e sobre penalidades impostas aos mesmos
pelos referidos Conselhos;

j) proclamar os resultados das eleicdes, para os membros dos Conselhos
Regionais e do Conselho Federal a terem exercicio no triénio
subseqiiente;

k) aplicar aos membros dos Conselhos Regionais, e aos proprios, as
penalidades que couberem pelas faltas praticadas no exercicio de
seu mandato;

1) aprovar o or¢camento anual préprio e dos Conselhos Regionais;

m) aprovar, anualmente, as contas proprias e as dos Conselhos
Regionais;

2.1.3 Sao atribuicoes dos Conselhos Regionais:

a) deliberar sobre inscricido e cancelamento, em seus quadros, de
profissionais legalizados;

b) fiscalizar o exercicio da profissio;

c¢) deliberar sobre assuntos atinentes a ética profissional, impondo aos
infratores as devidas penalidades;
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d) elaborar o seu regimento interno, submetendo-o & aprovacio do
Conselho Federal,

e) sugerir ao Conselho Federal as medidas necessarias a regularidade
dos servigos e a fiscalizacio do exercicio profissional,

f) dirimir davidas relativas & competéncia e ao 4mbito das atividades
profissionais, com recurso suspensivo para o Conselho Federal,

g) expedir carteiras aos profissionais inscritos em seus quadros;

h) promover, por todos os meios ao seu alcance, o perfeito desempenho
técnico-cientifico e moral da Odontologia, da profissio e dos que a
exercem;

i) publicar relatérios anuais dos seus trabalhos e a relacio dos profis-
sionais inscritos;

j) exercer os atos de jurisdicio que, por lei, lhes sejam cometidos;

k) designar um representante em cada municipio de sua jurisdicao;

1) submeter a aprovacio do Conselho Federal o Or¢amento e as Contas
anuais.

2.2 Sindicato de Odontologia do Parand

Foi fundado em 05 de julho de 1935 conforme Carta Sindical expedida
em 03 de setembro do mesmo ano. K um dos sindicatos profissionais da
odontologia mais antigos. Foi adaptado ao regime vigente pela Carta Sindical
expedida em 26 de novembro de 1942, quando fixada sua base territorial em
todo o Estado do Parand. O Estatuto que rege a entidade data de marco de
1942 e foi registrado no Cartério de Registro de Titulos e Documentos do 2°
Oficio.

Esta entidade mantém-se através de contribuicoes sindicais feitas pelos
cirurgides-dentistas anualmente e de seus associados. Tem como objetivo a
defesa dos interesses econdmicos e trabalhistas da classe. .

A diretoria do Sindicato tem um mandato de trés anos.E a Entidade
Sindical de 1° grau, representativa da categoria em todo Estado.

Endereco: Av. Repiblica Argentina, 193 — Cep 01204-208 — Curitiba/PR

Telefone: 3343-9452

2.3 Associacdo Brasileira de Odontologia

A Associacdo Brasileira de Odontologia (ABO) é a denominacéao
sucessora aprovada em Assembléia Geral Extraordinaria Permanente,
realizada de 19 a 28 de abril de 1966, da Associa¢io dos Cirurgioes-dentistas
do Parand, constituida em 02 de maio de 1939, pela fusio da antiga Sociedade
Odontolégica do Parané, organizaco civil fundada em 09 de novembro de 1919,
e considerada de utilidade ptiblica pela Lei n® 2.631 de 25 de marco de 1931 e
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do antigo Sindicato Odontolégico do Parana, rgao classista reconhecido pelo
Ministério dos Negdcios do Trabalho, Indtstria e Comércio, por despacho de
05 de julho de 1935. Registrada no Conselho Federal de Odontologia através da
Portaria 047/74. Reconhecida de Utilidade Publica Municipal, pela Lei n°® 6353
de 1982. A ABO/Pr é integrante da Associacio Brasileira de Odontologia, 6rgio
maximo da odontologia nacional, de carater cientifico e cultural, constituido
na cidade de Sao Paulo em 02 de janeiro de 1949.

2.3.1 Finalidades Primordiais

» Congregar os cirurgides-dentistas do Estado do Paran4;

» Representar a odontologia paranaense, dentro e fora do Estado;

» Fortalecer as relacoes entre as demais secgdes e subseccoes da
Associacdo Brasileira de Odontologia;

» Kstabelecer e estreitar as relagoes sociais e culturais entre as sub-
seccoes municipais, cooperando na realizacio de suas iniciativas;

» Promover e incentivar o estudo, a discussio e a divulgacio de todos
os assuntos de interesse da odontologia;

» Colaborar com os poderes constituidos para o estudo e solugio dos
problemas relacionados com os interesses da profissdo e da satde
publica;

» Manter uma Escola de Aperfeicoamento Profissional, promovendo
cursos de atualizacio, aperfeicoamento e especializacio;

» Apoiar e promover todas as iniciativas que visem ao estabelecimento
de programas de assisténcia odontolégica a comunidade ou colaborar
com elas;

» Realizar congressos, jornadas e eventos cientificos, incentivar e par-
ticipar dos mesmos eventos programados pelas entidades filiadas.

Endereco: Rua Dias da Rocha Filho, 625 — Cep 80040-050 — Curitiba/PR

Telefone: 3028-5800

2.4 Academia Paranaense de Odontologia

Fundada no dia 08 de novembro de 1979, instalada em 13 de agosto
de 1982.

2.4.1 Finalidades Primordiais
» Homenagear a memdria dos cirurgioes-dentistas, estimulando com
seus exemplos, 0s jovens;
» Desenvolver o estudo da histéria da odontologia paranaense;
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» Premiar os cirurgioes-dentistas que contribuiram para o progresso

da ciéncia;

» Cultivar o estudo das ciéncias odontoldgicas;

» Estimular a pesquisa odontolégica;

» Contribuir para a solucdo de problemas odontolégicos de interesse

comunitario;

» Manter intercambio com entidades congéneres.

De acordo com o art. 30 de seu Estatuto, a Academia Paranaense
de Odontologia é composta de membros fundadores titulares e eméritos,
honorarios e beneméritos, e correspondentes.

As vagas da Academia sdo em ntimero de 40 e para cada vaga corres-
pondente uma cadeira.

Museu: A Academia possui um bom acervo, que inclui desde os primeiros
equipamentos usados no Brasil até documentos inéditos que registram
momentos importantes da Histéria.

Endereco: Rua Dias da Rocha Filho, 625 — Cep 80040-050 — Curitiba/
PR (junto & ABO/PR).

Telefone: 3028-5800

3 Responsabilidade Profissional do Cirurgiao-
dentista: Uma Abordagem KEtica, Civil e Penal

Fernando Fernandes

Abordando a responsabilidade profissional do cirurgifdo-dentista, Arbenz
(1959) asseverou que conquanto a responsabilidade profissional do médico,
e por extensao a do cirurgido-dentista, nem sempre tenha sido recebida com
aplausos, até pelo contrario, repudiada, a verdade é que ela constitui uma
necessidade.

Até poucas décadas, a Medicina e Odontologia ainda eram vistas com
muito respeito, além de que pacientes pouco ou quase nada sabiam sobre seus
direitos de consumidor brasileiro. Ademais, raramente um profissional de
sadde era juridicamente acionado com vistas a reparacio de um eventual dano
decorrente de tratamento. Com o advento do Céodigo de Defesa do Consumidor?
(CDC), em 1991, essa situagio se modificou. A relagio profissional-paciente
foi significativamente alterada.

1 ARBENZ. G.O. Medicina legal e Antropologia Forense. Sio Paulo: Atheneu, 1988. p. 57.
2 BRASIL. Codigo de defesa do consumidor. Sao Paulo: Atlas, 1991. 50p. [Manuais de
Legislagao, n.33].
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Declinou Lisboa3 (2004) que o pensamento moderno vem sofrendo
profundas modificacoes, numa busca de valorizacio da pessoa e do resgate da
sua eficaz protegao. Diretrizes civis constitucionais, de indole p6s-modernista,
influenciaram as normas civis ordindrias numa orientacio mais arrojada e
menos patrimonialista. Dignificar a pessoa é o objetivo do aperfeicoamento
da convivéncia intersocial. Tal assertiva espraia-se a dignidade humana como
principio fundamental da Reptblica.

A responsabilidade é um dever do homem que compreende o aspecto
moral e o juridico. O primeiro diz respeito ao comportamento do individuo e
seu convivio social (ética). Portanto, a responsabilidade é resultado da acéo
pela qual o homem expressa o seu comportamento, em face desse dever ou
obrigacio*.. Ja o segundo aspecto, o juridico, abrange a responsabilidade
civil e penal. Na legislacio brasileira elas, responsabilidade civil e penal, sdo
independentes (Art. 935 do Novo Cédigo Civil®, 2002).

Quando um caso for julgado por um Conselho de Odontologia, o que seria
infringido é alguma determinacio que rege a conduta odontolégica — Etica
Odontolégica. Ja no julgado de um ilicito civil estar-se-ia defronte infracdo
a norma do Direito Civil, que rege o convivio dos particulares na sociedade.
Agora, mesmo que um paciente nio tenha tido nenhum prejuizo, se ocorresse
um crime (ou contravencio) praticado pelo cirurgido-dentista ter-se-ia um
interesse publico lesado — infracio a norma de Direito Penal.

Nascimento (1991) destacou que a responsabilidade civil depende
da existéncia de nexo causal entre duas circunstincias: a) a conduta de
alguém, que se afigurara como inadequada; b) o aparecimento de um dano
resultante da conduta. Nestas duas circunstincias, causa e efeito, estara o
fundamento da responsabilidade civil. A conduta referida podera ser omissiva
ou comissiva’,

Em observacio reduzida Souza (2006) comentou que para se configurar
aresponsabilidade civil do médico dependeria da presenca de dano ao paciente.
No entanto, quanto as responsabilidades ética e penal, essas se configurariam
independentemente do resultado — independeriam da presenca de dano ao
paciente’.

3 LISBOA, R.S. Manual de direito civil. Obrigacdes e responsabilidade civil. 3. ed. Sao
Paulo: RT, 2004. v. 2. p. 442.

4 STOCO, R. Responsabilidade civil e sua interpretagio jurisprudencial. 3.ed. Sdo Paulo:
Revista dos Tribunais, 1997. p. 50.

5 BRASIL. Novo Cédigo Civil Brasileiro. Lei 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Estudo comparativo
com o codigo civil de 1916. Sao Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2002. p. 141.

6 NASCIMENTO, TM.C. Responsabilidade civil no c6digo do consumidor. Rio de Janeiro:
Aide Editora, 1991. p. 41.

7 SOUZA, N.T.C. Responsabilidade civil e penal do médico. Campinas: LZN Editora, 2006. p.145.
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4  (Codigo de Etica e Fiscalizacao
Dr. Ruy Barbosa

A Lei 4.324 de 14 de abril de 1964 instituiu o Conselho Federal e os
Conselhos Regionais de Odontologia com dois objetivos basicos:
1 Garantir a qualidade da atencdo em Satide Bucal ofertada a socie-
dade e
2 Promover a harmonia entre os profissionais que atuam na area
odontolébgica.
Em 24 de agosto de 1.966 foi aprovada a Lei 5.081 que regulamenta o
exercicio da Odontologia no territorio brasileiro.
Posteriormente a estas duas leis, foram editados outras leis e decretos
que complementam e atualizam os preceitos nelas contidos.
Por sua importancia para os cirurgioes-dentistas iremos reproduzir o
texto completo da Lei 5081/66.

Lein® 5.081, de 24 de agosto de 1966

Regula o exercicio da Odontologia

0 PRESIDENTE DA REPUBLICA, faco saber que o CONGRESSO
NACIONAL decreta e eu sanciono a seguinte Lei:
Art. 1°. O exercicio da Odontologia no territério nacional é regido pelo disposto
na presente Lei.

Do Cirurgiao-dentista

Art. 2°. O exercicio da Odontologia no territério nacional sé é permitido ao
cirurgido-dentista habilitado por escola ou faculdade oficial ou reconhecida,
apos o registro do diploma na Diretoria do Ensino Superior, no Servico Nacional
de Fiscalizacdo da Odontologia, na reparticio sanitaria estadual competente
e inscricdo no Conselho Regional de Odontologia sob cuja jurisdicdo se achar
o0 local de sua atividade.

Art. 3°. Poderio exercer a Odontologia no territério nacional os habilitados
por escolas estrangeiras, apds a revalidacao do diploma e satisfeitas as demais
exigéncias do artigo anterior.

Art. 4°. K assegurado o direito ao exercicio da Odontologia, com as restricoes
legais, ao diplomado nas condi¢des mencionadas no Decreto-Lei n° 7.718, de
9 de julho de 1945, que regularmente se tenha habilitado para o exercicio
profissional, somente nos limites territoriais do Estado onde funcionou a
escola ou faculdade que o diplomou.

Art. 5°. K nula qualquer autorizacio administrativa a quem néo for legalmente
habilitado para o exercicio da Odontologia.
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Art. 6°. Compete ao cirurgiao-dentista:

I.

II.

I11.

V.

VL

VII.

VIIIL

IX.

praticar todos os atos pertinentes a Odontologia, decorrentes de
conhecimentos adquiridos em curso regular ou em cursos de pés-
graduacio;

prescrever e aplicar especialidades farmacéuticas de uso interno e
externo, indicadas em Odontologia;

atestar, no setor de sua atividade profissional, estados mérbidos e
outros;

proceder a pericia odontolegal em foro civil, criminal, trabalhista e
em sede administrativa;

aplicar anestesia local e troncular;

empregar a analgesia e a hipnose, desde que comprovadamente ha-
bilitado, quando constituirem meios eficazes para o tratamento;
manter, anexo ao consultério, laboratorio de protese, aparelhagem e
instalacio adequadas para pesquisas e analises clinicas, relacionadas
com os casos especificos de sua especialidade, bem como aparelhos
de Raios X, para diagnoéstico, e aparelhagem de fisioterapia;
prescrever e aplicar medicagiao de urgéncia no caso de acidentes
graves que comprometam a vida e a satde do paciente;

utilizar, no exercicio da func¢io de perito-odontélogo, em casos de
necropsia, as vias de acesso do pescoco e da cabeca.

Art. 7°. E vedado ao cirurgido-dentista:

a)
b)

c)
d)

e)
f)
2)

expor em publico trabalhos odontoldgicos e usar de artificios de
propaganda para granjear clientela;

anunciar cura de determinadas doencas, para as quais nio haja
tratamento eficaz;

exercicio de mais de duas especialidades;

consultas mediante correspondéncia, radio, televisdo ou meios
semelhantes;

prestacao de servigo gratuito em consultérios particulares;
divulgar beneficios recebidos de clientes;

anunciar precos de servicos, modalidades de pagamento e outras
formas de comercializagio da clinica que signifiquem competicio
desleal.

Art. 8°. VETADO
Art. 9°. VETADO.
Art. 10. VETADO
Art. 11. VETADO
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Disposicoes Gerais

Art. 12. O Poder Executivo baixara decreto, dentro de 90 (noventa) dias,
regulamentando a presente Lei.

Art. 13. Esta Lei entrard em vigor na data de sua publica¢io, revogados o
Decreto-Lei n° 7.718, de 9 de julho de 1945, a Lei n°® 1.314, de 17 de janeiro
de 1951, e demais disposi¢des em contrario.

Brasilia, 24 de agosto de 1966; 145° da Independéncia e
78° da Reptblica.
H. Castello Branco - Raymundo M. Aragao - L.G.
Nascimento e Silva - Raymundo de Britto

Nela estdo expressas as condicoes que devem ser observadas para o
exercicio “legal” da Odontologia. Estabelece também as competéncias, isto
é, a area de atuacdo dos profissionais de Odontologia, bem como as vedacoes,
0 que é proibido.

O Decreto regulamentador referido no artigo 12 néo foi baixado.
A regulamentacio desta lei tem-se dado pela edicdo de outras leis que a
complementam - como as Leis 5965/73 e 6839/80 que regulamentam o registro
das pessoas juridicas nos Conselhos Regionais, a Lei 6494/77, Lei 8859/94 e
o Decreto-lei 87797/82 que regulamentam os estagios de estudantes de nivel
médio e superior, a Lei 6710/79 e o Decreto-lei 87689/79 que regulamenta a
profissdo de Técnico em Protese Dentaria - e por Resolucoes do Conselho
Federal — como a Resolucdo CF0-63/05 - CNPCO (Consolidacio das normas
para procedimentos nos Conselhos de Odontologia) e a Resolucéo CFO 59/04
— CPEO (Codigo de Processo Etico Odontologico).

Além de toda esta legislagio especifica, os profissionais que atuam na
area odontolbgica devem observar, como todo cidadao, o Cédigo Civil Brasileiro,
o Codigo de Defesa do Consumidor e, principalmente, a Constituicao da
Repiblica Federativa do Brasil, que norteia todas as leis, decretos, c6digos e
resolugdes anteriormente mencionadas.

O primeiro Cédigo de Etica Odontolbgica, apds a instituicio dos Conselhos
de Odontologia, foi aprovado pela Resolugdo CFO n° 59/71 de 14 de abril de
1971 e substituiu, como estabelecido pela Lei 4324/64,0 Cédigo que estava em
vigor, que fora aprovado pela Unido Odontolégica Brasileira, no VI Congresso
Brasileiro de Odontologia, ocorrido entre 27 de janeiro e 2 de fevereiro de 1957,
em Fortaleza, Ceara. Este Céodigo de Etica Odontolégica oficializou o texto
norteador das acoes dos cirurgides-dentistas e, em decorréncia do diploma legal
que instituiu os conselhos de odontologia, aqueles que legalmente exerciam a
profissdo estavam sujeitos as regras nele codificadas.

Até dezembro de 2006 o Codigo de Etica Odontolbgica teve, praticamente,
9 versoes sendo: a de 1957, antes da existéncia do CFO, as Resolugoes CFO
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59/71, 95/76, 102/76, 151/83, 179/91, 42/2003 e as alteracdes do capitulo XIV.
— Da Comunicacio - promovidas pelo Regulamento n° 01/1998 e Resolucio
CFO0-71/2006.

Para garantir a qualidade da atencido em Satde Bucal ofertada a
sociedade e promover a harmonia entre os profissionais que atuam na area
odontoldgica, o Conselho Regional deve cumprir e fazer cumprir a legislacdo
até aqui mencionada. .

Para atingir estes objetivos conta com as Secoes de Etica e de Fisca-
lizagdo, e com as Comissdes de Ktica e de Fiscalizacao.

Seguindo o que determina a legislacdo que regulamenta o Processo
administrativo na administracdo pablica federal, o Cédigo de Processo
Etico odontolégico e o Regimento Interno do Conselho Regional, diante de
“representacio ou denincia qualificada” (apresentada por profissional de
odontologia, entidade de classe, usudrio, ete.) ou de oficio (apresentada por
agente fiscal do Conselho, por membro do Conselho, ete.) desencadeia-se o
que chamamos de “processo administrativo” que tem uma fase de fiscalizacio,
uma fase de instrucio e uma fase de julgamento que encerra o processo com
a emissdo de um documento denominado “acérdio”, que seria a sentenca.

Os agentes fiscais, além das visitas para investigacio ou confirmacio
de dentincias, realizam visitas de rotina, ocasido em que buscam orientar os
profissionais quanto & aplica¢io da legisla¢io e principalmente do Cédigo de
Etica Odontolégica e sanar as dividas por estes apresentadas. Nestas visitas,
via de regra é produzido um documento, em trés vias (uma para o profissional
visitado, uma para o agente fiscal e uma para a Comissio de Fiscalizacio)
chamado TERMO DE VISITA (doc. 1), que é formatado como uma “lista de
conferéncia”, e visa coletar informacoes sobre o profissional ou profissionais,
pessoas fisicas ou juridicas, que atuam no estabelecimento visitado, bem como
a regularidade da documentacio pertinente.

As irregularidades sdo anotadas no campo apropriado, bem como
as orientacoes que se fizerem necessarias. Note-se que as irregularidades
encontradas devem “receber o tratamento” compativel com a sua natureza
e vulto. Tratando-se de “infracdo ao Cédigo de Etica” ou “infragio adminis-
trativa grave” o Agente Fiscal lavrard, além do Termo de Visita, o Termo de
Notificacao (doc.2).

No Termo de Notificagio sio enumeradas as irregularidades encontradas,
seu enquadramento na legislacio e no Cédigo de Etica, quando for o caso, e
é estabelecido o prazo de 15 (quinze) dias para regularizar e encaminhar as
provas desta regularizacio ao Conselho Regional.

Dependendo da natureza e da gravidade da irregularidade encontrada
podera ser lavrado um Auto de Infracio (Doc.3). Este documento, que por
motivo justificado pode ser arquivado mas s6 por despacho do Presidente do
Conselho, desencadeia o processo Etico / Administrativo. O processo Etico/
Administrativo s6 se encerra com a publicacio do Acérdao (Sentenga).
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Documento 1: Termo de Visita.

Conselho Regional de Odontologia do Parana

TERMO DE VISITA

Ne 1901 ;.

Nome: CRO:
Razdo Social: CLM/F:

CNPJ: Telefone: Cidade:.

Enderego: S S
E-mail:__

Representante: __ ______RGECRO:____
Resp.Técnico:. CRO:

Informante: Fungao: RG/CRO: S
CPF: — TelRes.___~~~~~_  Laboratério de protese que
utiliza.

Contador: Tel:

L01 [ Cirurgiao-Dentista. Quantos?

Algum irregular? | Sim | Nao

02 | Cédula de Identidade Profissional

Iregular? [Sim__ | Nao |

03 | THD, ACD, Estagiario. Quantos?

Algum irregular? | Sim | Nao

04 | TPD, APD. Quantos?

Algum irregular? | Sim | Nao

05 | Certificado de registro e inscrigao da clinica no CRO/PR

Irregular? | Sim

06 | Responsavel técnico.

N:
Irregular? | Sim | Nao
N:

| 07 | Licenca Sanitaria. Iregular? | Sim | Nao
08 | Alvara de funcionamento da Prefeitura. Irregular’ i
09 | Contrato Social Apresentou
10 | Cartao do CNPJ. Apresentou
11 | Cartao de visita. Irregular
| 12 | Receituario. Irregulal
18 | Envelope timbrado. Irregular’
14 | Papel para correspondéncia. Irregular? | Sim
15 | Brindes (ima, calend: etc.). Algum irregular? | Sim
16 | Folheto, Folder, etc.. Algum irregular? | Sim
17 | Requisicao de servico de laboratdrio. Irregular? | Sim
18 | Bloco de nota fiscal e ou recibo de laboratério Irregular? | Sim
19 | Prontuario Clinico dos Pacientes. Apresentou? | Sim
| 20 | Placa externa. Quantas? Irregular? | Sim
| 21 | Placa no hall de entrada. Quantas? . Irregular? | Sim
22 | Placa na porta. Quantas? Irregular? | Sim
Nomes e/ou irregularidades:
Obs.: E— _—
de. — de 200

Carimbo e assinatura do responsavel

Fiscal do CRO/PR

Rua da Paz, 260 - Alto da XV - Curitiba - PR - CEP 80060-160 - Fones: (41) 30:

528 e 3025-9529 - Fax- 3025-95:

e-mail: fiscalizacao@cropr.org.br - Horério: de Segunda a Sexta das 09:00 as 18:00 hs
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Documento 2: Termo de notificacao.

TERMO DE NOTIFICACAO N 0280 .

Fica(m) por este instrumento notificado(a)(s)

inscrito no CRO/PR sob n° s
¢ seu representante legal solidario inscrito
no CRO/PR sob n.° com endere¢o a Rua/Av.

.na Cidade
de , Bairro UF ,em conformidade
com a Lei n°4324/64; Decreto n° 68.704/71; Lei n° 5.081/66; Lei n® 6.839/80; Lei n°®
9.656/98; Lei 9.784/99 e Resolugdes CFO n° 179/91 (Cédigo de Etica Odontolégico),
183/92 (Cédigo de Processo Etico Odontolégico), 42/03 (Cédigo de Etica Odontolégico),

209/97 (Consolidagio das Normas para Procedimentos nos Conselhos de Odontologia),
atendidos os principios da ampla defesa, do contraditério e o devido processo legal,
garantia dos direito dos Administrados, a cumprir no prazo de 15 (quinze) dias, devendo
encaminhar comprovacio da regularizag¢io, sob pena de ser lavrado o competente
AUTO DE INFRACAO e instaurado o Procedimento Administrativo de Apuragio e
Instru¢do que consubstanciars a abertura do processo ético, com vistas a(s) seguinte(s)

irregularidade(s):

Fica(m) assim ciente(s) em;
5 de de 20

Fiscal CRO/PR

Recebi a 1* via do presente Termo de Notificagdo.

Assinatura do(a) Notificado(a) com carimbo
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Documento 3: Auto de Infracao.

1301\
CONSELHO REGIONAL DE ODONTOLOGIA DO PARANA
AUTO DE INFRAGAO
AUTUADO(A) - PESSOA JURIDICA
Razé@o Social:
Nome Fantasia: Inscrigdo no CRO/PR: B
Representante Pessoa Juridica:
Inscricdo CNPJ: —
Enderego: _
__Municipio: UF:
CEP: Fone: Fax: E-mail:
Responséavel Técnico: Inscrigao no CRO/PR: __
AUTUADO(A) - PESSOA FISICA 1
Nome Completo: __
Inscricdo CRO/PR: RG:___ CPF:
Endereco: S
Municipio: UF:
CEP: Fone: Fax: E-mail:

Tendo em vista o presente AUTO DE INFRAGAO contra o(a) autuado(a) supramencionado (a),
emitido em virtude de

Nos termos da Lei n® 4.324/64; Decreto n° 68.704/71; Lei 5.081/66; Lei n® 6.839/80; Lei n® 4.320/64; Lei n®
9.656/98; Resolugdo CFO n° 42/2003 (Cédigo de Etica Odontolégica-CEQ); 183/92 (Cadigo de Processo
Etico Odontolégico-CPEQ); 185/93 (Consolidacdo das Normas para Procedimentos nos Conselhos de
Odontologia-CNPCO). Pelo presente, fica o(a) autuado(a) ciente de que dispde de 10 (dez) dias, a contar
da data do recebimento deste Auto de Infragéo, para defender-se por escrito, assim como apresentar
provas, na sede deste CRO/PR. Esgotado o prazo, o presente Auto sera encaminhado a Comissao de Etica
para instauracéo de agéo ética. E, para constar, foi lavrado o presente em 3 (trés) vias, sendo a 2¢ entregue
o(a) autuado(a).

de de 20 .

Presidente do CRO/PR Autuado(a) Fiscal CRO/PR

Rua da Paz, 260 - Alto da XV - Curitiba - PR - 80.060-160 - Fones: (41) 218-3032 e 218-3033 - e-mail: cropr@cropr.org.br
Disk Dentincia: 0800-412251 - Horario de funcionamento: de seg. a sexta das 09:00 as 18:00 - sabados das 9:00 &s 13:00
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4.1 Cédigo de Etica Odontolégica

Resolucao CF0-42/2003

Vamos apresentar e discutir alguns itens a fim de melhorar o enten-
dimento do CEO - 2003 e as alteracoes introduzidas pela Resolucdo CFO
71/2006 no Capitulo da Comunicacao.

0O Cédigo de Etica Odontolbgica estabelece, aos que atuam nesta drea:
direitos, deveres, vedacoes e penalidades.

Na verdade é uma sintese da legislacao especifica (Lei 4324/64, Lei
5081/66, etc.) e geral (Constituicio Brasileira, Codigo de Defesa do Consumidor,
Codigo Civil, ete.) que visa resumir, em um s6 diploma, todas essas normas,
a fim de facilitar seu entendimento e aplicacéo.

CAPITULOI

Disposi¢oes Preliminares

Art.1°. O Cédigo de Etica Odontolégica regula os direitos e deveres dos
profissionais, das entidades e das operadoras de planos de satide, com inscricao
nos Conselhos de Odontologia, segundo suas atribuicoes especificas.
Paragrafo tinico. As normas éticas deste Codigo devem ser seguidas pelos
cirurgioes-dentistas, pelos profissionais de outras categorias auxiliares
reconhecidas pelo CFO, independentemente da func¢io ou cargo que ocupem,
bem como pelas pessoas juridicas.

CAPITULO II

Dos Direitos Fundamentais

Art.3°. Constituem direitos fundamentais dos profissionais inscritos, sequndo
suas atribuicoes especificas:

I diagnosticar;, planejar e executar tratamentos, com liberdade de
convicedo, nos limites de suas atribuicoes, observados o estado
atual da ciéncia e sua dignidade profissional;

Este Cddigo, ao estabelecer como direito do profissional a “liberdade
de conviceao” para diagnosticar, planejar e executar tratamentos, desobriga o
profissional de cumprir com regras “meramente mercadolégicas” que o levam,
muitas vezes, a apresentar como alternativa, tratamento inadequado.

V direito de renunciar ao atendimento do paciente, durante o trata-
mento, quando da constatacdo de fatos que, a critério do profissio-
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nal, prejudiquem o bom relacionamento com o paciente ou o pleno
desempenho profissional. Nestes casos tem o profissional o dever
de comunicar previamente ao paciente ou seu responsdvel legal,
assegqurando-se da continuidade do tratamento e fornecendo todas as
informagoes necessdrias ao cirurgido-dentista que lhe suceder;

Este preceito nao havia sido formulado no Cédigo de Etica Odontologica
que antecedeu o atual. E de suma importancia o seu entendimento.

A expressdo “a critério do profissional”, vale dizer que esta decisdo
depende de uma avalia¢ao subjetiva do profissional.

VI.  recusar qualquer disposicdo estatutdria ou regimental de insti-
tuicao publica ou privada que limite a escolha dos meios a serem
postos em prdtica para o estabelecimento do diagndstico e para
a execucdo do tratamento, salvo quando em beneficio ou a livre
escolha do paciente.

Por exemplo: Caso o convénio, ou o proprietario da clinica, ou o gestor
do servigo publico limite o uso de peliculas radiograficas por tratamento de
canal. Se esta limitacdo implicar prejuizo para o diagnéstico ou tratamento,
o Profissional tem o “direito” de se recusar a tal pratica a menos que, por
exemplo, a limitacao seja por razdes de BIOSSEGURANCA (gestacio até o
4° més é um dos casos).

CAPITULO III

Dos Deveres Fundamentais

Art.4°. A fim de garantir o acatamento e cabal execugdo deste Cédigo, cabe
ao cirurgido-dentista e demais inscritos comunicar ao CRO, com discri¢do
e fundamento, fatos de que tenha conhecimento e caracterizem possivel
mfringéncia do presente Codigo e das normas que requlam o exercicio da
Odontologia.

O servico de fiscalizacdo do CRO néo pode estar em todos os lugares. A
colaboracao de todos os profissionais é indispensavel, no interesse de todos.
Art.5°. Constituem deveres fundamentais dos profissionais e entidades de
Odontologia:

L zelar e trabalhar pelo perfeito desempenho ético da Odontologia e
pelo prestigio e bom conceito da profissao;

Manual do Cirurgiao-dentista
Conselho Regional de Odontologia do Parana




Este antncio é um bom exemplo de como contrariar o estabelecido
neste inciso:

Dentista

@ara todos
= Dentadura rosa
= Dentaduraincolor
»  (Clareamento dental
= Extracio
= Limpeza
= Obturaco
= @onte com grampo
= QPonte movel

= (Conserto na hora

ATENDIMENTO SERIO E SEM DOR
MATERIAL DE 1? QUALIDADE
TRATAMENTO COM GARANTIA
FACILITAMOS O PAGAMENTO
COBRIMOS QUALQUER ORCAMENTO

Este antincio (Banner), além de vulgarizar a profissao, apresenta
diversas infracoes ao Codigo de Etica Odontolégica: Designativo da profissao
errado, vulgar, sem o nome e nimero de inscrigéo do profissional no CRO (art.
33); antincio de procedimentos e servigos de forma irregular (art. 33 inc. I) e
concorréncia desleal — cobrimos qualquer or¢amento — (art. 34 inc. I).

1I.  assequrar as condicoes adequadas para o desempenho ético-pro-
fisstonal da Odontologia, quando investido em funcdo de direcdo
ou responsdvel técnico;

Este cuidado por parte dos que ascendem a posicoes de chefia, direciao
ou gestdo é fundamental para o engrandecimento da Odontologia e seus
integrantes.

VII. promover a saiide coletiva no desempenho de suas fungoes, cargos
e cidadania, independentemente de exercer a profissdo no setor
publico ou privado;

Desmonopolizar o saber odontolégico no que concerne as informacoes
de que dispomos com relagio a prevencgao das enfermidades bucais, esta talvez
seja a chave para a promocao da satide coletiva.

VIII. elaborar e manter atualizados os prontudrios de pacientes, con-
servando-0s em arquivo proprio;
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XI.  abster-se da prdatica de atos que impliquem mercantilizacdo da
Odontologia ou sua md conceituacdo;

AGORA VOCE TERA A CHANCE DE
REALIZAR O SEU SONHO DE UM

SORRISO SAUDAVEL

Estamos cadastrando paciente para a
colocacao de implantes exectutados por
profissionais sem precisar entrar na fila de
espera. Profissionais especializados.
LIGUE E CADASTRE-SE:

EXXXX-XXXX

Este antincio fere:
Art. 33 caput. Sem os elementos minimos obrigatérios: Nome do profissional,
designativo da profissdo (cirurgido (4)- dentista) e nimero de inscrigdo no
CRO.
Art. 33 inc. I. Antincio de procedimentos de forma irregular (colocacio de
implantes)
Art. 34 inc I e inc. VII. Concorréncia desleal e aliciamento de pacientes.
XV, comunicar aos Conselhos Regionais sobre atividades que ca-
racterizem o exercicio ilegal da Odontologia e que sejam de seu
conhecimento;
XVI. Garantir ao paciente ou seu responsdvel legal, acesso a seu pron-
tudrio, sempre que for expressamente solicitado, podendo conceder
copia do documento, mediante recibo de entrega.

Prontuario Odontolégico

O cliente, por tratar-se de seus dados pessoais, tem a posse da docu-
mentacdo, sendo o PROFISSIONAL responsavel pela guarda.

O PRONTUARIO ODONTOLOGICO DO PACIENTE é de suma
importancia para resguardar o profissional de possiveis reclamacoes face
a possiveis resultados ou ocorréncias indesejaveis, verdadeiras ou nao, que
venham a ser atribuidas aos procedimentos executados. .

POR QUANTO TEMPO DEVE SER GUARDADO O PRONTUARIO
ODONTOLOGICO?

A qualquer tempo, decorridos 5, 10, 15 ou 20 anos, nao importa, o paciente
pode, com base no Cédigo de Defesa do Consumidor, apresentar reclamacio
quanto a problemas atribuidos a servicos executados pelo profissional. Portanto
o prontudrio deve ser guardado “ad eternum”, até que se corrija esta distorc¢do
da Lei de Protecio ao Consumidor.
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CAPITULO IV

Das Auditorias e Pericias Odontolégicas
Art. 7°. Constitui infragao ética:

I

111

v

detxar de atuar com absoluta isencdo quando designado para
servir como perito ou auditor, assim como ultrapassar os limites
de suas atribuicoes e de sua competéncia;

“Perito é o profissional que auxilia a decisdo judicial e administra-
tiva, por solicitagdo da autoridade judicidria ou por designagio do
Conselho.”

Auditor é o profissional que atua em empresa ptblica ou privada
verificando a execucio e a qualidade técnico-cientifica dos trabalhos
realizados pelos profissionais que prestam assisténcia odontolégica
a empresa.

acumular as fungoes de perito/auditor e executor de procedimen-
tos terapéuticos odontologicos na mesma entidade prestadora de
servigos odontoldgicos;

Como esclarecimento a este dispositivo, destacamos o art. 19 da
Resolugao CF0-20/2001: “Nao é compativel o exercicio da funcio
de perito/auditor quando o cirurgido-dentista for, por si ou através
de empresa prestadora de atencio odontolbgica da qual faca parte,
conveniado ou credenciado da empresa contratante.”

Resumindo: o profissional ndo pode ser “executante” de servigos
clinicos na mesma empresa em que atua como perito ou auditor.
prestar servicos de auditoria a empresas ndao mscritas no CRO da
Jurisdicdo em que estiver exercendo suas atividades.

CAPITULOV

SECAO I - Com o Paciente

Art. 7°. Constitui infragao ética:

L

11

discriminar o ser humano de qualquer forma ou sob qualquer
pretexto;

aproveitar-se de situacoes decorrentes da relagdo profissional/
paciente para obter vantagem fisica, emocional, financeira ou
politica;

Os incisos II, ITI, IV e V devem ser analisados em conjunto pois
tratam de aspectos diferentes de um mesmo tema.
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111
v

VI

XI.

exagerar em diagndstico, progndéstico ou terapéutica;

deixar de esclarecer adequadamente os propdsitos, riscos, custos
e alternativas do tratamento;

executar ou propor tratamento desnecessdrio ou para o qual n@o
esteja capacitado;

Usar deste recurso para “vender” um servico ou “agregar valor”
a0s seus honoréarios é, sem divida, reprovavel.

Propor tratamento desnecessério ou mesmo “aceitar realizd-lo” por
sugestao do paciente é injustificavel.

abandonar paciente, salvo por motivo justificdvel, circunstincia
em que serdo conciliados os honordrios e indicado substituto;

0 inciso V do artigo 3° elenca como sendo um dos “direitos funda-
mentais do cirurgido-dentista” o de “renunciar ao atendimento do
paciente” em situacoes e condicoes bem definidas, bem diferentes
do aqui referido — abandonar-, que caracteriza uma “infracéo ética”,
em nao havendo um motivo justificavel.

adotar novas técnicas ou materiais que ndo tenham efetiva com-
provagdo cientifica;

O Consultério ndo é local adequado para experimentos!

fornecer atestado que ndo corresponda & veracidade dos fatos ou
dos quais nao tenha participado;

O Cédigo Penal Brasileiro prevé penalidade para esta ocorréncia
que é classificada como “crime de falsidade ideolégica” (artigo 299
do CPB), ficando sujeito a pena de reclusdo de um a cinco anos e
multa, se 0o documento é ptblico e reclusio de um a trés anos e multa
se particular.

SECAO II - Com a Equipe de Saade

Art. 9°. Constitui infragdo ética:

I
11

VIL

desviar paciente de colega;

assumir emprego ou funcgdo sucedendo o profissional demitido ou
afastado em represdlia por atitude de defesa de movimento legitimo
da categoria ou da aplicagdo deste Codigo;

O colega que se afasta ou se demite para “ndo manter vinculo” com
entidade, publica ou privada, irregular ou ilegal, também deve ser
alvo do mesmo respeito devido ao “demitido”.

explorar colega nas relagoes de emprego ou quando compartilhar
honordrios;
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VIII. ceder consultério ou laboratério, sem a observancia da legislagdo
pertinente;

IX.  utilizar-se de servigos prestados por profissionais ndo habilitados
legalmente ou por profissionais da drea odontolégica, ndo requ-
larmente inscritos no Conselho Regional de sua jurisdigdo.

CAPITULO VI

Do Sigilo Profissional

Art. 10°. Constitui infragdo ética:
1I.  negligenciar na orientacdo de seus colaboradores quanto ao sigilo
profissional.

CAPITULO VII

Do Honorarios Profissionais
Art. 12. Constitui infragdo ética:
L oferecer servicos gratuitos a quem possa remunerd-los
adequadamente;
A ilustracdo a seguir demonstra uma propaganda que fere este
artigo
Além deste artigo, infringe também:

DENTISTAS

HOSBHTVAEN DOND ENIHE

SRS R 50,
USE SEU CARTAO:

—
|2

REDE
SHOP
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Art. 33. Antincio de pessoa juridica sem o niimero de inscricdo no CRO, sem,
0 nome, profissao e nimero de inscricdo do Responsdvel Técnico.
Art. 33 inc. 1. Amincio de procedimentos de forma irreqular:
Art. 34 inc. 1. Amincio de precos e servicos gratuitos.
II1.  receber ou dar gratificacdo por encaminhamento de paciente;
VI.  receber ou cobrar honordrios complementares de paciente atendido
em nstituicoes publicas;
VII.  receber ou cobrar remuneracao adicional de paciente atendido sob
convénio ou contrato;
VIII. agenciay, aliciar ou desviay, por qualquer meio, paciente de insti-
tuicdo publica ou privada, para clinica particular:

CAPITULO VIII

Das Especialidades

Art. 16°. E vedado intitular-se especialista sem inscricdo da especialidade
no Conselho Regional.

CAPITULO IX

Da Odontologia Hospitalar

Art. 18 °. Compete ao cirurgido-dentista internar e assistir paciente em
hospitais piblicos e privados, com e sem cardter filantropico, respeitadas
as normas técnico-administrativas das instituicoes.

CAPITULO X

Das Entidades com Atividade no Ambito da Odontologia

Art. 21. Aplicam-se as disposicoes deste Cédigo de Etica e as normas dos
Conselhos de Odontologia a todos aqueles que exercam a Odontologia, ainda
que de forma indireta, sejam pessoas fisicas ou juridicas, clinicas, policlinicas,
cooperativas, planos de assisténcia @ saiide, convénios de qualquer forma,
credenciamento, administradoras, intermediadoras, seguradoras de satide,
ou quaisquer outras entidades.
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ODONTOLOGIA
Dra. Cura Dor de Dente

CROPR - XXXX

- Restauragdes estéticas
- Aparelhos ortoddnticos

- Endodc.mti.a Na apresentagcdo deste 15%
-Emergencia | ge desconto sobre a tabela
do Conselho de Odontologia
Atendi to de qualidad

Parcelamento
Avaliagdo Gratuita

Tel:(xx) Xxxx-Xxxx

Rua das clinicas, s/n - Bairro
Cidade - Estado

Neste antincio observamos infracio ao:
Art. 33. Antincio de pessoa fisica sem o designativo correto da profissio.
Art. 34 inc. II. Antncio de especialidade que nao possua (Endodontia e
Periodontia).
Art. 33 inc. L. Antincio de procedimentos de forma irregular.
Art. 34 inc. I, inc. VII e X. Antincio de servigos gratuitos e descontos com o
objetivo de aliciar pacientes.Art. 24. Constitui infracao ética:

L apregoar vantagens irreais visando a estabelecer concorréncia
com entidades congéneres;

II1.  executar e anunciar trabalho gratuito ou com desconto com fina-
lidade de aliciamento;

IV, anunciar especialidades sem as respectivas inscrigoes de especia-
listas no Conselho Regional;

VII. deixar de prestar os servicos ajustados no contrato;

VIII. oferecer servigos profissionais como prémio em concurso de qual-
quer natureza,

X prestar assisténcia e servigos odontologicos a empresas nao ins-
critas nos Conselhos Regionais.
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CAPITULO XI

Do Responsavel Técnico

Art. 25. Ao responsdvel técnico cabe a fiscalizagdo técnica e ética da empresa
pela qual € responsdvel, devendo orientd-la, por escrito, inclusive sobre as
técnicas de propaganda utilizadas.

Pardagrafo vinico. E dever do responsdvel técnico primar pela fiel aplicacdo
deste Codigo na entidade em que trabalha.

CAPITULO XII

Do Magistério
Art. 26. No exercicio do magistério, o profissional inscrito exaltard os
principios éticos e promoverd a divulgacdo deste Codigo.

CAPITULO XIII

Das Entidades da Classe

Art. 28. Compete as entidades da classe, através de seu presidente, fazer as
comunicagoes pertinentes que sejam de indiscutivel interesse publico.
Pardgrafo iinico. Esta atribuicdo poderd ser delegada, sem prejuizo da
responsabilidade soliddria do titular.

Art. 29. Cabe ao presidente e ao infrator a responsabilidade pelas infragoes
éticas cometidas em nome da entidade.

CAPITULO XIV

Da Comunicacgio

Alterado pela Res. CFO 71/2006
Art. 31. A comunicagao e a divulgacdo em Odontologia obedecerdo ao disposto
neste Codigo.

§1°. E vedado aos profissionais auxiliares, como os técnicos
em protese dentdria, atendente de consultorio dentdrio, técnico
em higiene dental, auxiliar de prétese dentdria, bem como aos
laboratorios de protese dentdria fazer aniincios, propagandas ou
publicidade dirigida ao piblico em geral.
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TECNICO EM PROTESE
DENTARIA

Fulano de Tal
CRO/PR XXX

Fone: (XX) XXXX - XXXX

Tratando-se de antincio em placa, folheto, jornal ou revista dirigido ao
publico em geral é incorreto estampar um trabalho (modelo), que poderia ser
uma proétese unitaria ou parcial fixa ou removivel.

§ 2°. Aos profissionais citados no § 1° serdo permitidas propagandas
em revistas, jornais ou folhetos especializados, desde que dirigidas
aos cirurgides-dentistas, e acompanhadas do nome do profissional
ou do laboratorio, do seu responsdvel técnico e do nimero de
inscri¢do no Conselho Regional de Odontologia.

O antncio anterior, dirigido a profissionais de odontologia estaria
correto assim:

Laboratério Sdao Francisco de Assis
CRO -LPM XXXX .E .
o PD
Responsavel Técnico: =
Fulano de Tal - CRO/PR XXX

. . P , . Fulano de Tal CRO-PR X0O(X
Técnico em Proéotese Dentaria Técnico em Protese Dentaria

E recomendével que os laboratérios de protese e os téenicos em protese
consultem o CRO antes de veicularem qualquer antincio, para evitar infracoes
ao Cddigo de Etica.

Ja os andncios seguintes estariam incorretos, mesmo se dirigidos a
profissionais pois ndo atendem o artigo 33.
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Identificacdo Incorreta: Pessoa Juridica )\ IdentificagZo Incorreta: Pessoa Fisica \

TPD

Técnico em
Protese

/ \ - Dentéia j

Estes antncios ndo indicam o nimero de inscri¢cdo no CRO (pessoa
juridica do Laboratério Tal) e nome, profissao e niimero de inscri¢io no CRO de
seu responsavel técnico; nome e insericio no CRO do TPD (pessoa fisica).

Laboratério
Tal

SE QAO I - Do Antncio, da Propaganda e da Publicidade

Art. 32. Os aniincios, a propaganda e a publicidade poderdo ser feitos desde
que obedecidos os preceitos deste Cadigo como da veracidade, da decéncia,
da respeitabilidade e da honestidade.

O seu antincio pode ser veiculado por qualquer midia, desde que:

Propague a verdade, nio afronte os costumes e ndo vulgarize a profisso, respeite
a sociedade e seus colegas e seja honesto. Estes sdo os parametros.
Art. 33. Na comunicagdo e divulgacdo € obrigatorio constar o nome e o niimero
de inscrigdo da pessoa, fisica ou juridica, bem como o nome representativo da
profissdo de cirurgido-dentista e também das demais profissées auxiliares
regulamentadas. No caso de pessoas juridicas, também o nome e o niimero
de inscrigdo do responsdvel técnico.

ANUNCIOS INCORRETOS

Identificagéo Incorreta: Pessoa Juridica Identificagao Incorreta: Indica pessoa juridica

COMPANHIA DENTARIA

- Tratemento de Canal - Endodontia

Glinica de Ortodontia Dra. Fulana de Tal
Sorriso e Auto-Estima? E a nossa especialidade!
18 anos de experiéncia

- Tratamento de Gengiva - Periodontia

RUBS ssvirsssvissonarsssang 192 XX - Ortodonta

Fone: X00C-XXXX - RestauracBes Estéticas
- Protese
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Art. 33. Amiincio de pessoa juridica sem o niimero de inscricdo no CRO, sem
0 nome, profissdo e niimero de inscricdo do Responsdvel Técnico.

Estes elementos sdo obrigatorios quando o antincio “indica ou sugere”
pessoa juridica, empresa, clinica ou entidade que presta servicos odontolégicos,
de forma direta ou indireta como os “cartdes de descontos”.

Art. 33 inc. 1. Antincio de procedimentos de forma irregular.
Art. 34 inc. 1. Antincio de precos e servigos gratuitos.
Art. 34 inc. II. Antincio de especialidade que nao possua (Ortodontia).

PLACAS INCORRETAS

DENTISTAS

E: X000 XXXX DENTISTAS SOS

Art. 33. Antncio de pessoa fisica sem o nimero de inscrigdo no CRO, sem o
nome do profissionale o designativo correto da profissio.

ANUNCIOS CORRETOS

w,,., @% 72 %&% W/9

Civu

e CIRURGIOES — DENTISTAS

Implantes
Criangas Fulano de Tal - CRO/PR X0XX

Clinice Geral

Tratamento Beltranc de Tal = CRO/PR XXX
Clinico Geral

§1°. Poderdo ainda constar na comunicacdo e divulgagdo:

L dreas de atuagdo, procedimentos e técnicas de tratamento,
desde que, precedidos do titulo da especialidade registrada no CRO
ou qualificacdo profissional de clinico geral. Areas de atuagdo sdo
procedimentos pertinentes as especialidades reconhecidas pelo
CFO;
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Fulano de Tal = CRO/PR — XX.XXX
Cirurgiao — Dentista
Clinico Geral

Enderego: Rua dos Ped Ik 171 — Curitiba/ Pr.
Fone: (XX) X00(X — XXXX E-mail: tal@den.com.br

Identificagéo Correta: Pessoa Fisica ) Identificagéo Correta: Pessoa Juridica
. 4 ODONTOLOGIA
CENTRO DE IMPLANTODONTIA E REABILITAGAD ORAL
. /P X00X - ) CL-PR RXKX
“' ¥ ! \ Responsavel Técnico Fulano de Tal
X i ral: 'qf Cirurgiao Dentista / CROPR-XXXX
X : fixo: .
» CLINICO GERAL .
;;;;; g i Oral
Clareamento Dental
E-mail: kuxxx@xxx.com.br
Fone: XXXX-XXXX

1I.  as especialidades nas quais o cirurgido-dentista esteja
imscrito no CRO;

1I1.  ostitulos de formagdo académica stricto sensu e do magistério
relativos a profissao;

IV, enderego, telefone, fax, endereco eletronico, hovdrio de trabalho,
convénios, credenciamentos e atendimento domiciliar;

14 logomarca e/ou logotipo;

VI. @ expressio CLINICO GERAL pelos profissionais que
exercam atividades pertinentes a Odontologia decorrentes de
conhecimentos adquiridos em curso de graduacdo ou em cursos
de pds-graduagdo.

§2°. No caso de pessoa juridica, quando forem referidas ou ilus-
tradas especialidades, deverdo possuir a seu servigo profissional
mscrito no CRO nas especialidades anunciadas, devendo, ainda,
ser disponibilizada ao piiblico a relagdo destes profissionais com
suas qualificagoes, bem como os clinicos gerais com suas respectivas
dreas de atuagdo.

Segundo Marcos Santana Presidente da Comissao de Sistematizagio
das Propostas dos CROs para o Cap. XIV do CEOQ, a idéia da nova redacio
do Art.33, par.1, inc. I, foi permitir AOS QUE SE ANUNCIAREM COMO
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CLINICO GERAL divulgar uma eventual atividade circunscrita a uma espe-
cializacdo.No antincio abaixo temos o antincio de procedimentos pertinentes a
5 especialidades — Implantodontia, Periodontia, Ortodontia, Protese Dentéria e
Dentistica. E 0 uso abusivo da NORMA INOVADORA E LIBERALIZANTE
que pode SUSCITAR ANIMOSIDADE POR PARTE DOS ESPECIALISTAS,
comprometendo sua aplicabilidade. Diz o ditado popular:”quem nunca comeu
mel, quando come se lambuza!”.
As figuras a seguir ilustram o incorreto e indevido:

Fulano de Tal — CRO/PR — XOLXXX
Cirurgiao — Dentista
Clinico Geral

il

Impiantes Ossointegrados
Enxertos Osseos e Gengivais
Aparelhos Ortodénticos

por
Fone: (XX) XXX — X00(X E-mail: tal€den.com.br

Art. 34. Constitut infragdo ética:

L anunciar precos, servicos gratuitos e modalidades de pagamento,
ou outras formas de comercializac@o que signifiquem competicao
desleal ou que contrariem o disposto neste Cédigo;

Desrespeito aos colegas e ao publico, mercantilizacio e vulgarizacio
da profissao, desvalorizacao e aviltamento.

A classe repudia esta pratica nociva e desonesta. Infracio incontestavel
e indefensavel.

Identificaco Incorreta: Pessoa Juridica
Poluicdo do Meio Ambiente — art. 34 inc. XIV - CEO

Nestes cu contion

DENTISTAS
Volte a Seorrir

1. anunciar ou divulgar titulos, qualificacoes, especialidades que n@o
POssua ou que ndo seja reconhecida pelo CFO;

II1.  anunciar ou divulgar técnicas, terapias de tratamento, drea de
atuacdo, que nao estejam devidamente comprovadas cientifica-
mente, assim como instalacoes e equipamentos que ndo tenham
seu registro validado pelos 6rgaos competentes;
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IV, criticar técnicas utilizadas por outros profissionais como sendo
madequadas ou ultrapassadas;

X oferecer trabalho gratuito com intencdo de autopromocdo ou pro-
mover campanhas politicas oferecendo trocas de favores:

DENTISTAS

PROMOVENDO SUA SAUDE BUCAL!

OR(}AMENT 0 GRATIS

" fv ng. Costa Barros, 305 - Vs Clidines - Ui & F59°0 478
Foreo {41} -au«"‘-? ~ Cotlite -

Este antincio fere:
Art. 33. Antincio sem o niimero de inscricdo no CRO, sem o nome do profissional,
sem designacio correta da profissao.
Art. 34 inc. I. Antincio de servigo gratuito.

XI.  anunciar servigos profissionais como prémio em concurso de
qualquer natureza, bem como oferecer prémios pela utilizacdo dos
servigos prestados;

XII. provocar direta ou indiretamente, através de aniincio ou propa-
ganda, a poluicdo do ambiente:

PARA COMUNID ADE

%Econtra 0 Cancer Bucal e aMg Oclusgg
ek UM DESSES SINTouAs

ach sou Lesoes n‘
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XIV. expor ao piblico leigo artificios de propaganda, com o intuito de
granjear clientela, especialmente a utilizacdo de expressées antes
e depois:

Identificag@o Proibida Lei 5081/66 e art. 34 inc XIV-CEQ,

Implantes 5seofntogrados

.
el

Substituicdo de restauragdes
metslicas por porcelanas

.
s

Ortodontia/Ortopedia dentofacial
i .

J

Este inciso busca aplicar o que estabelece a Lei 5.081/66, que regulamenta
o exercicio da Odontologia (5), em seu artigo 7° - E vedado ao cirurgifo-dentista:
a) expor em publico trabalhos odontolégicos e usar de artificios de propaganda
para granjear clientela;

A publicacdo em qualquer meio de comunicagio dirigido ao puiblico
em geral (jornal, revista, folder, televisao, ete.) de fotografias ou esbocos de
tratamentos(aparelho ortodéntico, implantes, préteses) contraria frontalmente
este dispositivo legal, sendo verdadeiro ou nio, pois neste tltimo caso carac-
terizaria “um artificio de propaganda”, literalmente vedado neste texto.
Art. 35. Caracteriza infragdo ética se beneficiar de propaganda irregular
ou em desacordo com o previsto neste capitulo, ainda que aquele sujeito
as normas deste Codigo de Etica ndo tenha sido responsdvel direto pela
vetculagdo da publicidade.

SECAO II - Da Entrevista

Art. 37. O profissional inscrito poderd utilizar-se de meios de comunicacao
para conceder entrevistas ou palestras priblicas sobre assuntos odontologicos
de sua atribuicdo, com finalidade de esclarecimento e educacdo no interesse
da coletividade, sem que haja autopromocdo ou sensacionalismo, preservando
sempre o decoro da profissao.

SECAO III - Da Publicaciao Cientifica
Art. 38. Constitur infragdo ética:
II.  apresentar como sua, no todo ou em parte, obra cientifica de outrem,
ainda que nao publicada;
II1.  publicar, sem autorizacdo por escrito, elemento que identifique o
paciente preservando a sua privacidade.
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CAPITULO XV

Da Pesquisa Cientifica
Art. 39. Constitui infragao ética:
L desatender as normas do 6rgdo competente e a legislac@o sobre
pesquisa em savide;
VIII. manipular dados da pesquisa em beneficio préprio ou de empresas
e/ou instituicoes.

CAPITULO XVI

Das Penas e suas Aplicacoes

Art. 40. Os preceitos deste Codigo sdo de observancia obrigatéria e sua
violagdo sujeitard o infrator e quem, de qualquer modo, com ele concorrer
para a mfracdo, ainda que de forma omissa, as sequintes penas previstas
no artigo 18 da Lei n.° 4.324, de 14 de abril de 196/:
L adverténcia confidencial, em aviso reservado;
11 censura confidencial, em aviso reservado;
II1.  censura publica, em publicagdo oficial;
IV, suspensdo do exercicio profissional até 30 (trinta) dias;
|4 cassagdo do exercicio profissional ad referendum do Conselho
Federal.
Art. 41. Salvo nos casos de manifesta gravidade e que exijam aplicac@o
mmediata de penalidade mais grave, a imposicdo das penas obedecerd a
gradacdo do artigo anterior.
Pardagrafo inico. Avalia-se a gravidade pela extensdo do dano e por suas
conseqiiéncias.
Art. 41. Considera-se de manifesta gravidade, principalmente:
L mputar a alguém conduta antiética de que o saiba inocente, dando
causa a imstauracdo de processo ético;
1I.  acobertar ou ensejar o exercicio ilegal ou irregular da profissao;
II1.  exercer, apds ter sido alevtado, atividade odontolégica em entidade
ilegal, inidonea ou irregular;
IV, ocupar cargo cujo profissional dele tenha sido afastado por motivo
de movimento classista;
V exercer ato privativo de cirurgido-dentista, sem estar para 1Sso
legalmente habilitado;
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VI.  manter atividade profissional durante a vigéncia de penalidade
suspensivay

VII. praticar ou ensejar atividade indigna.
Art. 43. A alegagdo de ignordncia ou a md compreensdo dos preceitos deste
Cadigo nao exime de penalidade o infrator:
Art. 45. Além das penas disciplinares previstas, também poderd ser aplicada
pena pecunidria a ser fixada pelo Conselho Regional, arbitrada entre 1 (wma)
e 25 (vinte e cinco) vezes o valor da anuidade.
Pardagrafo iinico. Em caso de reincidéncia, a pena de multa serd aplicada
em dobro.

CAPITULO XVII

Disposig¢oes Finais

Art. 46. O profissional condenado por infragdo ética a pena prevista no
artigo 40 deste Codigo, poderd ser objeto de reabilitacdo, na forma prevista
no Cédigo de Processo Etico Odontolégico.

Mesmo tendo sido penalizado por ter cometido qualquer das infracoes
éticas aqui elencadas, o profissional, desde que nio tenha cometido outras
infracoes éticas por periodos estabelecidos no Codigo de Processo Etico
Odontolégico (Capitulo XII da Res. CFO 59/2004), pode solicitar sua reabilitacio
ao CRO que aplicou a penalidade.

5  Prontuario Odontolégico:
Aspectos Eticos e Civis

Fernando Fernandes

No aspecto clinico, comentou Silva (1997), a formacéo profissional e a
vasta literatura odontolégica oferecem os subsidios necessarios para a elabo-
racio da documentacio odontolégica. Ao enfocar os aspectos administrativos
e legais, alertou: .. a documentacio de todas as fases da atuacgio profissional é
de suma importancia e estao intimamente relacionadas com o aspecto clinico,
podendo a falta ou falha nessa documentacio comprometer a sua validade sob
o aspecto legal®. De acordo com o autor, a documentacio odontolégica passa
a revestir-se das caracteristicas de um prontudrio, apto a desempenhar as
funcoes referidas.

8 SILVA, M. (Coord.) Compéndio de odontologia legal. Rio de Janeiro: Medsi, 1997. p. 2, 327
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Maciel (1997) fez mencéo ao prontudrio médico quando do atendimento
a pacientes com elevado potencial de complicagoes. Escreveu o autor: ... um
prontudrio mais completo, cuidadoso, seguramente representa um valioso
documento de defesa’.
Calvielli in Silva (1997) comentou que é na documentacéo odontolégica,
incluidos ai o prontudrio do paciente, os livros de agendamento, modelos,
radiografias etc., que o cirurgido-dentista podera procurar as provas do que
alegara em sua defesa. Lembrou que, se o paciente tem vinte anos para exigir
reparacio, parece claro que a documentacio que podera afastar a imputacio
devera ser bem guardada pelo mesmo prazo pelo profissional. As provas
apresentadas pelo profissional sdo pré-constituidas, isto é, ou sdo produzidas
oportunamente, ou ndo servirdo para tal fim*.
Louza, in Segre & Cohen (1995), esclareceu que documentos médicos
sdo diariamente elaborados, redigidos e guardados pelo médico. Preconizou
que as fichas clinicas, os arquivos ou prontudrios médicos constituem elemento
fundamental para a pratica clinica quotidiana, pois neles estao guardadas todas
as informacoes sobre os pacientes. Salientou: Toda documentacio guardada
nestes arquivos sera também muito til nos casos em que houver a imputacio
de erro médico, pois, nestes casos, muitas vezes apenas o prontuario médico
pode fornecer as provas necessarias para a defesa do acusado'’.
O autor, ibid., ao distinguir fichas clinicas da pratica privada de pron-
tudrios hospitalares e outras instituicoes, definiu: As fichas clinicas dos
pacientes da clinica privada, (profissional liberal auténomo), as quais o médico
deve redigir e arquivar, a ele pertencem, e por elas ele é responsiavel. Esta
responsabilidade diz respeito principalmente ao sigilo profissional e portanto
a sua guarda'?,
Como um dos componentes do prontudrio odontolégico, o consentimento
do paciente, antes do inicio de qualquer procedimento, é uma condicio a ser
respeitada, observando-se o Principio da Autonomia no qual toda pessoa tem o
direito de decidir o que deseja para si proprio. A auséncia deste consentimento
significa que o profissional colocou-se acima de um direito bésico do paciente,
incorrendo em infracdo ao disposto no artigo 7°, inciso XI1I, do Cédigo de Etica
Odontolégica®® (RESOLUCAO CFO 42/2003): “iniciar qualquer procedimento
9 MACIEL, C.R. Ainda na cirurgia. In: CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO
ESTADO DE MINAS GERAIS. Relagao médico/paciente: profilaxia da dentncia contra o
profissional. Belo Horizonte, 1997. p. 23.

10 CALVIELLI, I.TP Responsabilidade profissional do cirurgiao-dentista. In: SILVA, M.
(Coord.) Compéndio de odontologia legal. Rio de Janeiro: Medsi, 1997. Cap. 23. p. 405/406.

11 LOUZA, R.J. Documentos médicos: aspectos éticos e legais. In SEGRE, M.; COHEN,
C. Bioética. Sao Paulo: EDUSE, 1995. Cap.11. p. 161.

12 LOUZAN, op. cit., p. 161.

13 CONSELHO FEDERAL DE ODONTOLOGIA (CFO). Cédigo de ética odontologica.
Resolucdo CFO n° 42 de 20.05.2003. Rio de Janeiro: CFO, 2003. 24p
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ou tratamento odontolégico sem o consentimento prévio do paciente ou do seu
responsavel legal, exceto em casos de urgéncia ou emergéncia.”

Farah & Ferraro (2000) comentaram que o consentimento do paciente
antes do inicio de qualquer procedimento realizado pelo cirurgiao-dentista é
uma condicdo a ser respeitada, observando-se o Principio da Autonomia do
paciente, em que todos tém o direito de ser autor de seu préprio destino e
decidir o que deseja ou nio em sua vida'‘.

Saliente-se que ao elaborar o termo de consentimento informado o
profissional néo ficara eximido de demonstrar zelo e diligéncia para com o
tratamento, contudo serda um documento onde o profissional demonstrara
sua cautela e seu zelo ao prestar informacoes ao paciente.Informacoes essas
que deverao ser fornecidas anteriormente a realizacio de um tratamento. Ali
se esclarecem os pontos relativos ao tratamento. Por cautela, recomenda-se,
deve ser elaborado pelo profissional caso a caso, até porque em determinadas
situacoes, a reacio (manchas, edema, descoloracio, perda de sensibilidade,
dor, etc.) a determinado procedimento pode dar-se de modo diferente de
paciente para paciente.

E nada melhor para demonstrar prudéncia no exercicio profissional
quando da apresentacdo de um termo de consentimento informado ao
paciente.

Entende Moraes (2003) que toda documentacio relativa ao paciente,
ou seja, fichas de consultas, solicitacio de exames, consentimento informado,
ete, possuem valor incomensurével. Sdo tao importantes quanto um prontudrio
médico é para o profissional da area médica. O prontuario tem valor decisivo. K
nele que se podem colher as provas que negam a responsabilidade do médico.
Dai a importancia da sua elaboracio, do correto preenchimento, bem como
das informacoes que ali sdo lancadas?®.

6 Abordagem Civel

Fernando Fernandes

6.1 Questies Civis

Em peculiar dissertacio Roberto (2005), citando a obra de Direito Civil
de Francisco Amaral, explanou que a responsabilidade no campo civil vem
a ser o instituto juridico com natureza sancionadora indireta (determinacéo
legal de reparacao do prejuizo) e com funcido preventiva (respeito a lei) e

14 FARAH, E.E.; FERRARO, L. Como prevenir problemas com os pacientes - responsabilidade
civil: para dentistas, médicos e profissionais da satide. 3.ed. Sao Paulo: Quest Editora,
2000. p. 85.

15 MORAES, I.N. Erro médico e a justica. 5. ed. rev. e atual. Sao Paulo: RT, 2003. p. 285.
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restauradora (indenizac¢io), utilizada nas relagoes contratuais (sentido estrito)
e extracontratuais (sentido amplo)*®.

Menezes!'? (1994), na caracterizacdo da responsabilidade odontolégica,
valendo-se de Nério Rojas quando examina a responsabilidade médica, definiu
como requisitos indispensaveis:

» 0 agente — E necessério que o profissional esteja legalmente habi-

litado para exercer a Odontologia.

» O ato — Devera constituir-se o resultado danoso de um ato licito da
profissdo. A¢bes criminosas de outra natureza quando praticadas
por cirurgides-dentistas, embora, no ambiente de trabalho e no
exercicio da profissio, sujeitem-se a sancdo de outros artigos do
Cédigo Penal referentes aos crimes em geral.

» A auséncia de dolo — Trata-se da culpa profissional, praticada sem
intencdo de prejudicar, nas condicoes consagradas juridicamente:
imprudéncia, negligéncia ou impericia.

» 0 dano - E imprescindivel que seja constatada a existéncia de dano
efetivo, real e concreto. Este elemento objetivo constitui uma condicdo
indispensavel para a caracterizacio do crime de responsabilidade
profissional, possibilitando, outrossim, que, de acordo com sua
intensidade, seja determinado o grau de indenizacdo ou da pena.

» O nexo causal — A constatagio do nexo de causa e efeito é indispen-
savel. A existéncia de uma ligacao de dependéncia entre o dano e
o ato profissional apontado como seu causador é, por fim, o tltimo
requisito a se observar na caracterizac¢io do crime culposo ou crime
de responsabilidade profissional.

Em se tratando de indenizag¢o, a existéncia do nexo causal serd impres-

cindivel. Venosa (2004) utilizou a terminologia relagio de causalidade®®.

Pueyo et al.?® (1994) relataram atuacoes profissionais das quais se
deriva, com mais freqiiéncia, a exigéncia da responsabilidade profissional na
Odontologia. Dentre esses relatos, destacam-se:

» Erros de diagnéstico.

» Nao obtencio de resultados. Escuta-se cada vez mais a frase: “Néo
é isto o que eu queria”.

16 ROBERTO, L.M.P. Responsabilidade civil do profissional de satide & consentimento
informado. Jurua: Curitiba, 2005. p. 169.

17 MENEZES, J.D.V. Responsabilidade Profissional. In: SAMICO, A.H.R.; MENEZES,
J.D.V; SILVA, M. Aspectos éticos e legais do exercicio da odontologia. 2. ed. Rio de Janeiro:
Conselho Federal de Odontologia, 1994. Cap. 8. p. 62/63.

18 VENOSA, S.S. Direito civil: respopsabilidade civil. 4. ed. Sao Paulo: Atlas, 2004. v. 4. p. 611.

19 PUEYO, VM.; GARRIDO, B.R.; SANCHEZ, J.A.S. Odontologia legal y forense. Barcelona:
Masson, 1994. Cap. 11. p.127.15
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» Falta de consentimento.

» Documentos incorretos.

Crosby & Crosby® (1987) comentaram que um entre doze ortodontistas
podera estar sujeito a um processo juridico por tratamento inadequado, segundo
a Companhia Norte-Americana de Seguros MEDICAL PROTECTIVE CO.
Relataram os autores que é legalmente perigoso o ortodontista dar garantias
de resultado. Passaram informacoes pertinentes ao tempo para reclamacoes
a justica, o qual varia conforme o Estado Americano, sendo normalmente de
dois anos. Por reclamacio de contrato, esse tempo é de quatro anos. Porém,
em Illinois, foi aceita uma reclamacio apés dez anos, por causa da garantia
dada por escrito. Apds estudarem diversos processos juridicos envolvendo
ortodontistas, os autores recomendaram algumas condutas:

» guardar registros acurados e manté-los ap6s o tratamento;

» cuidado e diligéncia no diagnéstico;

» evitar escrever implicando garantias;

» escrever plano de tratamento formal,

» obter registros completos antes do tratamento;

» manter cuidados proprios e diligéncia durante o tratamento;

» ter o consentimento para o tratamento assinado e arquivado;

» guardar os registros sobre a cooperacgio do paciente;

» indicar somente especialistas qualificados;

» seguir regras odontolégicas do Estado.

Machen? (1992) abordou diversos aspectos legais na ortodontia. Apre-
sentou uma estatistica em que 47% dos processos contra ortodontistas estariam
baseados numa deficiente interagio entre o ortodontista e sua equipe com o
paciente ou os pais; 40% dos processos seriam iniciados a partir do resultado
critico de um segundo ortodontista; aproximadamente 6% seriam em represalia
a procedimentos em conjunto e somente 3% oriundos da insatisfacio do paciente
com os resultados do tratamento ortoddontico. Comentou a principal razio que
levaria o paciente a desencadear uma acio: seria a falta de informacéo sobre
0 progresso ou ndo do tratamento ortoddontico — uma indisposi¢do por parte
do ortodontista em falar com o paciente ou responsavel acerca dos varios
problemas ou aspectos que possa haver, e um estilo de confrontacio ao invés
de conciliacdo quando algum problema ocorre.

Alertou o autor que, ibid., se uma vasta maioria de casos de mé préatica
ortoddntica sdo iniciados por outras razoes que nao o resultado do tratamento,
é incumbéncia do ortodontista desenvolver uma postura de interacio com os
pacientes e pais, demonstrando assim uma preocupacio com o tratamento e

20 CROSBY, D.R.; CROSBY, M.S. Professional Liability in Orthodontics. J. Clin. Orthod., v.21,

n.3, p.162-166, Mar. 1987.
21 MACHEN, D.E. Legal issues in orthodontics. J. Clin. Orthod., v.25, n.6, p.347-353, June. 1992.
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0 bem estar dos mesmos. Concluiu que, se isso for feito, os pacientes estarao
substancialmente menos inclinados a iniciar uma demanda. Aconselhou os
seguintes caminhos para se evitar o litigio:

1. Tempo extra na preparacio de registros de diagnéstico.

2. Maior qualidade na discussio sobre o consentimento formal.

3. Documentacio adequada e registros de tratamento.

4. Didlogo com os pacientes e pais.

Com o precipuo de investigar quais os procedimentos clinicos e as
dificuldades do ortodontista no pés-tratamento ortodontico (contencéio e
pés-contencdo), verificando se as condutas adotadas satisfazem possiveis
reclames de pacientes que ja terminaram o tratamento corretivo, com base
nas determinacoes do Codigo Civil e do Cédigo de Defesa do Consumidor
quanto ao relacionamento profissional/paciente, Fernandes® (2004) constatou
que 73,7% dos profissionais pesquisados nio tém consciéncia plena do tempo
para reclamos & Justica em relacdo ao tratamento odontolégico. Que a
maioria dos sujeitos da amostra (60%) considera a Responsabilidade Civil
do ortodontista como de resultado e, perante a insatisfacio do paciente com
o resultado do tratamento ortoddntico, 55% dos profissionais responderam
que procurariam, de qualquer forma, evitar que aquele impetrasse acdo de
ordem civel. O autor concluiu asseverando que o desconhecimento da lei e a
existéncia de controvérsias no pés-tratamento ortodontico, podem levar o
ortodontista a responder civilmente pelas movimentacoes dentarias e alteracoes
neuromusculares que ocorrerem naquela fase.

O Codigo de Defesa do Consumidor, basicamente, prevé trés tipos
de situacoes nas quais se podera argiiir responsabilidade civil por parte do
fornecedor. Sao elas: o fato do produto ou do servico; o vicio do produto ou
do servigo; as condutas e préaticas abusivas. Para Prux® (1998) o profissional
liberal, nesse contexto, seria o fornecedor que presta servigos ao paciente
(consumidor), sempre o fazendo em carater pessoal e profissional.

Em sentido geral o Cédigo de Defesa do Consumidor rege a respon-
sabilidade de maneira inovadora, tendo por fundamento a teoria do risco da
atividade, onde o lesado nao tem que comprovar culpa do lesante, apenas a
existéncia de um fato, dano e seu nexo de causalidade, teoria da responsabi-
lidade objetiva. Séllos* (1994) inferiu que, como Unica excec¢do ao principio
da responsabilidade objetiva estaria o art. 14, paragrafo 4° do CDC, onde a
responsabilidade pessoal do profissional liberal é baseada na culpa, ou seja,

22 FERNANDES, F; CARDOZO, H.F. Responsabilidade civil do cirurgiao-dentista: o
pos-tratamento ortoddntico. Rev. ABO Nac., v.12, n.5, p.298-305, out/nov. 2004.

23 PRUX, O.I. Responsabilidade civil do profissional liberal no cédigo de defesa do
consumidor. Belo Horizonte: Del Rey, 1998. p114.

24 SELLOS, V.C. Responsabilidade do profissional liberal pelo fato do servico no cédigo
de protecao e defesa do consumidor. Rev. Dir. Cons., n.10, p.144-161, abr/jun. 1994.
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a responsabilidade é subjetiva. Assim, caberia ao lesado comprovar a acdo
ou omissdo que desencadeou o dano, através da inobservancia de um dever
legal ou contratual, por negligéncia, imprudéncia ou impericia por parte do
profissional.

Para Roberto®(2005) a verificagao do dano nao traz maiores problemas
numa demanda judicial. O dificil, segundo a autora, é provar em que consistiu
a conduta culposa do profissional de satde.

Dai a importancia das anotacoes efetuadas num prontudrio.O relato de
todos os procedimentos realizados durante as diversas consultas, bem como
a copia de toda requisicio de exame solicitado ao paciente, seja na fase inicial
(diagnéstico), do planejamento ou da realizagfio de um tratamento, concorrerio
para sua defesa em face duma acdo judicial possivelmente interposta por um
paciente.

No relatéorio final elaborado pela Comissdo Especial instituida pela
Portaria CFO-SEC-26, de 24 de julho de 2002, e apresentado ao Conselho
Federal de Odontologia, ALMEIDA et al.?® (2004) concluiram: O profissional
deve estar atento quanto ao estabelecido pelo Cédigo do Consumidor vigente
e demais legislacdes pertinentes quanto a posse, guarda, tempo de guarda,
sigilo profissional, manutencéo dos arquivos e programas e entrega do
prontudario ao paciente, pois permanecem os mesmos principios basicos e
obrigacoes legais.

No que diz respeito, em particular, a prova documental, Teixeira Filho
(1999) abordou o Codigo de Processo Civil. Nesse diploma legal®’, em seu artigo
396, estd definido o momento oportuno para a sua producéo, que é:

a) para o autor, o da petigao inicial;

b) para o réu, o da resposta.

O autor, ibidem, ainda conceituou documento: é todo meio material idoneo
e moralmente legitimo, destinado a comprovar a existéncia de um fato®.

25 ROBERTO, L.M.P. Responsabilidade civil do profissional de satide & consentimento
informado. Jurua: Curitiba, 2005. p. 221

26 ALMEIDA, C.A.P. de; ZIMMERMANN, R.D.; CERVEIRA, J.G.V;; JULIVALDO, E.S.N.
Prontuério Odontolégico: uma orienta¢io para cumprimento da exigéncia contida no
inciso VIII do art. 5° do Cédigo de Etica Odontolégica. Relatorio final apresentado
ao Conselho Federal de Odontologia pela Comissao Especial instituida pela Portaria
CFO-SEC-26, de 24 de julho de 2002. RIO DE JANEIRO, 2004. p. 14. Disponivel em: http://
www.cfo.org.br. Acesso em 12 de janeiro de 2005.

27 VADE MECUM. Sio Paulo: RT, 2007. p. 382.

28 TEIXEIRA FILHO, M.A. Cadernos de processo civil. Sao Paulo: LTr, 1999. [Prova
documental, v.10]. p. 7. 29 BRASIL. Novo Cédigo Civil Brasileiro. Lei 10.406, de 10 de
Jjaneiro de 2002. Estudo comparativo com o cédigo civil de 1916. Sdo Paulo: Editora Revista
dos Tribunais, 2002. p. 141.
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6.2 Responsabilidade Civil em Clinicas Odontologicas

Questao praticamente pacificada nos tribunais mormente quando existe
contrato de prestacio de servicos entre uma clinica e cirurgides-dentistas que 14
trabalham. Do Novel Cédigo Civil®, em seu artigo 932, inciso I1I, considerando
o cirurgido-dentista como preposto da clinica, é ela quem responde civilmente
pelos danos causados ao paciente pelo profissional, todavia, tem essa clinica
o direito de regresso, isto é, ap6s indenizado o paciente buscar o prejuizo
diretamente no profissional que deu causa.

De outra feita, ressalta-se ainda que pode a clinica, havendo acao
indenizatéria por parte do paciente, denunciar a lide o cirurgifdo-dentista que
causou o dano a fim de que este ja se veja obrigado a indenizagéo, conforme
disciplina o inciso I1II, do artigo 70 do Cédigo de Processo Civil*.

A situacdo ja se modifica no caso de o profissional, por qualquer
motivo, utilizar as dependéncias da clinica sem qualquer relacio de emprego
ou subordinacio, de modo que a culpa recaira tao somente sobre o cirurgiao-
dentista.

Nesse mesmo sentido Oliveira (1999) discorreu que profissionais
liberais tém constituido sociedades onde dividem despesas e até lucros do
empreendimento. No entanto, mantém o carater de pessoalidade no aten-
dimento ao cliente, que pode escolher livremente o profissional a partir de
seus conhecimentos, atributos ou fama pessoal, requisitos que caracterizam a
profissao liberal. Por fim, entende o autor, que, nesses casos, a sociedade nao
responde pelos erros cometidos pelo sécio faltoso, ja que a atividade deste
nao perdeu a caracteristica de liberal®.

Como o presente trabalho nio pretende abranger todas as relacoes
e situacoes que envolvem as partes, mesmo porque a matéria é por demais
ampla, de assaz importancia lembrar que o Cédigo de Defesa do Consumidor
trouxe algumas inovagoes, como a responsabilidade objetiva do fornecedor ou
prestador de servicos, entretanto, a jurisprudénecia continua a exigir a culpa
como pressuposto para a indenizacao.

29 BRASIL. Novo Cddigo Civil Brasileiro. Lei 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Estudo comparativo
com o codigo civil de 1916. Sao Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2002. p. 141.

30 VADE MECUM. Sao Paulo: RT, 2007. p. 358.

31 OLIVEIRA, M.L.L. Responsabilidade civil odontolégica. Belo Horizonte: Del Rey, 1999.
p. 94/95.
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6.3 Seguro de Responsabilidade Civil

Segundo Calvielli* (1997) o paciente tem na acdo pessoal o instru-
mento para haver a reparacio de eventual dano decorrente de tratamento
odontolégico.

Enfocando a relagdo médico/paciente Gongalves (1997) escreveu:
Nao ha nada emocionalmente mais perturbador para um médico do que ser
citado num julgamento por erro médico. Um processo pode levar o médico
a isolamento pessoal, humilhacédo, depressido e mesmo a doenca fisica®. O
autor caracterizou os dois fatores mais importantes na profilaxia da dentincia
contra o médico: a qualidade do atendimento e a habilidade de comunicacéo
interpessoal. Comentou que muitas dentincias por erro médico sio feitas
quando nenhum lapso na qualidade de atendimento ocorreu ou mesmo quando
néo houve evidéncia de lesdo médica. Caracterizou como fator decisivo, para
levar o paciente a processar o médico, a falha na comunicagfio entre pacientes
e médicos.

O tema Seguro de Responsabilidade Profissional nfo é novo. Kfouri
Neto* (2002) faz uma retrospectiva de ocorréncias das reclamagoes por
medical malpractice, donde o valor das indenizagoes tem atingido nimeros
elevadissimos nas duas tltimas décadas. Se nos anos 60 era de uma ocorréncia
em cada conjunto de 100 médicos, hoje essa cifra passa para 25 médicos
acionados por malpractice a cada ano nos Estados Unidos.

Citando dados da revista Time, na sua edicio de 13 de dezembro de
1999, Farah e Ferraro® (1999) expuseram que médicos americanos pagam
anualmente cerca de US$ 60.000 para seguros contra erros médicos. Esse
dado tende a ilustrar o peso do seguro no custo do servico médico.

32 CALVIELLI, I.TP Responsabilidade profissional do cirurgiao-dentista. In: STLVA, M.
(Coord.) Compéndio de odontologia legal. Rio de Janeiro: Medsi, 1997. Cap. 23. p. 405.

33 GONCALVES, M.M. Relacao médico/paciente: profilaxia da dentincia contra o profis-
sional. In: CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE MINAS GERAIS
(CREMEMG). Relacao médico/paciente: profilaxia da dentincia contra o profissional. Belo
Horizonte: CREMEMG, 1997. p. 7.

34 KFOURI NETO, M. Culpa médica e dnus da prova: presungoes, perda de uma chance,
cargas probatorias dinAmicas, inversao do 6nus probatério e consentimento informado:
responsabilidade civil em pediatria, responsabilidade civil em gineco-obstetricia. Sao
Paulo: RT, 2002. p. 403.

35 FARAH, E.E.; FERRARO, L. Como prevenir problemas com os pacientes - responsabilidade
civil: para dentistas, médicos e profissionais da satide. 3. ed. Sao Paulo: Quest Editora,
2000. p. 124.
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Voltando-se para o Brasil, Kfouri Neto®, op. cit., expds que para uma
cobertura de R$ 100.000,00 os médicos desembolsam, respectivamente:

MEDICO (Especialidade) PREMIO FRACIONADO

Cirurgido Pléstico R$ 221,00
Obstetra R$ 189,00
Cardiologista R$ 169,00
Homeopata R$ 33,00

Travaglini®” (2005) em recente matéria junto ao Jornal da APCD
mencionou as caracteristicas do Seguro de Responsabilidade Civil oferecido pela
entidade aos seus associados e em contrato com uma seguradora, a saber:

» Seguro de Responsabilidade Civil como apdlice coletiva.

» Valor de cobertura igual a R$ 100.000,00 tanto para danos materiais
quanto para danos morais. Porém, o dano moral estara limitado a
um percentual de 50% do total.

» Prémio mensal: R$ 8,00.

» O CD tem participacio obrigatéria equivalente a 10% da condena-
céo judicial ou acordo (franquia), que néo podera ser inferior a R$
1.000,00 ou superior a R$ 5.000,00.

» A apolice cobre exclusivamente a Responsabilidade Civil Profissional
Odontolégica.

» O seguro também cobre acdes e/ou omissoes de seus empregados
e/ou atendentes, desde que sejam legalmente habilitados para as
praticas odontoldgicas a eles incumbidas.

Séo riscos especificos da atuacio odontolégica e excluidos da apdlice:

1 Danos estéticos

9 Devolucao de valores pagos a titulo de honorarios pelos servicos
odontologicos prestados.

Uso de técnicas experimentais, ou testes com medicamentos

¢ ainda nao aprovados pelos 6rgaos competentes.
4 Quebra do sigilo profissional.
Danos decorrentes do uso:
5 a) incorreto dos equipamentos;
b) de equipamentos com defeito.
6 Utilizacao de medicamento com data de validade vencida.

36 Ibidem, p. 410.
37 TRAVAGLINI, F. Seguro de Responsabilidade Civil: basta ser sécio da APCD para
usufruir. APCD Jornal, Sao Paulo, p. 11, jul. 2005.

Manual do Cirurgiao-dentista
Conselho Regional de Odontologia do Parana




Ainda em matéria no mesmo Jornal, Travaglini®®* mencionou o depoimento
de um cirurgiao-dentista donde ficou consignado a importincia de o profissional
se documentar, estar informado e se orientar juridicamente.

Hodiernamente a relacio profissional-paciente tem sido cada vez
mais impessoal. Planos odontolégicos vém, ultimamente, balizando essa
relacdo. Destarte, na perspectiva de se evitar um desgaste quando de uma
demanda, o cirurgido-dentista podera sim poder contar com o respaldo de
uma seguradora. Ademais, serd esse mesmo profissional quem podera sopesar
propriamente os riscos inerentes a sua especialidade, o volume de atendimento
e dados estatisticos para bem decidir pela contratacio ou nao do Seguro de
Responsabilidade Profissional.

7 Abordagem Penal

Fernando Fernandes

7.1 Questoes Penats

Segundo Welzel, apud Bitencourt (2001), o Direito Penal tem a funcao
ético-social e preventiva.
Para Bitencourt (2001) o Direito Penal funciona, num primeiro plano,
garantindo seguranca e estabilidade do juizo ético-social da comunidade.
Num segundo plano, reage, diante de um caso concreto, contra a violacdo ao
ordenamento juridico-social com a imposi¢do da pena correspondente®.
E fundamental entender que o bem juridico penalmente protegido é
a integridade corporal e a satde da pessoa humana. No caput do artigo 129
do Cédigo Penal Brasileiro®, por exclusio, distingue-se lesdo corporal leve
sempre que o fato ndo se enquadre na descrigdo dos paragrafos 1° e 2°, que
definem, respectivamente, as lesoes graves e gravissimas. Na lesdo leve a
pena é de detencio de 3 meses a 1 ano. Na lesdo grave a pena é de reclusio
de 1 a5 anos e na gravissima a reclusio de 2 a 8 anos. Ainda, na lesao corporal
seguida de morte a reclusio podera ser de 4 a 12 anos. H4 a possibilidade da
aplicacio de minorantes (§§ 4° e 5°) e majorantes (§ 7°).
Abordando os Tribunais Penais, Souza (2006) expde que ao julgarem o
erro do médico tém-se baseado na teoria do erro grosseiro, ou seja, a simples
presenca do erro nao implica em pena penal. Entretanto, que a falta grosseira—o
38 TRAVAGLINI, F. Seguro de Responsabilidade Civil: apenas R$ 8,00 por més garantem
cobertura de R$ 100 mil. APCD Jornal, Sao Paulo, p. 14, ago. 2005.

39 BITENCOURT, C.R. Manual de direito penal: parte especial. Sao Paulo: Saraiva, 2001.
v. 2. p. 12.

40 BRApSIL. Codigo Penal; Codigo de Processo Penal; Constituicao Federal. Sao Paulo:
Saraiva, 2005. p. 208.

41 SOUZA, N.T.C. Responsabilidade civil e penal do médico. Campinas: LZN Editora, 2006.
p.138.
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erro crasso — um evidente néo agir dentro da lex artis, é, atualmente, aquele
erro passivel de punicdo na drea do Direito Penal.

Com o advento do artigo 88 da Lei 9099/95* (lei que dipoe sobre os
Juizados Especais Civeis e Criminais e da outras providéncias) os crimes de
lesdo corporal leve e lesio corporal culposa sdo de a¢do penal publica condi-
cionada. Com isso, nas infracdes penais de menor potencial ofensivo, podera
haver situacio em que o médico/cirurgido-dentista possa vir a assumir culpa
de um suposto erro, ou abster-se de provar sua inocéncia para, valendo-se do
mecanismo da transacio penal para nio deixar evoluir um processo criminal
contra sua pessoa. Souza* (2006) comenta que, agindo assim, um médico ficaria
isento de um processo penal, mas com o 6nus da pecha de uma suposta culpa
pelo erro médico alegado, com as conseqiientes repercussoes profissionais e
sociais. Ademais, se na audiéncia preliminar do Juizado Especial Criminal
for aceita pelo médico/cirurgido-dentista (réu) e pelo paciente (demandante)
a composicio, esta serd homologada e constituira titulo executivo no juizo
civil.

Destarte, questdes decididas no juizo criminal terao efeitos no juizo civel,
pois do artigo 935, do Novo Cédigo Civil Brasileiro, extrai-se: A responsabilidade
civil é independente da criminal, ndo se podendo questionar mais sobre a
existéncia do fato, ou sobre quem seja o seu autor, quando estas questoes se
acharem decididas no juizo criminal®.

Ainda, quanto a protecao a saide e existéncia do cidadao, cabe destaque
ao artigo 132 do Cédigo Penal, a saber: Expor a vida ou satde de outrem a
perigo direto e iminente®. Se ocorrer dano ao paciente responderd o profissional
pelo préprio crime de perigo para a vida ou satide de outrem. Se a leséo for
culposa havera o crime de perigo. Caso o paciente for a 6bito respondera o
mesmo por homicidio culposo (§ 3°, artigo 121 do Cédigo Penal).

Pari passu, é do § 4°, artigo 121 do Cédigo Penal, que se extrai: Aumento
de Pena.

42 BRASIL. Lei n° 9.099, de 26 de setembro de 1995. Dispoe sobre os Juizados Especiais
Civeis e Criminais e da outras providéncias. VADE MECUM. Sao Paulo: RT, 2007. p.
1678.

43 SOUZA, op. cit., p. 137.

44 BRASIL. Novo Cédigo Civil Brasileiro. Lei 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Estudo
comparativo com o cédigo civil de 1916. Sao Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2002.
p. 141.

45 BRASIL. Codigo Penal; Cédigo de Processo Penal; Constituicao Federal. Siao Paulo:
Saraiva, 2005. p. 209.
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No homicidio culposo, a pena é aumentada de um tergo, se o crime
resulta de inobservancia de regra técnica de profissdo, arte ou
oficio, ou se o agente deixa de prestar imediato socorro a vitima,
nao procura diminuir as conseqiiéncias do seu ato, ou foge para
evitar prisdo em flagrante. Sendo doloso o homicidio, a pena é
aumentada de wm tergo, se o crime é praticado contra pessoa menor
de 14 (catorze) anos*.

Para o homicidio culposo o Codigo Penal distingue quatro modalidades
de circunstancias que determinam o aumento da pena, a saber:

» inobservancia de regra técnica de profissio, arte ou oficio;

» omissao de socorro a vitima;

» nao procurar diminuir as conseqiiéncias do seu ato;

» fuga para evitar prisdo em flagrante.

Das quatro modalidades mencionadas, as trés primeiras sio de particular
interesse ao cirurgido-dentista. O profissional conhece a regra técnica e age
com displicéncia a despeito dela. Nao a observa e essa desatencio serve para
graduar a culpa, majorando-lhe a pena. Por sua vez a omissio de socorro
se aplica quando este puder ser prestado. Tal prestacio de socorro exige
preparo, que profissionais da area de satide deverio deter, compativel inclusive
com sua propria atividade médica/odontolégica. J4, ndo procurar diminuir
as conseqiiéncias do seu ato poderd acostar-se a omissio de socorro, pois
numa previsdo que pune tais fatos o profissional devera deter e demonstrar
conhecimentos técnicos em emergéncias médicas, bem como dispor de recursos
necessarios (equipamentos) para socorrer a vitima.

A responsabilidade penal néo é transferivel. Ela é pessoal, ou seja, se o
cirurgifo-dentista realizar algum procedimento clinico e, concomitantemente,
praticar eventualmente uma infracio crime, serd penalmente responsabilizado
pelo ato praticado.

8 O Cirurgiao-dentista e o Codigo
de Defesa do Consumidor
Cristina Miho Takahashi Tkuta

A implementacio do Cédigo de Defesa do Consumidor (CDC), mudou
o panorama da prestacio de servigos, estabelecendo uma nova importancia da
relacdo comercial estabelecida pelo CDC, principalmente no que se refere a
natureza obrigacional da prestacio de servicos, referentes ao Cirurgiao-dentista
(CD), das explicacoes ao paciente, dos riscos inerentes ao tratamento.

46 BRASIL. Idem, p. 207.
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Para o CDC ao contrario do Cédigo Civil, basta a demonstracio da
existéncia de nexo causal entre o dano experimentado pelo consumidor (cliente)
e o vicio ou defeito no servigo ou produto. Sendo assim, o CD deve arcar com
os danos causados pela prestacio dos servicos, ainda que ndo tenha concorrido
voluntariamente para a producio dos danos.

Em contrapartida, o mesmo CDC prevé a realizacio de cobranca, que
permite enviar um titulo vencido para cartério de protesto, com a conseqiiente
inclusao do nome do devedor em banco de dados, mesmo que provoquem
transtornos ao consumidor, sdo exemplos de exercicio regular de direito do
fornecedor ou prestador de servicos.

Contudo, vale ressaltar que, tais direitos devem ser exercidos pelo CD,
que tem o direito de cobrar seu crédito do consumidor inadimplente, cuidando
para nio fazé-lo de forma abusiva.

O CDC obriga o dever indenizatério decorrente da responsabilidade,
porém comporta exce¢des nas relagoes de consumo prevista na mesma legis-
lacdo. Sendo assim o conhecimento detalhado do CDC é uma recomendacio
ao Cirurgido-dentista (CD).

O Cédigo de Defesa do Consumidor (CDC), Lei N° 8.078, de 11 de
setembro de 1990, foi previsto no inciso XXXII de seu artigo 5° da Constituicio
de 1988.

8.1 Responsabilidade pelo Fato do Produto e do Servigo

Art.12. “O fabricante, o produtor, o construtor, nacional ou estrangeiro, e
o importador respondem, independentemente da existéncia de culpa, pela
reparacdo dos danos causados aos consumidores por defeitos decorrentes de
projeto, fabricacio, construcio, montagem, férmulas, manipulacéo, apresentaciio
ou acondicionamento de seus produtos, bem como por informacdes insuficientes
ou inadequadas sobre sua utilizacio e riscos(...)”

Ou seja, o consumidor ou cliente ou paciente tem o direito de ser indeni-
zado por todos os danos decorrentes da prestacio de servicos que ocasionam
uma lesio ao consumidor. Inclusive nos casos em que ocorre a lesio, nos casos
de desconhecimento ou equivocos na orientacdo do mesmo.

Assim, ao CD cabe transmitir ao paciente as informagoes que o capacitem
a manutencio de sua saide bucal.

E importante ressaltar que nos casos de amostras gratis, existe respon-
sabilidade mesmo se o produto foi distribuido gratuitamente.
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8.2 Responsabilidade pelo Vicio do Produto e do Servico

A responsabilidade por vicio (defeito) por inadequacio segundo o art.
18, estabelece a hipétese em que ha vicio no produto, sem causar dano a satide/
integridade fisica do consumidor, mas que responsabiliza o fornecedor, que
no caso consideramos o CD.

Pode-se considerar vicio, a caracteristica de qualidade ou quantidade
que torna o produto ou servico impréprio (que impede seu uso ou consumo)
ou inadequados (pode ser utilizado, mas com eficiéncia reduzida) ao consumo
a que se destinam e também que lhes diminuam o valor.

O CDC prevé trés tipos de vicios por inadequacio dos produtos:

» vicios de impropriedade;

» vicios de diminui¢ao do valor e

» vicios de disparidade informativa.

8.3 Hxcludentes de Responsabilidade Previstas no CDC

0O Cédigo de Defesa do Consumidor estipula as causas excludentes,
que estao citadas no artigo 12, § 3° e no artigo 14, § 3° do Cédigo de Defesa
do Consumidor.

A primeira causa citada no inciso I11I, § 3° do artigo 12, diz respeito a
introducédo do produto no ciclo produtivo-distributivo de forma voluntaria e
consciente, em funcdo do vicio de qualidade, o produto defeituoso tenha sido
apreendido pela administracio e, posteriormente, a revelia do fornecedor,
tenha sido introduzido no mercado de consumo.

Neste caso, de acordo com o artigo 12, devera ser demonstrada pelo
fornecedor, em havendo a inversao do 6nus da prova, aplicavel, em casos em
que o juiz considera verossimeis as alegacoes do consumidor, segundo as
regras de experiéncia, nos termos do artigo 6°, inciso II1. Portanto, como o
caput do artigo 12 dispde que a responsabilidade é pela reparacio dos danos
causados aos consumidores por defeitos, inexistindo estes ndo ha que se falar
em dever de indenizar.

Outro exemplo estd enunciado no inciso I1, § 3° do artigo 14, que trata
da culpa exclusiva do consumidor ou de terceiro. Aqui, o sistema do CDC prevé
a exoneracao na hipétese do inciso 111 do § 3° do artigo 12, de culpa exclusiva
da vitima ou de terceiro, onde ndo haveria nexo causal entre o defeito e o
evento danoso (culpa da vitima).

Pode ocorrer caso de culpa concorrente do consumidor, onde as infor-
macoes do produto sdo insuficientes e o consumidor também agiu com culpa.
Mesmo assim, a responsabilidade do CD permanece integral, até a comprovacio
de que o acidente de consumo se deu por culpa exclusiva do consumidor. Neste
caso, de acordo com a decisio judicial podera haver reducido do montante
indenizatério.
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Outras Excludentes

O CDC prevé a exclusao da responsabilidade do CD nos artigos 12, §
3° e 14, § 3°. Apesar disso, a doutrina aponta outras eventuais hipdteses de
exclusio de responsabilidade, tais como o caso fortuito ou for¢a maior, riscos
de desenvolvimento e exercicio regular de direito.

I Caso Fortuito e Forca Maior

Séo as descritas no artigo 393 do Cédigo Civil.

O CD nao sera responsabilizado quando puder provar que nao colocou
o produto no mercado, que inexiste defeito ou que houve culpa exclusiva do
consumidor ou de terceiro. Este caso pode ocorrer quando demonstrando a
presenca, entre as causas do acidente de consumo, da for¢a maior ou do caso
fortuito, desde que posteriores ao fornecimento.

A for¢a maior ou o caso fortuito anteriores ao fornecimento nao confi-
guram excludente de responsabilizacio, porque o fundamento racional da
responsabilidade objetiva do CD, por acidente de consumo, ocorre exatamente
na constatacio da relativa inevitabilidade dos defeitos no processo produtivo.
Como por exemplo, se uma proétese fratura por um trauma decorrente de um
acidente automobilistico.

II  Riscos do Desenvolvimento

Os riscos do desenvolvimento, de acordo com Souza (1993),
consistem:

“(...) ma possibilidade de que wm determinado produto venha a
ser introduzido no mercado sem que possua defeito cognoscivel,
ainda que exaustivamente testado, ante o grau de conhecimento
cientifico disponivel a época de sua introdugdo, ocorrendo todavia,
que, posteriormente, decorrido determinado periodo do inicio de
sua circulagdo no mercado de consumo, venha a se detectar defeito,
somente identificdvel ante a evolugdo dos meios técnicos e cientificos,
capaz de causar danos aos consumidores”.

Pode haver divergéncia com relacdo ao disposto no inciso ITI do §1° do
art. 12 do CDC. Parte-se do pressuposto da responsabilidade do fornecedor,
quais sejam o defeito, dano e nexo causal, enquanto outros afirmam a inexis-
téncia de um desses pressupostos, o defeito, restando assim, o afastamento
da responsabilidade.

Constata-se que o CDC adotou a teoria dos riscos de desenvolvimento
e observa a necessidade de avaliacdo do grau de conhecimento cientifico, de
acordo com a comunidade cientifica, & época da introducio do produto ou
servico no mercado de consumo.
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IIT Exercicio Regular de Direito

CDC - Cédigo de Defesa do Consumidor

SECAO V - Da Cobranca de Dividas

Art. 42. Na cobranca de débitos, o consumidor inadimplente ndo serd exposto
a ridiculo, nem sera submetido a qualquer tipo de constrangimento ou
ameaca.

Paragrafo tinico. O consumidor cobrado em quantia indevida tem direito a
repeticdo do indébito, por valor igual ao dobro do que pagou em excesso,
acrescido de correcio monetaria e juros legais, salvo hipétese de engano
justificavel.

SECAO VI - Dos Bancos de Dados e Cadastros de Consumidores

Art. 43. O consumidor, sem prejuizo do disposto no art. 86, terd acesso as
informacoes existentes em cadastros, fichas, registros e dados pessoais e de
consumo arquivados sobre ele, bem como sobre as suas respectivas fontes.

De acordo com o disposto acima, o CD podera realizar cobranca, enviar
um titulo vencido para o consumidor, mas ndo devera enviar para cartério de
protesto, sdo exemplos de exercicio regular de direito do fornecedor e, portanto,
de atos licitos. No entanto, vale ressaltar que deve atender aos ditames dos
artigos 42 e 43 do CDC.

Vale a pena observar outras apliciveis, também, nas relacoes de consumo,
como o caso fortuito, a forca maior e o exercicio regular de direito.
BRASIL. Lei n.° 8.078, de 11 de setembro de 1990. Cédigo de Defesa do
Consumidor (L8078 - CDC). DOU 12/09/1990, Suplemento. *Regulamentada
pelo Decreto n° 2.181/97.

SOUZA, James José Marins de. Responsabilidade da empresa pelo fato do
produto. Sao Paulo: RT, 1993, p. 153.

9 Segredo e Sigilo Profissional
Fernando Fernandes
Segredo, s. m. O que néo deve ser revelado®’.
Sigilo, s.m. Siléncio ou descricio sobre algo que nos foi revelado®.

47 HOUAISS, A.; VILLAR, M.S. Minidicionario Houaiss da lingua portuguesa. 2.ed. Rio
de Janeiro: Objetiva, 2004. p. 670
48 HOUAISS. Idem, p. 680.
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Segundo Arbenz* (1959), segredo é o dever e o direito que todo individuo
tem de conservar oculta alguma coisa que assim deva permanecer.

Segredo profissional é, a um s6 tempo, um dever que a Moral impoe,
uma obrigacdo cujo descumprimento importa em cominag¢io penal e, uma
prerrogativa que a lei confere as profissoes.

Significativa é a passagem do Juramento de Hipécrates, apud Kfouri
Neto (1996): O que, no exercicio ou fora do exercicio e no comércio da vida, eu
vir ou ouvir, que nao seja necessario revelar, conservarei como segredo®.

Para Leite (1962) segredo odontoldgico é o dever moral, a obrigacio legal
e a prerrogativa social que tem o cirurgifdo-dentista de silenciar sobre tudo o
que possa ver, ouvit, observar e perceber durante o exercicio da profissiao®.

9.1 Escolas Doutrindrias do Segredo

Sob um enfoque médico do passado, as chamadas Escolas Doutrinérias
do Segredo se fixaram em absolutista, relativista e abolicionista. Polémicas a
parte, o que caracterizou cada escola foi:

»  Absolutista ou também chamada de Individualista: considerar o dever
de sigilo questio de ordem publica, nfo se admitindo a revelacdo do
segredo profissional em nenhuma hipétese.

» Relativista, ou Eclética, ou Social: aceitar o sigilo médico relativo,
que poderé ceder diante de valores juridicos, éticos, morais e sociais
de relevo.

» Abolicionista: Ja4 houve quem defendesse a aboli¢io, pura e simples,
desse dever de sigilo, sem lograr éxito, contudo. Entre seus defen-
sores, podemos citar Charles Valentino, que, contrapondo-se aos
principios absolutistas, proclamava que o segredo profissional ndo
passa de uma desonestidade compactuada entre médico e paciente,
em detrimento da prépria sociedade.

Em matéria penal, decidiu a Suprema Corte Brasileira:

0 sigilo médico, embora ndo tenha cardter absoluto, deve ser tratado
com amaior delicadeza, sé podendo ser quebrado em hipdteses muito
especiais; tratando-se de investigacdo de crime, sua revelagdo deve
ser feita em termos, ressalvando-se os interesses do cliente, pois o
médico ndo pode se transformar num delator de seu paciente®.

49 ARBENZ, G.O. Introducao a Odontologia Legal. Sio Paulo, ed. do autor, 1959.50.
BRASIL. Idem, p. 207.

50 KFOURI NETO, M. Responsabilidade civil do médico. 2. ed. Sao Paulo: RT, 1996. p.
164.

51 LEITE, G. Odontologia legal. Bahia: Nova Era, 1962. p. 233.

52 Revista Trimestral de Jurisprudéncia do Supremo Tribunal Federal. 101/676.
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Para Avecone® (1981), o problema da ‘justa causa’ é de notavel impor-
tancia. Haveria uma necessidade de o médico revelar o segredo ‘a favor’ do
paciente (como na hipdtese de consultar um colega especialista), seja a face
de superiores interesses coletivos (dentincia de um distirbio mental).

Segundo Kfouri Neto™ (1996) a discricionariedade do médico é vasta e
dificilmente haverd dano, se a revelacio for feita em beneficio do paciente.

A Declaragao Universal dos Direitos Humanos assegura o direito de
cada pessoa ao “respeito a sua vida privada”.

A Constituicdo Federal em seu artigo 5°, item X, assegura que séo
inviolaveis a intimidade, a vida privada, a honra e a imagem das pessoas,
assegurado o direito a indenizacgio pelo dano material ou moral decorrente
de sua violagio®.

9.2 O Segredo Profissional no Texto dos Cédigos

9.2.1 Novo Cédigo Civil Brasileiro®

Art. 229. Ninguém pode ser obrigado a depor sobre fato:
I a cujo respeito, por estado ou profissao, deva guardar segredo;
II.  a que néo possa responder sem desonra propria, de seu cénjuge,
parente em grau sucessivel, ou amigo intimo;
III. que o exponha, ou as pessoas referidas no inciso antecedente, a
perigo de vida de demanda, ou de dano patrimonial imediato.

9.2.2 Cédigo de Processo Civil*”

Art. 406. A testemunha néo é obrigada a depor de fatos:
I
I1. a cujo respeito, por estado ou profissdo, deva guardar sigilo.

53 AVECONE, P La Responsabilita Penale del Medico. Padova: Francesco Vallardi, 1981.
p. 275.

54 KFOURI NETO, M. Responsabilidade civil do médico. 2.ed. Sao Paulo: Revista dos
Tribunais, 1996. p. 164.50

55 BRASIL. Constituicao Federal. 5.ed. Sao Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2000.
p- 4.

56 BRASIL. Novo Coédigo Civil Brasileiro. Lei 10.406, de 10 de janeiro de 2002. Estudo
comparativo com o cédigo civil de 1916. Sdo Paulo: Editora Revista dos Tribunais, 2002.
p- 44.

57 BRASIL. Cédigo Civil; Codigo Comercial; Cédigo de Processo Civil; Constituicao
Federal. 2. ed. Sao Paulo: Saraiva, 2006. p. 647.
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9.2.3 Codigo Penal®®

Art. 154. Revelar alguém, sem justa causa, segredo, de que tem ciéncia em
razao de func¢io, ministério, oficio ou profissao, e cuja revelagio possa produzir
dano a outrem:

Pena - detencio, de 3 (trés) meses a 1 (um) ano, ou multa.
Paragrafo tinico. Somente se procede mediante representacio.
Art. 268. Infringir determinacdo do poder publico, destinada a impedir
introducéo ou propagacio de doenca contagiosa:

Pena - detencio, de 1 (um) més a 1 (um) ano, e multa.
Paragrafo tnico. A pena é aumentada de um terco, se o agente é funcionario
da saude publica ou exerce a profissdo de médico, farmacéutico, dentista ou
enfermeiro.
Art. 269. Deixar o médico de denunciar a autoridade publica doenca cuja
notificacdo é compulsoria:

Pena - detencéo, de 6 (seis) meses a 2 (dois) anos, e multa.
Art. 325. Revelar fato de que tem ciéncia em razio do cargo e que deva
permanecer em segredo, ou facilitar-lhe a revelacéo:

Pena — detencéo, de seis meses a dois anos, ou multa, se o fato ndo
constitui crime mais grave.

9.2.4 Cédigo de Processo Penal®

Art. 207. Sao proibidas de depor as pessoas que, em razao de fun¢io, ministério,
oficio ou profissdo, devam guardar segredo, salvo se, desobrigadas pela parte
interessada, quiserem dar o seu testemunho.

9.2.5 Lei das Contravencoes Penais®
Art. 66. Deixar de comunicar & autoridade competente:
II. Crime de acdo publica, de que teve conhecimento no exercicio da
medicina ou de outra profissio sanitdria, desde que a acio penal ndo
dependa de representagio e a comunicacio nao exponha o cliente a
procedimento criminal:
Pena — multa.

58 BRASIL. Cédigo Penal; Codigo de Processo Penal; Constituicao Federal. Sao Paulo:
Saraiva, 2005. p. 213/239.

59 BRASIL. Cédigo Penal; Codigo de Processo Penal; Constituicao Federal. Sao Paulo:
Saraiva, 2005. p. 329.

60 BRASIL. Decreto-Lei 3.688, de 3 de outubro de 1941. Lei das Contravencoes Penais. VADE
MECUM. Sao Paulo: RT, 2007. p. 1081.
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9.2.6 Consolidacao das Leis do Trabalho®

Art. 169*. Sera obrigatdria a notificacdo das doengas profissionais e das
produzidas em virtude de condi¢cdes especiais de trabalho, comprovadas
ou objeto de suspeita, de conformidade com as instrucoes expedidas pelo
Ministério do Trabalho.

* Artigo com redacdo determinada pela Lei 6.514/1977.

Doencas profissionais sdo aquelas adquiridas em ambientes insalubres.
Doencas produzidas por condicoes especiais de trabalho estao correlacionadas
a condicoes especiais que requerem um preparo diferencial do trabalhador.

9.2.7 Cédigo de Etica Odontolgica®

Art. 10. Constitui infracéo ética:

L. revelar, sem justa causa, fato sigiloso de que tenha conhecimento
em razao do exercicio de sua profissio;

II.  negligenciar na orientacio de seus colaboradores quanto ao sigilo
profissional;

III. fazer referéncia a casos clinicos identificaveis, exibir pacientes
ou seus retratos em antincios profissionais ou na divulgacio de
assuntos odontolégicos em programas de radio, televisio ou cine-
ma, e em artigos, entrevistas ou reportagens em jornais, revistas
ou outras publicagoes legais, salvo se autorizado pelo paciente ou
responsavel,

§1°. Compreende-se como justa causa, principalmente:

a) notificacio compulséria de doenca;

b) colaboragio com a justica nos casos previstos em lei;

c¢) pericia odontolégica nos seus exatos limites ;

d) estrita defesa de interesse legitimo dos profissionais inscritos;

e) revelacdo de fato sigiloso ao responsavel pelo incapaz.

§2°. Néo constitui quebra de sigilo profissional a declinacio do tratamento
empreendido, na cobranca judicial de honorarios profissionais.

Porém, ao ajuizar uma a¢io de cobranca de honorarios profissionais, o
cirurgido-dentista deve alertar o advogado para a questio do sigilo. De fato,
a0 se relatar o atendimento dado ao paciente na peticdo que origina a acéo,
deve-se estar atento para nio abordar dados que somente o cirurgido-dentista
deve conhecer.

61 BRASIL. Decreto-Lei 5.452, de 1° de maio de 1943. Aprova a Consolidagio das Leis do
Trabalho. VADE MECUM. Sao Paulo: RT, 2007. p. 723.

62 CONSELHO FEDERAL DE ODONTOLOGIA (CFO). Cédigo de ética odontolégica.
Resolucdo CFO n° 42 de 20 maio de 2003. Rio de Janeiro: CFO, 2003. p. 6.
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Ha que se ater também ao prontuario odontolégico, pois 0 mesmo deve
ser guardado com o mais profundo respeito e sigilo por parte de todos que
compdem a equipe odontolégica.

9.3 Consideracoes Finais

E bom que se ressalte também, que néao se pretende de maneira
alguma com o presente trabalho transformar o profissional numa pessoa
neuroética nos cuidados com o atendimento. O objetivo foi apenas o de levar
as informacgdes minimas necessarias ao conhecimento do leitor, principal-
mente, o cirurgido-dentista, pois, nesse inicio de século, a Odontologia
como ciéncia, surpreende, maravilha, realiza o inimaginavel, diminui o
sofrimento, cura e transforma as pessoas, todavia, geometricamente também
aumentam os problemas envolvendo profissionais e pacientes.

Por tudo isto, estude, se aperfeicoe e tenha o maximo cuidado para néo
cair na negligéncia, impericia e imprudéncia, pois, aliados a conscientizacio e o
bom senso, sdo sempre os melhores indicadores do profissional competente.

10 Listagem das Instituicoes Oficiais
que oferecem Cursos de Odontologia
no Parana, disponiveis no Site do
CRO/PR (www.cropr.org.br).

10.1 Instituicoes Federais
» UFPR - Universidade Federal do Parané — Curitiba

10.2 Instituacoes Estaduais

» UEL - Universidade Estadual de Londrina

» UNIOESTE - Universidade Estadual do Oeste do Parana
» UEM - Universidade Estadual de Maringa

» UEPG - Universidade Estadual de Ponta Grossa

10.3 Instituicoes Particulares

» UNOPAR - Universidade Norte do Parana — Londrina

» UNIPAR - Universidade Paranaense — Umuarama e Cascavel

» UNICENP - Centro Universitario Positivo — Curitiba

» PUC/PR - Pontificia Universidade Catélica do Parana — Curitiba
» UNINGA - Unidade de Ensino Superior Inga Ltda — Maringa
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» CESUMAR - Centro Universitario de Maringa
» UTP - Universidade Tuiuti do Parané — Curitiba

»

CESCAGE - Centro de Ensino Superior dos Campos Gerais — Ponta
Grossa

10.4 Entidades Representativas de Classe que oferecem
Cursos de Especializacdao em Odontologia (ndo
tém curso de graduacdo em odontologia,).

10.4.1 ABOs

>

»

>

»

>

»

>

ABO/PR - Curitiba

ABO/Ponta Grossa

ABO/Cascavel

AONP - Associacao Odontolégica Norte do Parand — Londrina
AMO - Associacdo Maringaense de Odontologia - Maringa
ABO/Guarapuava

CEAP - Sindicato dos Odontologistas do Parand

10.4.2 Outras Entidades de Classe reconhecidas pelo CFO

»

>

»

>

>

»

>

>

»

>

»

Associacdo Brasileira de Odontologia Regional de Campo Mourio
Associacdo Brasileira de Odontologia Regional de Foz do Iguacgu
Associacdo Brasileira de Odontologia Regional de Sdo José dos
Pinhais

Associacdo Brasileira de Odontologia Regional de Umuarama
Associacdo Brasileira de Odontologia Regional Sarandi
Associacdo Brasileira de Ortodontia e Ortopedia Facial

Associagio Brasileira de Cirurgites-dentistas - ABRCD — Regional
Curitiba

Associagao Brasileira de Cirurgides-dentistas — ABRCD - Sec¢éo
Parané/Londrina

Associacdo Paranaense de Ortopedia Maxilar
Grupo de Estudo Angle de Ortodontia
Sociedade Paranaense de Ortodontia
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10.4.3 Outras Entidades que Ministram Cursos de

Especializacao

» Hospital Geral do Exército

» CINDACTA II - Forca Aérea Brasileira

» CEAP - Sindicato dos Odontologistas do Parana

» Hospital Evangélico de Curitiba — residéncia em CTBMF
» Faculdade Herrero — Curitiba

11 Especialidades Reconhecidas, conforme
prevé a Consolidacao das Normas para
Procedimentos nos Conselhos de Odontologia,
aprovada pela Resolucao CF0O-63/2005.
CAPITULO VIII
Art. 39. Os registros e as inscricoes somente poderio ser feitos nas seguintes
especialidades:

a) Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofaciais;

b) Dentistica;

¢) Disfunc¢do Temporomandibular e Dor Orofacial;
d) Endodontia;

e) Estomatologia;

f) Radiologia Odontolégica e Imaginologia;

g) Implantodontia,

h) Odontologia Legal;

i) Odontologia do Trabalho;

j) Odontologia para Pacientes com Necessidades Especiais;
1) Odontogeriatria;

m) Odontopediatria;

n) Ortodontia;

0) Ortopedia Funcional dos Maxilares;

p) Patologia Bucal;

q) Periodontia;

r) Proétese Bucomaxilofacial;

s) Proétese Dentaria e

t) Saide Coletiva.
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SECAO I - Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofaciais

Art. 41. Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofaciais é a especialidade que
tem como objetivo o diagnostico e o tratamento cirtrgico e coadjuvante das
doencas, traumatismos, lesoes e anomalias congénitas e adquiridas do aparelho
mastigatorio e anexos, e estruturas craniofaciais associadas.

SECAO II - Dentistica

Art. 51. A Dentistica, em uma visdo abrangente e humanistica, tem como objetivo
o estudo e a aplicacio de procedimentos educativos, preventivos e terapéuticos,
para devolver ao dente sua integridade fisioldgica, e assim contribuir de
forma integrada com as demais especialidades para o restabelecimento e a
manutencio da saide do sistema estomatognatico.

SECAO III - Disfuncio Temporomandibular e Dor Orofacial

Art. 53. Disfuncdo Temporomandibular e Dor Orofacial é a especialidade
que tem por objetivo promover e desenvolver uma base de conhecimentos
cientificos para melhor compreensao no diagnéstico e no tratamento das dores
e desordens do aparelho mastigatorio, regido orofacial e outras estruturas
relacionadas.

SECAO IV - Endodontia

Art. 55. Endodontia é a especialidade que tem como objetivo a preservacio do
dente por meio de prevencio, diagnéstico, prognoéstico, tratamento e controle
das alteracoes da polpa e dos tecidos perirradiculares.

SECAO V - Estomatologia

Art. 57. Estomatologia é a especialidade que tem como objetivo a prevencio, o
diagnéstico, o progndstico e o tratamento das doencas préprias da boca e suas
estruturas anexas, das manifestagoes bucais de doencas sistémicas, bem como
o diagnéstico e a prevencio de doencas sistémicas que possam eventualmente
interferir no tratamento odontolégico.
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SECAO VI - Radiologia Odontolégica e Imaginologia

Art. 59. Radiologia Odontoldgica e Imaginologia é a especialidade que tem
como objetivo a aplicacdo dos métodos exploratorios por imagem com a
finalidade de diagndstico, acompanhamento e documentacio do complexo
bucomaxilofacial e estruturas anexas.

SECAO VII - Implantodontia

Art. 61. Implantodontia é a especialidade que tem como objetivo a implantacio
na mandibula e na maxila, de materiais aloplésticos destinados a suportar
proteses unitarias, parciais ou removiveis e proéteses totais.

Paréagrafo tinico. Na atuacio do especialista em Implantodontia observar-
se-4 o disposto nos artigos 45 e 47, referentes a especialidade de Cirurgia e
Traumatologia Bucomaxilofaciais.

SECAO VIII - Odontologia Legal

Art. 63. Odontologia Legal é a especialidade que tem como objetivo a pesquisa
de fendmenos psiquicos, fisicos, quimicos e biolégicos que podem atingir ou ter
atingido o homem, vivo, morto ou ossada, e mesmo fragmentos ou vestigios,
resultando lesdes parciais ou totais reversiveis ou irreversiveis.

Paragrafo tnico. A atuacdo da Odontologia Legal restringe-se a anilise,
pericia e avaliacdo de eventos relacionados com a 4rea de competéncia do
cirurgiao-dentista, podendo, se as circunstancias o exigirem, estender-se a
outras areas, se disso depender a busca da verdade, no estrito interesse da
justica e da administracio.

SECAO IX - Odontogeriatria

Art. 65. Odontogeriatria é a especialidade que se concentra no estudo dos
fendmenos decorrentes do envelhecimento que também tém repercussio
na boca e suas estruturas associadas, bem como a promocio da saide, o
diagnostico, a prevencao e o tratamento de enfermidades bucais e do sistema
estomatognatico do idoso.
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SECAO X - Odontologia do Trabalho

Art. 67. Odontologia do Trabalho é a especialidade que tem como objetivo a
busca permanente da compatibilidade entre a atividade laboral e a preservacao
da satde bucal do trabalhador.

SE QAO XI - Odontologia para Pacientes
com Necessidades Especiais

Art. 69. Odontologia para Pacientes com Necessidades Especiais é a espe-
cialidade que tem por objetivo o diagnéstico, a prevencéo, o tratamento e o
controle dos problemas de satide bucal dos pacientes que apresentam uma
complexidade no seu sistema biolégico e/ou psicolégico e/ou social, bem como
percepcao e atuacio dentro de uma estrutura transdisciplinar com outros
profissionais de satde e de dreas correlatas com o paciente.

SECAO XII - Odontopediatria

Art. 71. Odontopediatria é a especialidade que tem como objetivo o diagnéstico,
a prevencao, o tratamento e o controle dos problemas de satde bucal do bebég,
da crianca e do adolescente; a educagio para a saude bucal e a integracio
desses procedimentos com os dos outros profissionais da area da satde.

SECAO XIII - Ortodontia

Art. 73. Ortodontia é a especialidade que tem como objetivo a prevencio, a
supervisdo e a orientacio do desenvolvimento do aparelho mastigatdrio e a
correcdo das estruturas dentofaciais, incluindo as condigdes que requeiram
movimentacdo dentaria, bem como harmonizacio da face no complexo
maxilomandibular.

SECAO XIV - Ortopedia Funcional dos Maxilares

Art. 75. Ortopedia Funcional dos Maxilares é a especialidade que tem como
objetivo tratar a mal-oclusao através de recursos terapéuticos, que utilizem
estimulos funcionais, visando ao equilibrio morfofuncional do sistema estoma-
tognatico e/ou a profilaxia e/ou o tratamento de disttrbios craniomandibulares,
recursos estes que provoquem estimulos de diversas origens, baseados no
conceito da funcionalidade dos 6rgaos.
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SECAO XV - Patologia Bucal

Art. 77. Patologia Bucal é a especialidade que tem como objetivo o estudo
dos aspectos histopatolégicos das alteracdes do complexo bucomaxilofacial
e estruturas anexas, visando ao diagndstico final e ao progndstico dessas
alteragoes, por meio de recursos técnicos e laboratoriais.

Pardgrafo tinico. Para o melhor exereicio de sua atividade, o especialista devera
se valer de dados clinicos e exames complementares.

SECAO XVI - Periodontia

Art. 79. Periodontia é a especialidade que tem como objetivo o estudo dos
tecidos de suporte e circundantes dos dentes e seus substitutos, o diagndstico,
a prevencio, o tratamento das alteracoes nesses tecidos e das manifestacoes
das condicdes sistémicas no periodonto, e a terapia de manutencdo para o
controle da saude.

SECAO XVII - Prétese Bucomaxilofacial

Art. 81. Prétese Bucomaxilofacial é a especialidade que tem como objetivo a
reabilitagio anatomica, funcional e estética, por meio de substitutos aloplasticos,
de regides da maxila, da mandibula e da face ausentes ou defeituosas, como
seqiielas de cirurgia, de traumatismo ou em razao de malformacoes congénitas
ou de disturbios do desenvolvimento.

SECAO XVIII - Prétese Dentéria

Art. 83. Protese Dentdria é a especialidade que tem como objetivo a reconstrucio
dos dentes parcialmente destruidos ou a reposi¢io de dentes ausentes visando
a manutencao das funcdes do sistema estomatognatico, proporcionando ao
paciente a funcéo, a satude, o conforto e a estética.

SECAO XIX - Satde Coletiva

Art. 85. Satide Coletiva é a especialidade que tem como objetivo o estudo dos
fendmenos que interferem na satde coletiva, por meio de andlise, organizacio,
planejamento, execucao e avaliacio de sistemas de saiude, dirigidos a grupos
populacionais, com énfase na promocio de saide.
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12 Levantamento do Niimero de Cirurgides-
dentistas por Municipio no Estado do
Parana (Ultima atualizaciio em 18/04/2007)

Numero de Populagao por
7.019

Abatia - PR 1.403
Adrianépolis - PR 1 5.799 5.799
Agudos do Sul - PR 1 7.938 7.938
Almirante Tamandaré - PR 5 109.733 21.946
Altamira do Parand - PR 1 6725 6.725
Alto Paraiso - PR 1 3.449 3.449
Alto Parana - PR 5 13.137 2.627
Alto Piquiri - PR 6 9.609 1.601
Altonia - PR 16 15.873 992
Alvorada do Sul - PR 8 8.982 1.122
Amapora - PR 1 5.098 5.098
Ampere - PR 11 17.133 1.557
Anahy - PR 1 2.698 2.698
Andira - PR 19 22.966 1.208
Angulo - PR 3.116

Antonina - PR 4 20.492 5123
Antonio Olinto - PR 1 7.203 7.203
Apucarana - PR 144 115.823 804
Arapongas - PR 134 98.505 735
Arapoti - PR 19 25.734 1.354
Arapua - PR 2 3.619 1.809
Araruna - PR 8 13.516 1.689
Araucéria - PR 44 114.648 2.605
Ariranha do Ivai - PR 2.584

Assai - PR 21 16.617 791
Assis Chateaubriand - PR 25 29.295 1.171
Astorga - PR 21 24376 1.160
Atalaia - PR 4 3.944 986
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. . Nimero de | Populacao por ~

Balsa Nova - PR
Bandeirantes - PR
Barbosa Ferraz - PR
Barra do Jacaré - PR
Barracio - PR

Bela Vista da Caroba - PR
Bela Vista do Paraiso - PR
Bituruna - PR

Boa Esperanga - PR

Boa Esperanca do Iguacu - PR
Boa Ventura de Sao Roque - PR

Boa Vista Da Aparecida - PR
Bocaitva do Sul - PR
Bom Jesus do Sul - PR
Bom Sucesso - PR

Bom Sucesso do Sul - PR
Borrazopolis - PR
Braganey - PR
Brasilandia do Sul - PR
Cafeara - PR

Cafelandia - PR

Cafezal do Sul - PR
Califérnia - PR

Cambard - PR

Cambé - PR

Cambira - PR

Campina da Lagoa - PR
Campina do Siméo - PR
Campina Grande do Sul - PR
Campo Bonito - PR
Campo do Tenente - PR
Campo Largo - PR
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3.126
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5.014
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14.833
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44.103
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855
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1.503

832
3.507
1.346

6.769
1.200
9.841
3.870
1.860

1.022
2.507
3.425

1.631

1.974
1.242
1.567
6.899
1.854
4.275
4.900
2.585
7.020
1.622
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. . Nimero de | Populacao por ~

Campo Magro - PR 25.596

Campo Mourdo - PR 132 82.068 621
Candido de Abreu - PR 5 17.033 3.406
Canddi - PR 5 15.143 3.028
Cantagalo - PR 4 13.079 3.269
Capanema - PR 8 17.532 2.191
Capitao Leonidas Marques - PR 8 15.322 1.915
Carambei - PR 7 17.128 2.446
Carlopolis - PR 8 13.899 1.737
Cascavel - PR 444 278.185 626
Castro - PR 44 68.574 1.558
Catanduvas - PR 3 10.797 3.599
Centenario do Sul - PR 6 10.281 1.713
Cerro Azul - PR 2 16.527 8.263
Céu Azul - PR 7 10.357 1.479
Chopinzinho - PR 19 20.849 1.097
Cianorte - PR 73 62.134 851
Cidade Gaucha - PR 8 10.194 1.274
Clevelandia - PR 6 18.514 3.085
Colombo - PR 28 224.404 8.014
Colorado - PR 39 22.201 569
Congonhinhas - PR 7.900

Conselheiro Mairinck - PR 3 3.444 1.148
Contenda - PR 4 14.494 3.623
Corbélia - PR 10 15.500 1.550
Cornélio Procopio - PR 87 46.997 540
Coronel Domingos Soares - PR 1 7.217 7.217
Coronel Vivida - PR 11 22.157 2.014
Corumbatai do Sul - PR 1 3.883 3.883
Cruz Machado - PR 4 18.356 4.589
Cruzeiro do Iguacu - PR 3.862
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Numero de Populagao por

Cruzeiro do Oeste - PR 18.068 1.129
Cruzeiro do Sul - PR 4.604

Cruzmaltina - PR 3.615

Curitiba - PR 4.926 1.757.904 356
Curitva - PR 5 14.408 2.881
Diamante do Norte - PR 4 5.156 1.289
Diamante do Sul - PR 3.123

Diamante D’oeste - PR 2.137

Dois Vizinhos - PR 29 32.492 1.120
Douradina - PR 7 5.898 842
Doutor Camargo - PR 5 5.674 1.134
Doutor Ulysses - PR 6.631

Eneas Marques - PR 3 5.712 1.904
Engenheiro Beltrao - PR 8 13.713 1.714
Entre Rios do Oeste - PR 6 3.580 596
Esperanca Nova - PR 2.040

Espigao Alto do Iguacu - PR 5.010

Farol - PR 3.700

Faxinal - PR 9 14.914 1.657
Fazenda Rio Grande - PR 13 86.609 6.662
Fenix - PR 2 4.290 2.145
Fernandes Pinheiro - PR 1 6.602 6.602
Figueira - PR 4 8.695 2.173
Flor da Serra do Sul - PR 1 4.955 4.955
Florai - PR 8 5.150 643
Floresta - PR 4 5.495 1.373
Florestépolis - PR 4 12.310 3.077
Florida - PR 7 2.646 378
Formosa do Oeste - PR 7 6.906 986
Foz do Iguacu - PR 337 301.409 894
Foz do Jordao - PR 1 6.589 6.589
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Numero de Populagao por

Francisco Alves - PR 5.547 2.173
Francisco Beltrao - PR 95 70.803 745
General Carneiro - PR 4 15.535 3.883
Godoy Moreira - PR 2.923

Goioeré - PR 33 26.682 808
Goioxim - PR 2 8.515 4.257
Grandes Rios - PR 6 7.387 1.231
Guaira - PR 24 27.819 1.159
Guairaca - PR 1 6.112 6.112
Guamiranga - PR 3 7.770 2.590
Guapirama - PR 3 4.232 1.410
Guaporema - PR 2 2.215 1.107
Guaraci - PR 4.524

Guaraniacu - PR 13 14.509 1.116
Guarapuava - PR 165 166.897 1.011
Guaraquecaba - PR 2 8.618 4.309
Guaratuba - PR 17 33.058 1.944
Hondrio Serpa - PR 1 6.384 6.384
Ibaiti - PR 21 26.712 1.272
Ibema - PR 1 5.725 5.725
Ibipora - PR 43 46.529 1.082
Icaraima - PR 3 8.844 2.948
Iguaragu - PR 1 3.790 3.790
Iguatu - PR 1 1.778 1.778
Imbati - PR 1 9.882 9.882
Imbituva - PR 14 28.321 2.022
Inécio Martins - PR 3 9.201 3.067
Inaja - PR 1 3.086 3.086
Indianépolis - PR 3 4.114 1.371
Ipiranga - PR 6 13.758 2.293
Ipord - PR 11 14.076 1.279
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. . Nimero de | Populacao por ~

Iracema do Oeste - PR
Irati- PR

Iretama - PR
Itaguajé - PR
Itaipulandia - PR
Itambaraca - PR
Itambé - PR
Itapejara D’oeste - PR
Itaperucu - PR
Itatina do Sul - PR
Ivai- PR

Ivaipora - PR

Ivaté - PR

Ivatuba - PR

Jaboti - PR
Jacarezinho - PR
Jaguapita - PR
Jaguariaiva - PR
Jandaia do Sul - PR
Jani6polis - PR
Japira - PR

Japura - PR
Jardim Alegre - PR
Jardim Olinda - PR
Jataizinho - PR
Jesuitas - PR
Joaquim Tavora - PR
Jundiai do Sul - PR
Juranda - PR
Jussara - PR
Kalore - PR
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7.7119
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3.425
2.976
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2.166
4.943
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1.957

2.378
1.135
1.190
3.306
1.543
6.458
4.089
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Numero de Populagao por

Lapa - PR 44.733 1.789
Laranjal - PR 7.315

Laranjeiras do Sul - PR 26 30.288 1.164
Ledpolis - PR 2 4.239 2.119
Lidianépolis - PR 1 3.506 3.506
Lindoeste - PR 1 5.815 5.815
Loanda - PR 31 20.672 666
Lobato - PR 4.253

Londrina - PR 1.209 488.287 403
Luiziana - PR 6.354

Lunardelli - PR 1 4.501 4.501
Lupionépolis - PR 4 4.238 1.059
Mallet - PR 3 13.099 4.366
Mamboré - PR 10 14.607 1.460
Mandaguacu - PR 14 18.163 1.297
Mandaguari - PR 31 33.468 1.079
Mandirituba - PR 4 20.172 5.043
Manfrinépolis - PR 3.094

Mangueirinha - PR 8 17.679 2.209
Manoel Ribas - PR 8 13.639 1.704
Marechal Candido Rondon - PR 51 44.705 876
Maria Helena - PR 1 5.097 5.097
Marialva - PR 32 32.509 1.015
Marilandia do Sul - PR 1 8.967 8.967
Marilena - PR 4 6.775 1.693
Mariluz - PR 4 9.822 2.455
Maringd - PR 892 318.952 357
Mari6polis - PR 3 5.852 1.950
Maripa - PR 5 5.554 1.110
Marmeleiro - PR 6 12.919 2.153
Marquinho - PR 5.623
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Numero de Populagao por

Marumbi -

Matelandia - PR

Matinhos - PR

Mato Rico - PR

Maué da Serra - PR
Medianeira - PR

Mercedes - PR

Mirador - PR

Miraselva - PR

Missal - PR

Moreira Sales - PR

Morretes - PR

Munhoz de Melo - PR

Nossa Senhora das Gracas - PR
Nova Alianca do Ivai - PR
Nova America Da Colina - PR
Nova Aurora - PR

Nova Cantu - PR

Nova Esperanca - PR

Nova Esperanca do Sudoeste - PR
Nova Fatima - PR

Nova Laranjeiras - PR

Nova Londrina - PR

Nova Olimpia - PR

Nova Prata do Iguacu - PR
Nova Santa Barbara - PR
Nova Santa Rosa - PR

Nova Tebas - PR

Novo Itacolomi - PR
Ortigueira - PR

Ourizona - PR
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. . Nimero de | Populacao por ~

Ouro Verde do Oeste - PR 4.934

Paicandu - PR 10 36.131 3.613
Palmas - PR 30 38.717 1.290
Palmeira - PR 17 31.975 1.880
Palmital - PR 6 16.615 2.769
Palotina - PR 44 26.704 606
Paraiso do Norte - PR 14 10.280 734
Paranacity - PR 5 9.473 1.894
Paranagud - PR 99 144.797 1.462
Paranapoema - PR 2 2.354 1.177
Paranavai - PR 129 78.693 610
Pato Bragado - PR 4 4.370 1.092
Pato Branco - PR 104 68.735 660
Paula Freitas - PR 1 5.307 5.307
Paulo Frontin - PR 2 6.569 3.284
Peabiru - PR 11 13.065 1.187
Perobal - PR 2 5.188 2.594
Pérola - PR 7 7.384 1.054
Pérola D’oeste - PR 6.577

Pien - PR 4 11.084 2.7171
Pinhais - PR 17 120.195 7.070
Pinhal de Sao Bento - PR 2.380

Pinhaldo - PR 4 6.523 1.630
Pinhéo - PR 12 28.016 2.334
Pirai do Sul - PR 10 23.046 2.304
Piraquara - PR 21 98.899 4.709
Pitanga - PR 26 34.607 1.331
Pitangueiras - PR 2.494

Planaltina do Parana - PR 3 4.115 1371
Planalto - PR 5 13.514 2.702
Ponta Grossa - PR 593 300.196 506
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Numero de Populagao por

Pontal do Parand - PR
Porecatu - PR

Porto Amazonas - PR
Porto Barreiro - PR
Porto Rico - PR

Porto Vitéria - PR
Prado Ferreira - PR
Pranchita - PR
Presidente Castelo Branco - PR
Primeiro de Maio - PR
Prudentépolis - PR
Quarto Centenario - PR
Quatigua - PR

Quatro Barras - PR
Quatro Pontes - PR
Quedas do Iguacu - PR
Queréncia do Norte - PR
Quinta do Sol - PR
Quitandinha - PR
Ramilandia - PR
Rancho Alegre - PR
Rancho Alegre D’oeste - PR
Realeza - PR

Rebougas - PR
Renascenca - PR
Reserva - PR

Reserva do Iguacu - PR
Ribeirao Claro - PR
Ribeirao do Pinhal - PR
Rio Azul - PR

Rio Bom - PR
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Numero de Populagao por

Rio Bonito do Iguacu - PR 19.069 9.534
Rio Branco do Ivai - PR 3.440

Rio Branco do Sul - PR 5 30.469 6.093
Rio Negro - PR 30 30.210 1.007
Rolandia - PR 72 54.378 755
Roncador - PR 6 11.370 1.895
Rondon - PR 7 8.452 1.207
Rosdrio do Ivai - PR 2 4.970 2.485
Sabaudia - PR 1 5.488 5.488
Salgado Filho - PR 2 4.707 2.353
Salto do Itararé - PR 3 5.041 1.680
Salto do Lontra - PR 9 12.075 1.341
Santa Amélia - PR 1 4.269 4.269
Santa Cecilia do Pavao - PR 2 3.530 1.765
Santa Cruz de Monte Castelo - PR 7.556

Santa Fé - PR 5 8.971 1.794
Santa Helena - PR 19 21.512 1.132
Santa Inés - PR 2 2.133 1.066
Santa Isabel do Ivai - PR 5 8.824 1.764
Santa Izabel do Oeste - PR 5 11.210 2.242
Santa Lucia - PR 3.594

Santa Maria do Oeste - PR 2 13.719 6.859
Santa Mariana - PR 7 12.693 1.813
Santa Monica - PR 3.198

Santa Tereza do Oeste - PR 2 13.658 6.829
Santa Terezinha de Itaipu - PR 12 21.011 1.750
Santana do Itararé - PR 3 5.392 1.797
Santo Antdnio da Platina - PR 57 40.713 714
Santo Antonio do Caiud - PR 1 2.732 2.732
Santo Antonio do Paraiso - PR 1 2.979 2.979
Santo Antonio do Sudoeste - PR 12 18.138 1.511
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Numero de Populagao por

Santo Indcio - PR

Sao Carlos do Ivai - PR

Sao Jeronimo Da Serra - PR
Sao Jodo - PR

Sao Jodo do Caiud - PR

Sao Jodo do Ivai - PR

Sao Joao do Triunfo - PR
Sao Jorge do Ivai - PR

Sao Jorge do Patrocinio - PR
Sao Jorge D’oeste - PR

Sao José da Boa Vista - PR
Sao José das Palmeiras - PR
Sao José dos Pinhais - PR
Sao Manoel do Parana - PR
Sao Mateus do Sul - PR

Sao Miguel do Iguacu - PR
Sao Pedro do Iguacu - PR
Sao Pedro do Ivai - PR

Sao Pedro do Parana - PR
Sao Sebastido Da Amoreira - PR
Sao Tomé - PR

Sapopema - PR

Sarandi - PR

Saudade do Iguacu - PR
Senges - PR

Serranédpolis do Iguacu - PR
Sertaneja - PR

Sertandpolis - PR

Siqueira Campos - PR
Sulina - PR

Tamarana - PR

W © W s s
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31
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11
14

4.984
6.488
10.795
9.670
6.143
11.024
12.479
5.279
5.017
8.672
6.020
3.166
252.470
1.883
38.719
26.869
6.429
9.561
2.419
8.927
5.001
6.732
86.108
4.655
19.522
4.972
6.404
15.683
17.111
3.101
10.266

1.246
1.622
2.698
2.417
2.047
1.224
4.159
527
627

6.020

1.660

1.249

1.343

6.429
956

1.667
6.732
7.175

2.440
1.657
914
1.425
1.222

2.566
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. . Nimero de | Populacao por ~

Tamboara - PR 1 4.052 4.052
Tapejara - PR 6 13.786 2.297
Tapira - PR 4 4.875 1.218
Teixeira Soares - PR 1 8.296 8.296
Telémaco Borba - PR 57 63.742 1.118
Terra Boa - PR 9 14.885 1.653
Terra Rica - PR 14 13.727 980
Terra Roxa - PR 21 14.095 671
Tibagi - PR 7 19.698 2.814
Tijucas do Sul - PR 2 13.536 6.768
Toledo - PR 106 105.687 997
Tomazina - PR 4 8.690 2172
Trés Barras do Parané - PR 4 9.842 2.460
Tunas do Parana - PR 4.076

Tuneiras do Oeste - PR 5 7.480 1.496
Tupassi - PR 5 7.510 1.502
Turvo - PR 2 14.771 7.385
Ubirata - PR 23 19.940 866
Umuarama - PR 202 95.237 471
Unido da Vitéria - PR 73 51.350 703
Uniflor - PR 2 2.174 1.087
Urai - PR 13 10.984 844
Ventania - PR 1 9.078 9.078
Vera Cruz do Oeste - PR 6 8.574 1.429
Vere - PR 4 7.787 1.946
Virmond - PR 1 4.184 4.184
Vitorino - PR 7 6.164 880
‘Wenceslau Braz - PR 15 19.989 1.332
Xambre - PR 1 5.077 5.077
Totalizagio Geral 13.093 10.261.856 783
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13 Registro Profissional

A CONSOLIDACAO DAS NORMAS PARA PROCEDIMENTOS NOS
CONSELHOS DE ODONTOLOGIA, aprovada pela Resolu¢ao CFO-63/2005,
no TITULO I, DO EXERCICIO LEGAL, CAPITULO I - nas Disposicoes
Preliminares dlZ que:

Art.1°. Estdo obrigados ao registro no Conselho Federal e a inscri¢do nos
Conselhos Regionais de Odontologia em cuja jurisdicio estejam estabelecidos
ou exercam suas atividades:

a) os cirurgides-dentistas;

b) os técnicos em protese dentaria;

¢) os técnicos em higiene dental;

d) os auxiliares de consultério dentario;

e) os auxiliares de protese dentdria,

f) os especialistas, desde que assim se anunciem ou intitulem,;

g) as entidades prestadoras de assisténcia odontolégica, as entida-
des intermediadoras de servicos odontolégicos e as cooperativas
odontoldgicas e, empresas que comercializam e/ou industrializam
produtos odontolégicos;

h) os laboratdérios de prétese dentaria;

i) os demais profissionais auxiliares que vierem a ter suas ocupacoes
regulamentadas;

j) as atividades que vierem a ser, sob qualquer forma, vinculadas a
Odontologia.

Paragrafo tinico. E vedado o registro e a inscricio em duas ou mais categorias
profissionais, nos Conselhos Federal e Regionais de Odontologia sem a
apresentacio dos respectivos diplomas ou certificados de conclusio de curso
profissionalizante regular.

E como tal, a profissao de Cirurgido-dentista (CD) é um trabalho ou
atividade especializada dentro da sociedade, previsto na Lei 5.081, de 2de
agosto de 1966, que para ser exercida legalmente possui requisitos. O Registro
estd previsto no Decreto 68.704 de 03/06/1971, que regulamenta a Lein © 4
324, de 14 de abril de 1964, séo descritos no CAPITULO IV - Da Inscricio
no Conselho Regional.

Orientagdes para o recém-formado fazer o registro no Conselho Regional
de Odontologia do Parani — CRO/PR.
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13.1 Inscricoes

13.1.1 Inscricao Proviséria

Assim que o recém formado em Odontologia tiver em méos:

» Certidao de conclusio de curso ou de colagio de grau original, for-
necida pela instituicdo de ensino, onde se tenha formado, firmada
por autoridade competente e da qual consta, expressamente, por
extenso: nome completo, nacionalidade, data e local de nascimento,
e data de colacdo de grau, podera entrar com sua documentacio
para inscrigfo provisoria,

» Certidao original, copia do RG, CPE, Titulo de Eleitor, Documento
Militar (para homens), certidao de nascimento/casamento/averbacio/
declaracio de unifo instavel registrada em cartério;

» Duas fotos 2x2 e 3x4 iguais e recentes.

Comparecer a sede do CRO/PR ou em uma de nossas regionais.

OBS: O registro no CRO s6 pode ser solicitado pelo interessado ou por uma
pessoa com procuracao registrada em cartorio.

No ato da inscri¢éo o profissional leva o protocolo de entrada e os boletos
para pagamento bancérios das taxas de inscri¢do e documentacéo.

A documentacéo ficara pronta em no maximo 15 (quinze) dias apds o
pagamento de todas as taxas devidas.

O profissional com inscri¢cao proviséria tem os mesmos direitos e
obrigacoes daquele que detém inseri¢do principal, exceto para eleigio.

A inscricdo proviséria vale por dois anos, improrrogéaveis a partir
da data de colagdo de grau, e a transformacgio de proviséria em principal
nao é automaética, deve ser solicitada pelo profissional, bem como o diploma
na universidade, este por sua vez leva até 180 dias para ser liberado pelas
instituicoes de ensino.

13.1.2 Inscricao Definitiva

De posse do diploma original e cépia do mesmo frente e verso, o
profissional deve ir a nossa sede ou em uma de nossas regionais e pedir a
transformacio de sua inscrico provisoria em principal. Caso tenha vencido
a inscricdo provisoéria, o profissional pagara além da documentacdo uma
multa.

Quando da transformacéio da insericdo provisoria em principal, o nimero
do profissional permanece o mesmo.

Caso no ato da conclusio do curso o formando esteja de posse do diploma,
este podera dar entrada direto em inscri¢io principal, a documentacio é a
mesma da proviséria incluindo diploma original e cépia frente e verso. O prazo
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de tramitacio da inscricio principal é de 90 (noventa) dias a contar da data
de pagamento de todas as taxas.

O protocolo nao habilita o profissional a dar inicio as atividades, assim
sendo s6 poderd iniciar seus trabalhos com a documentacio em méos. Nao basta
ter o nimero de inscricdo devera ter consigo sempre um documento emitido
pelo conselho (cédula, carteira livreto ou autorizacio para o trabalho).

13.1.3 Inscricdo Secundéaria

Se vocé for trabalhar em mais de um estado, devera solicitar nos
demais estados uma inscricdo secundéria, e para tanto pagara uma anuidade
nesse estado também. Se for no Parand vocé devera trazer diploma original e
copia, copia do RG, CPF, Titulo de Eleitor, Documento Militar (para homens),
certiddo de nascimento/ casamento / averbagio / declaracio de unido instavel
registrada em cartério, duas fotos 2x2 e iguais e recentes, carteira livreto do
CRO de origem. Se sua inscricao for proviséria estara dispensado de trazer
diploma original e carteira livreto.

13.1.4 Transferéncia de Estado

Caso queria mudar de estado, vocé devera solicitar inseri¢io por trans-
feréncia naquele estado, e no mesmo ato solicitar autorizagio para trabalhar
por 90 dias sem inscricdo uma vez que o protocolo ndo tem validade.

Para solicitar a transferéncia bastara entrar em contado com o CRO
do estado que esta indo trabalhar e solicitar a transferéncia.

Se solicitar no estado do Parana devera trazer:

» Diploma original e copia;

» Copia do RG, CPF, Titulo de Eleitor, Documento Militar (para ho-
mens). Certidao de nascimento / casamento / averbacio / declaracio
de unido instavel registrada em cartdrio;

» Duas fotos 2x2, duas fotos 3x4 e iguais e recentes;

» (Cédula carteira livreto do CRO de origem.

OBS: Caso sua insericio seja proviséria estara dispensado de trazer diploma
original e copia e carteira livreto.

13.1.5 Inscricdo Remida

Existe ainda a condicéo de inseri¢ao remida, que é concedida ao profis-
sional no ano em que ele completa 70 anos, para ter o beneficio devera estar
quite com suas obrigacoes financeiras, que nunca tenha sofrido penalidade
por infragdo ética e encaminhar ao conselho sua carteira livreto e duas fotos
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2x2 para que seja feita, a anotacio devida e impressa uma nova cédula de
identidade profissional.

Excluindo a condicao de remido, em todos as outras modalidades de
insericdo o profissional pagara todos os anos a anuidade, e caso ndo receba o
boleto para pagamento que chega no inicio no més de janeiro, devera procurar
o conselho e solicitd-lo, ou através do site www.cropr.org.br.

13.1.6 Suspensao Temporaria

Em casos que nio va exercer as atividades por um periodo em virtude
de viagem ao exterior para estudo, cargo eletivo ou doenca, podera solicitar
a suspensio tempordria. Para isso terd que estar quite com a suas obrigacgoes
financeiras e nfo estar respondendo a processo ético. Devera solicitar em
nossa sede ou em uma de nossas regionais a suspensao e para isso devera levar
carteira livreto, cédula e comprovante de viagem, doenca ou cargo eletivo.
Para nao precisar pagar a anuidade do ano em que a suspensao temporaria for
requerida, o pedido devera ser protocolado até o tltimo dia til de marco.

13.1.7 Cancelamento por Encerramento
de Atividades Definitivamente

Se nao for mais exercer a profissio seja por encerramento de ativi-
dades, por um periodo temporario que néo se encaixe no item acima, ou seja,
definitivamente, deverd solicitar cancelamento de sua inscrigdo. Para isso
devera ir a nossa sede ou a uma de nossas regionais de posse da carteira
livreto, cédula e comprovante de baixa de alvara. Para nao precisar pagar a
anuidade do ano em que o cancelamento da inseri¢éo for requerido, o pedido
devera ser protocolado até o ultimo dia til de marco.

O cancelamento de inscri¢cdo pode ser feito a qualquer tempo, ficando
resguardado o direito de o Conselho cobrar administrativamente ou judicial-
mente eventuais débitos existentes.

13.1.8 Reativacao

Caso resolva voltar as atividades basta solicitar a reativacio de inserico.
Vocé devera juntar o diploma original e e¢épia, cépia do RG, CPF, Titulo de
Eleitor, Documento Militar (para homens), certidao de nascimento/casamento/
averbacido/declaracio de unifio instavel registrada em cartério, duas fotos 2x2
e duas fotos 3x4 iguais e recentes e se dirigir 4 sede do CRO/PR ou a uma de
nossas regionais. O seu niimero de inscri¢io serd o mesmo em toda sua vida
profissional no Estado. O prazo de tramitacio da reativacio é de 90 (noventa)
dias a contar da data de pagamento de todas as taxas.
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13.1.9 Cobranca de Anuidades e Taxas

O valor das anuidades cobradas pelos Conselhos Regionais e taxas
correspondentes aos servicos e atos indispensaveis ao exercicio da profissao
sao fixados pelo Conselho Federal em conjunto com representantes de todos
os conselhos regionais do Brasil. Um terco de todo valor arrecadado pelos
Conselhos regionais vai para o Conselho Federal.

Para o recebimento das anuidades e taxas, é utilizada somente a via
bancaria sendo expressamente vedado pelo CFO o recebimento de qualquer
valor que nao seja pela referida via, mesmo que através de cheque nominal,
cruzado ou visado.

O profissional Cirurgido-dentista deverd manter permanentemente
atualizados seus dados cadastrais, sendo que a omissdo da atualizacio desobriga
os conselhos de qualquer responsabilidade decorrente da falta de atualizacio
ou informacdo cadastral incorreta.

O Cirurgiao-dentista militar que nao exerca atividade profissional fora
do ambito das Forcas Armadas, estara isento do pagamento da anuidade,
devendo anualmente comprovar tal situacio através de documentacio do
orgio correspondente até 31 de marco.

As anuidades ndo-quitadas vencendo o exercicio sao inscritas em divida
ativa e posteriormente executadas.

13.2 Cancelamento

13.2.1 Cancelamentos da Inscri¢do por Inadimpléncia

No caso de ndo-quitacdo dos débitos com a autarquia por 5 anos, o
conselho cancelari a inscricdo do devedor, sendo que, assim que quitados os
débitos sera considerado sem efeito o cancelamento, sendo restabelecida a
inscricdo, desde que sejam pagas, também as anuidades devidas até a data
do referido restabelecimento.

13.2.2 Cancelamento por Falecimento

No caso de falecimento do profissional o pedido de cancelamento
podera ser solicitado por qualquer pessoa munida do atestado de ébito ou
outro documento comprobatoério.

13.2.3 Aposentadoria por Invalidez

Em caso de aposentadoria por invalidez, ficardo automaticamente
cancelados os débitos existentes, a partir da data do inicio da enfermidade,
devidamente comprovada.
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13.3 Inscricdo em Especialidades reconhecidas
pelo Conselho Federal de Odontologia

O ato de inscricdo da especialidade no conselho néo altera o valor da
anuidade.

Apbs ter concluido o curso de especializacio e ter em méaos o certificado
da mesma, vocé podera dar entrada no registro junto ao conselho, basta
dirigir-se a nossa sede ou a uma de nossas regionais de posse do certificado
original e cépia frente e verso, eépia do histérico da especialidade, carteira
livreto e duas fotos 2x2 iguais e atualizadas.

O prazo de tramitacido do processo é de 90 (noventa) dias apés o
pagamento das taxas, desde que nio exista divergéncia no processo.

O profissional pode registrar até duas especialidades. Os titulos de
mestre e doutor nao aparecem na cédula, eles ficam registrados no sistema,
e servem para concessao de registro de especialidade.

13.4 Eleicdo

O Conselho Regional de Odontologia é constituido por 05 (cinco)
membros efetivos, designados pelo titulo de conselheiro e, no minimo, 05
(cinco) suplentes. As eleicdo nos Conselhos de Odontologia para escolha destes
membrosacontecem de 02 em 02 anos.

As elei¢oes nos Conselhos Regionais sio feitas de acordo com Regimento
Eleitoral (Aprovado pela Resolucdo CF0-36/2002).

S6 pode se candidatar o cirurgido-dentista que satisfaca as seguintes
condicoes:

a) ter inscricéo principal, ou remida, no respectivo Conselho;

b) possuir 3 (trés) anos, pelo menos, de inserito no respectivo Conselho

Regional;

¢) ser brasileiro;

d) encontrar-se em pleno gozo de seus direitos profissionais e civis;

e) estar inscrito em apenas uma chapa concorrente e

f) estar quite com a Tesouraria do Conselho Regional e demais 6nus

correspondentes, inclusive com a anuidade do exercicio da eleigao,
quando esta for realizada apds o dia 31 de marco, sendo que o can-
didato ndo pode ter débitos parcelados em exercicios anteriores.

Também estio impedidos de se candidatar profissionais que estejam
na seguinte condigio:

a) condenacio em processo ético em Conselho de Odontologia;

b) ocupacao de emprego, funcio ou qualquer atividade remunerada

em Conselho de Odontologia;
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¢) perda de mandato eletivo em Conselho de Odontologia por faltas
ou outros motivos néo justificados, ap6s 05 (cinco) anos do fato;

d) que tenha lesado o patrimonio de qualquer entidade da classe,
devidamente comprovado por decisio judicial.

O voto é pessoal, secreto e obrigatorio, salvo por motivo de enfermidade,
auséncia do pais, impedimento legal ou regulamentar ou, ainda, de forca maior,
comprovado, plenamente, dentro de 30 (trinta) dias contados da realizacdo
do pleito.

Por falta injustificada a eleicdo, acarretard ao cirurgido-dentista uma
multa cujo valor é o fixado pela Assembléia Conjunta constituida pelo Plenario
do CFO com os Conselhos Regionais de Odontologia.

Séo condicoes para o exercicio do direito do voto:

a) ser o cirurgiao-dentista inscrito no Conselho Regional até 60 (ses-

senta) dias antes do pleito;

b) possuir inscricdo principal ou remida;

c¢) estar no gozo dos direitos profissionais e

d) estar em dia com a Tesouraria, inclusive com a anuidade correspon-
dente ao exercicio anterior ao da elei¢io, quando esta se realizar no
primeiro semestre e com a do ano, quando no segundo.

Ao cirurgido-dentista com inscricdo remida é facultado o compareci-
mento as eleicdes, ndo sendo, no entanto computado para efeito de “quorum”
eleitoral.

Nao pode votar ou ser votado o cirurgido-dentista que tenha anotada,
em sua carteira profissional, a condicfio de “cirurgido-dentista militar”, que
néo exerca atividade profissional na area civil.

O profissional com inscrigdo secundaria, vota apenas no estado onde
tem sua inscri¢io principal.

O cirurgido-dentista pode trabalhar como:

» empregado que lhe confere uma série de direitos trabalhistas, e
recomenda-se sempre solicitar informacoes sobre as relacoes de
trabalho antes de assumir um compromisso e verificar se a empresa
estd devidamente legalizada junto ao sindicato da categoria;

» autdnomo que implica alguns compromissos com diversos 6rgios,
que acarreta a responsabilidade de licencas, registros e recolhimento
de impostos de diversas naturezas e obrigacoes trabalhistas, que é
discutido a seguir.
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14 Procedimentos para Abrir uma Empresa
Elter Flavio Robelo

14.1 Fisica

14.1.1 Empresario Individual

E aquele que exerce profissionalmente atividade econdmica organizada
para a producio ou circulacio de bens ou de servicos, ou melhor, é a pessoa
fisica, individualmente considerada, (art. 966 do Novo Cédigo Civil), sendo
obrigatéria a sua inscricio no Registro Piblico de Empresas Mercantis (Junta
Comerecial) antes do inicio da atividade (art. 967 do Novo Cédigo Civil).

A caracteristica fundamental é o fato de que o patriménio particular
do sécio confunde-se com o da empresa. A conseqiiéncia é que as dividas
existentes da empresa podem ser cobradas da pessoa fisica, fato este que faz
com que os empreendedores busquem outro tipo de forma juridica (sociedade)
para evitar esta situacio.

O empresério é equiparado a uma pessoa juridica e portanto obrigatéria
ainscri¢do na Receita Federal através do CNPJ - Cadastro Nacional de Pessoas
Juridicas e os tributos incidentes sdo os mesmos existentes para qualquer
outro tipo de sociedade.

14.1.2 Autdénomo

E aquele que exerce profissio intelectual, de natureza cientifica,
literaria ou artistica, mesmo se contar com colaboradores, salvo se o exercicio
da profissio constituir elemento de empresa (paragrafo tnico do artigo 966
do Novo Cédigo Civil).

Uma das caracteristicas do profissional autonomo é ser exclusivamente
prestador de servicos e néo possuir CNPJ - Cadastro Nacional Pessoa Juridica.
E vedada a possibilidade do exercicio do coméreio ou de atividade industriais
sem o devido registro como empresario ou como sociedade empresaria.

O profissional autonomo formaliza sua atividade mediante alvard da
Prefeitura Municipal e inscricdo no INSS como tal. E importante consultar a
legislacdo Municipal de sua cidade para verificar a possibilidade de registro
da sua atividade.

Nas operacoes realizadas o profissional devidamente inscrito na Prefei-
tura é tributado mensalmente ou anualmente pelo ISS (verificar a legislacio
do municipio em relacio a aliquota e prazos) e pelo Imposto de Renda Pessoa
Fisica, que é calculado através da Declaraciao de Imposto de Renda Pessoa
Fisica - Anual.
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Lembrando que os profissionais de atividades legalmente regulamen-
tados, por exemplo: cirurgido-dentista (CD), contadores, advogados, etc.,
devem observar as exigéncias de seus respectivos conselhos de classe, além
das previstas na legislagcdo municipal.

Outro fato é a necessidade de o auténomo elaborar o livro-caixa referente
a sua atividade, o qual devera ser escriturado segundo normas especificas
da Receita Federal. O livro-caixa destina-se a excluir da renda tributavel da
pessoa fisica despesas necessarias ao exercicio da atividade profissional.
OBS.: As empresas constituidas até 11 de janeiro de 2003, em cujos contratos
sociais aparecem casais em regime de comunhao de bens, atualmente proibido
pelo Novo Cédigo Civil, ndo necessitam mais de qualquer alteracio para se
adaptar ao Novo Cédigo Civil. Um parecer do DNRC - Departamento Nacional
de Registro do Comércio colocou fim a esta polémica prevista no artigo n°® 977
do Cédigo, que trata da constituicio de empresas por conjuges.

Impostos: IR, INSS, ISS

14.2 Juridica

14.2.1 Sociedade Empresaria

E aquela onde se exerce profissionalmente atividade econémica orga-
nizada para a producdo ou circulacio de bens ou de servicos, constituindo
elemento de empresa (art. 981 Novo Cédigo Civil).

O representante legal da empresa passa a ser o Administrador, o qual
substitui a antiga figura do sdcio-gerente. Os tributos existentes sobre essa
pessoa juridica sdo os mesmos existentes para qualquer outro tipo de sociedade,
que varia dentro de regimes estipulados de acordo com o ramo de atividade
e com o faturamento da empresa, na esfera federal, estadual e municipal.
A inscricéo da sociedade empresaria é obrigatéria e deve ser feita no Registro
Publico de Empresas Mercantis (Junta Comercial) antes do inicio da atividade
(art. 967/983 do Novo Cédigo Civil). .

As Sociedades Empresarias poderao adotar uma das seguintes ESPE-
CIES societarios:

14.2.2 Sociedade em Nome Coletivo
(art. 1039 do Novo Cédigo Civil)

Sociedade que deve ser constituida somente por pessoas fisicas, sendo
que todos os sdcios respondem solidaria e ilimitadamente pelas obrigacoes
sociais.
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14.2.3 Sociedade em Comandita Simples
(art. 1045 do Novo Cédigo Civil)

Sociedade que possui dois tipos de sdcios, os comanditados: pessoas
fisicas responséaveis solidaria e ilimitadamente pelas obrigacoes sociais; e os
comanditarios, obrigados somente pelo valor de sua quota.

14.2.4 Sociedade Limitada (art. 1052 do Novo Cédigo Civil)

E o tipo de sociedade mais comum. E aquela em que a responsabili-
dade de cada sécio é restrita ao valor de suas quotas, mas todos respondem
solidariamente pela integralizacio do capital social.

O capital social divide-se em quotas, iguais ou desiguais, cabendo
uma ou diversas a cada socio. A sociedade sera gerenciada por uma ou mais
pessoas (socios ou ndo) designadas no contrato social ou em ato separado,
denominadas Administradores.

14.2.5 Sociedade Andénima (por acoes) (art. 1° da Lei 6.404/76)

Sociedade que tem o capital dividido em acbes, e a responsabilidade dos
sécios ou acionistas serd limitada ao preco de emissio das acoes subscritas
ou adquiridas.

Sociedade em Comandita por Acoes

Sociedade que tem o capital dividido em acoes, regendo-se pelas normas

relativas as sociedades anonimas.

Sociedade Simples

Sao aquelas formadas por pessoas que exercem profissio intelectual, de
natureza cientifica, literaria ou artistica, mesmo se contarem com auxiliares
ou colaboradores (art. 982 do Novo Cédigo Civil).

Seu objetivo serd somente a prestacio de servicos relacionados a
habilidade profissional e intelectual pessoal dos sécios. E vedado o enqua-
dramento das empresas com atividade de comércio e indistria nessa espécie
de sociedade.

A responsabilidade de cada sécio é ilimitada e os sdcios respondem, ou nio,
subsidiariamente pelas obrigagoes sociais, conforme previsao no Contrato Social.
Assim como nas Sociedades Empresarias, os tributos existentes sobre essa
pessoa juridica sdo os mesmos existentes para qualquer outro tipo de sociedade,
que varia dentro de regimes estipulados de acordo com o ramo de atividade e
com o faturamento da empresa, na esfera federal, estadual e municipal.

A inscricdo da Sociedade Simples deve ser feita no Registro Civil das
Pessoas Juridicas (Cartorio) do local da sua sede e nao na Junta Comercial
como as sociedades empresarias (art. 998 do Novo Codigo Civil).
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As Sociedades Simples poderdo adotar as regras que lhes sdo préprias
ou, ainda, um dos sequintes TIPOS societdrios:

Sociedade em Nome Coletivo (art. 1039 do Novo Cédigo Civil)

Sociedade que pode ser constituida somente por pessoas fisicas, sendo
que todos os sécios respondem soliddria e ilimitadamente pelas obrigacoes
sociais.

Sociedade em Comandita Simples (art. 1045 do Novo Cédigo Civil)

Sociedade que possui dois tipos de sécios, os comanditados: pessoas
fisicas responsaveis solidaria e ilimitadamente pelas obrigacoes sociais; e os
comanditarios, obrigados somente pelo valor de sua quota.

Sociedade Limitada (cap. IV - art. 1052 do Novo Cédigo Civil)

Sociedade mais comum. E aquela em que a responsabilidade de cada
socio é restrita ao valor de suas quotas, mas todos respondem solidariamente
pela integralizacdo do capital social.

Cooperativa (art. 4° da Lei 5764/71)

Sociedades de pessoas, com forma e natureza juridica préprias, de
natureza civil, ndo sujeitas a faléncia, constituidas para prestar servicos aos
associados, distinguindo-se das demais sociedades por possuir caracteristicas
proéprias.

14.3 Impostos

Regime Simples e Regime Normal

—

IMPOSTOS CALCULADOS SOBRE A RECEITA BRUTA
PIS/PASEP Contribui¢do para os Programas de
Integracgio Social e de Formacio do Patrimonio do  Varidvel
Servidor Publico
COFINS Contribui¢do para Financiamento da
Seguridade Social
Empresa optante pelo regime do Lucro Real e com
L e 7,6%
direito a crédito
Empresa optante pelo regime do Lucro
. 3%
Presumido
variavel por

IPI Imposto sobre Produtos Industrializados
produto
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ICMS Imposto sobre Circulagdo de Mercadorias variavel por

e Servicos estado
svel
ISS Imposto sobre Servicos varlax{e, I?or
municipio
IRPJ Imposto de Renda das Pessoas Juridicas com
base no LUCRO PRESUMIDO
Ramo Indistria e Comércio 1,20%
Ramo Comércio Varejista de Combustiveis 0,24%
Ramo Prestacdo de Servigos de Qualquer
4,80%
Natureza
Ramo Transporte de Passageiros 2,40%
Ramo Transporte de Cargas e Servicos
. 1,20%
Hospitalares
Ramo Construcéo por Empreitada com Emprego 1.20%
0
de Materiais ’
Ramo Construcao por Empreitada sem Emprego
.. 4,80%
de Materiais
CSLL Contribuicao Social sobre o Lucro Liquido 2 889
para empresas prestadoras de servicos i
Se optar pelo Lucro Presumido, é devido a CSLL
calculado sobre a receita bruta para empresas de 1,08%

comércio e industria
IMPOSTOS CALCULADOS SOBRE O LUCRO LiQUIDO
IRPJ Imposto de Renda das Pessoas Juridicas com

base no Lucro REAL e
CSLL Contribui¢ao Social sobre o Lucro Liquido 9%
(*) ENCARGOS CALCULADOS SOBRE A FOLHA DE PAGAMENTO

INSS parte da EMPRESA 20%

SESI, SESC ou SEST 1,50%

SENAI, SENAC OU SENAT 1,00%

SEBRAE 0,60%

INCRA 0,20%

INSS sobre 13° saldrio 1,67%

FGTS 8,50% 8%
Acidente de Trabalho 2,00%

Salario Educacéo 2,50%

IMPOSTOS INCIDENTES SOBRE A RECEITA BRUTA
varia de 3,0% até
12,6%

ICMS ESTADUAL varia de 0 a 4%

SIMPLES FEDERAL tabela

u Manual do Cirurgiao-dentista
Conselho Regional de Odontologia do Parana



variavel de acordo com

SIMPLES MUNICIPAL PARANA a lei especifica de cada
municipio

OUTROS ENCARGOS

INSS - Sobre pro-labore dos sécios 20%

INSS - Ca.rné de contribuicao para fins de 11% 11%

aposentadoria

(*) Comumente chamadas de encargos sociais, as aliquotas podem variar
de acordo com o ramo de atividade da empresa e por situagdes definidas em lei.
As demonstradas acima sio os referenciais mais utilizados pelas empresas.

15 Controle de Infeccao
Paulo Tomazino

O cirurgiao-dentista, auxiliares e técnicos de laboratério de prétese
estdo expostos a agentes microbianos causadores de doencga infecciosa. Ha o
potencial de infec¢io cruzada, de um paciente para outro, estabelecida pela
contaminacio de instrumentos e da equipe odontolégica.

Para a prevencio de transmissio de doencas ha necessidade de adocio
de métodos de controle de microrganismos a serem adotados pelo cirurgiao-
dentista na clinica odontolégica didria. A equipe odontolégica deve empregar
processos de esterilizacdo dos materiais e seguir rigorosamente todos os
procedimentos destinados a manter a cadeia asséptica.

O controle de infeecdo ou biosseguranca esta previsto na Lei de Biosse-
guranca (Lei 8.974 de 5 de janeiro de 1995) a qual regulamenta a manipulacio
de organismos geneticamente modificados. Assim, a Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA) adota o termo Controle de Infeccido como o
conjunto de acoes e medidas para prevencao e reducio do risco ocupacional
e de transmissao de agentes infecciosos nos servigos de satde.

Na pratica clinica TODOS os pacientes devem ser tratados como
individuos possivelmente infectados. Para uma maior seguranca do profissional,
da equipe e do préprio paciente os quatro Principios de Precaugio-Padrao
que seguem devem ser adotadas.

Principio 1: Os(As) profissionais devem tomar medidas para proteger
a sua saide e a saide de sua equipe. As imunizacoes (vacinas) reduzem o
risco de infeccéo, protegendo os(as) profissionais, a equipe e seus familiares.
E desejada imunizacio contra difteria, rubéola, tétano, parotidite virética,
sarampo e especialmente hepatite B. O esquema de vacinacdo para hepatite
B se d4 em 0-1-6 meses. E de extrema importancia o CD verificar através de
teste anti-HBs se realmente esta imunizado contra o VHB. A vacinacio contra
tuberculose (BCG) é desejada para profissionais que atuam em hospitais ou
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instituicoes que abrigam pacientes com tuberculose ou Aids. A anamnese é de
fundamental importéncia para o planejamento e seguranca do atendimento.
A lavagem das mios é uma das a¢des mais simples e mais efetivas para a
prevencio e o controle de infecgio. As mios devem ser lavadas antes e ap6s o
atendimento de cada paciente, antes de calcar as luvas e imediatamente apés
sua retirada, para remover o excesso de microbiota residente e transitéria
antes e apds o uso das luvas e, quando as maos forem contaminadas, em caso
de acidentes. Técnicas de lavagens de méos e produtos utilizados, veja em
Servicos Odontoldogicos: Prevencio e controle de risco (ANVISA, 2006).

Principio 2: Os(As) profissionais devem evitar contato direto com matéria
organica. Evitar o contato com possiveis patégenos presentes na saliva, em
secrecoes e no sangue é uma das melhores formas de prevencio de controle
de infec¢do. O uso de Equipamentos de Protegio Individual (EPIs), ex. Luvas,
gorro, mascara, protetores oculares ou faciais, avental ou pijamas de uso
exclusivo no ambiente clinico, protege as méios, o cabelo, a boca e nariz, olhos
ou face, e roupas dos(as) profissionais e da equipe, reduzindo sobremaneira
o risco de contato com matéria orgénica na forma de goticulas ou aerossol,
ou mesmo fragmentos lancados durante a atividade clinica, além de protecio
contra produtos quimicos utilizados na odontologia. Tipos e uso de EPIs veja
em Servicos Odontolégicos: Prevencio e controle de risco (ANVISA, 2006).

Principio 3: Os(As) profissionais devem limitar a propagacio de
microrganismos. O uso de barreiras fisicas, descartaveis ou esterilizaveis nas
superficies expostas ao aerossol do ambiente de trabalho do cirurgiao-dentista
é extremamente recomendavel por impedir a contaminacio de superficies
de dificil limpeza e descontaminacio como algas do foco de luz, tubo, alca e
disparador do raios X, filmes radiograficos, pontas de alta e baixa rotacao,
hastes de gavetas e mesa auxiliar, pontas de fotopolimerizadores, led-lasers,
e ultra-som. Equipamentos que usam ar e dgua concomitantemente, como
ultra-som, alta-rotacfo, seringa triplice, jato de bicarbonato sdo os maiores
geradores de aerossol e conseqiiente contaminacio do ar do ambiente odonto-
légico. Por isso seu uso deve ser racional e uma anti-sepsia prévia da cavidade
bucal com clorexidina 0,12% pode reduzir em até 99% a contaminacgio bacteriana
da saliva. O uso de dique de borracha e sugador potente sempre que possivel
deve ser utilizado para evitar aerolizacio da saliva.

Principio 4: Os(As) profissionais devem tornar seguro o uso de artigos,
pecas anatomicas e superficies. Os instrumentos utilizados devem sempre ser
descontaminados, preferencialmente por detergente enzimaético por razoes
ambientais, limpos manualmente ou em cubas ultra-sonicas, enxaguados para
remocio de resto de matéria orgénica e/ou produtos quimicos, secos com
panos limpos e secos ou papel toalha para remocio de umidade, embalados
em embalagens apropriadas e esterilizados e armazenados. Nao desinfetar
quando se pode esterilizar. A desinfeccio é realizada, antes e apés o atendimento
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odontolégico, nas superficies que estio expostas ao aerossol produzido pelo
atendimento ou que sofreu contato durante o atendimento. Solugéo de 4lcool
70% ainda é a solucdo mais utilizada, mas a solucao alcodlica de clorexidina
a 2 ou 4% apresentam resultados promissores na capacidade e velocidade de
elimina¢fo microbiana.

Recentemente a ANVISA tem exigido de todos os profissionais que
utilizam autoclave em seus consultorios/clinicas que realizem o Controle
Biolégico de Processo de Esterilizacio mensalmente. Este controle serve
para mostrar se a autoclave em questio realmente consegue eliminar os
esporos do Bacillos stearothermophilus contidos em ampolas, que deverao
ser processadas em miniincubadoras no préprio consultério ou enviadas a
um laboratério certificado. As etiquetas das ampolas, datadas, devem ser
arquivadas em poder do cirurgido-dentista para fins de fiscalizagéo.

A descontaminacio das moldagens e dos modelos a serem enviados ao
Laboratério de Protese Dentaria assim como a descontaminacéo ou esterilizacéo
das pecas protéticas recebidas do laboratério de prétese dentaria sdo medidas
que protegem os técnicos e paciente, respectivamente.

A RDC-306 de 07 de dezembro de 2004 publicada pela ANVISA versa
sobre a classificacdo do residuos de servicos de satude e faz exigéncia do
Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigo de Satide (PGRSS) que é
o documento que aponta e descreve acoes relativas ao manejo dos residuos
biologicos, quimicos e perfurocortantes. A geracio desses residuos, a segregacio,
o acondicionamento, a coleta, o transporte, o tratamento e a disposicio final
desses residuos devem estar deseritos no PGRSS que dever4 estar disponivel,
juntamente com o contrato da empresa prestadora de servigo, no consultério
para fins de fiscalizacio.

Brasil. Ministério da Satide. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Servicos
Odontoldgicos: Prevencio e controle de risco. Brasilia- Ministério da Satde.
p. 156, 2006.
Brasil. Ministério da Satide. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Geren-
ciamento de Residuos de Servicos de Satde. Brasilia- Ministério da Saude.
p. 182, 2006.
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16 Normativa de Radiologia

Cristina Miho Takahashi Ikuta
Portaria/MS/SVS n° 453, de 01 de junho de 1998 D.0.U. 02./06/98

Aprova o Regulamento Técnico que estabelece as diretrizes basicas
de protecio radiolégica em radiodiagnéstico médico e odontolégico, dispde
sobre o uso dos raios-X diagnésticos em todo territério nacional e da outras
providéncias.

A Secretaria de Vigilancia Sanitéria, no uso de suas atribuicoes legais,
tendo em vista as disposicoes constitucionais e a Lei 8.080, de 19 de outubro
1990, que tratam das condi¢des para a promocio e recuperacio da satde como
direito fundamental do ser humano

No que se refere ao exercicio da profissido interessa ao CD
principalmente:

CAPITULO 5

Requisitos Especificos para Radiologia Odontolégica

5.1 Em adicdo aos requisitos gerais aplicaveis, dispostos nos Capitulos 1, 2
e 3, os estabelecimentos que empregam os raios-X em odontologia devem
obedecer as exigéncias definidas neste Capitulo.

Dos Ambientes

5.2. 0 equipamento de radiografia intra-oral deve ser instalado em ambiente
(consultério ou sala) com dimensdes suficientes para permitir  equipe manter-se
a distancia de, pelo menos, 2 m do cabecote e do paciente.

5.3. O equipamento de radiografia extra-oral deve ser instalado em sala
especifica, atendendo aos mesmos requisitos do radiodiagndstico médico.
5.4. As salas equipadas com aparelhos de raios-X devem dispor de:

a) Sinalizacdo visivel nas portas de acesso, contendo o simbolo inter-
nacional da radiacio ionizante acompanhado da inscri¢do: “raios-X,
entrada restrita” ou “raios-X, entrada proibida a pessoas nao
autorizadas”;

b) Quadro com as seguintes orientacoes de protecio radioldgica, em
lugar visivel:

(i) “paciente, exija e use corretamente vestimenta plumbifera para sua
protecido durante exame radiografico”;

(ii) “néo é permitida a permanéncia de acompanhantes na sala durante
o exame radioldgico, salvo quando estritamente necessario”;
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(iii)“acompanhante, quando houver necessidade de contencido de pa-
ciente, exija e use corretamente vestimenta plumbifera para sua
protecdo durante exame radiolégico”.

5.5. Para cada equipamento de raios-X deve haver uma vestimenta plumbifera
que garanta a protecio do tronco dos pacientes, incluindo tireéide e gonadas,
com pelo menos o equivalente a 0,25 mm de chumbo.

17 Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude - CNES

Cristina MTho Takahashi Tkuta
www.cnes.datasus.gov.br

O Cadastro Nacional dos Estabelecimentos de Satude- CNES foi
instituido pela Portaria MS/SAS 376, de 03 de outubro de 2000, publicada no
Diario Oficial da Unido de 04 de outubro de 2000. Em 29/12/2000, foi editada
a PT/SAS 511/2000 que passa a normatizar o processo de cadastramento em
todo Territorio Nacional.

O CNES é base para operacionalizar os Sistemas de Informacoes em
Satide. Dispde de um vasto contetido de informagoes, proporcionando ao gestor
conhecer a rede assistencial existente e sua potencialidade, imprescindiveis
nos processos de planejamento em saide, regulacio, avaliacio, controle e
auditoria, bem como dar maior visibilidade ao controle social para o melhor
desempenho de suas funcgoes.

Desde sua implantacéo efetiva em agosto de 2003, o CNES vem sendo
aprimorado e uma nova versio foi implementada, em outubro de 2005, com
0 objetivo de proporcionar aos gestores um sistema desenvolvido em uma
linguagem mais moderna.

Destaca-se, portanto, o importantissimo papel dos gestores estaduais,
do Distrito Federal e municipais de satide, dentre eles, o municipio de Curitiba,
que tém a responsabilidade do cadastramento e do maior desafio de manté-lo
atualizado, cabendo ao gestor federal receber o banco de dados, manter a base
nacional atualizada e efetuar sistematicamente a disseminacéo das informacoes
cadastrais de todo territério nacional.

Desde 2004 a ANS - Agéncia Nacional de Satide Suplementar, definiu
a obrigatoriedade de cadastro junto ao CNES de todos os estabelecimentos
de satde que prestam servico através de contrato com operadoras de saude,
com isso, aumentou muito a procura pelo cadastramento junto as prefeituras
das grandes cidades (ver Informe ANS).
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Objetivo Geral do CNES

Cadastrar todos estabelecimentos de satide, hospitalares e ambulatoriais,
componentes da rede publica e privada, existentes no pais, e manter atualizados
os bancos de dados nas bases locais e federal, visando a subsidiar os gestores
na implantacio/implementacio das politicas de satde, importantissimo para
areas de planejamento, regulacio, avaliacdo, controle, auditoria e de ensino/
pesquisa.

O Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde - CNES é
base para operacionalizar os Sistemas de Informacdes em Saude, sendo
estes imprescindiveis a um gerenciamento eficaz e eficiente. Propicia ao
gestor o conhecimento da realidade da rede assistencial existente e suas
potencialidades, visando a auxiliar no planejamento em satde, em todos
os niveis de governo, bem como dar maior visibilidade ao controle social a ser
exercido pela populacio.

O CNES, visa a disponibilizar informacoes das atuais condicoes de
infra-estrutura de funcionamento dos estabelecimentos de satde em todas
as esferas, ou seja, federal, estadual e municipal.

Como cadastrar seu estabelecimento.

1. Em primeiro lugar vocé devera entrar em contato com seu gestor

local,que podera ser a Secretaria Municipal de Satide ou a Secretaria
Estadual de Satde.

Cabe ao Gestor Municipal de Satide o cadastramento e manutencio
dos estabelecimentos junto ao CNES.

Os telefones para contato com as Secretarias Municipais de Satude
encontram-se no final desta janela ou no item do site descrito a
seguir.

2. Os telefones e enderecos de contato do seu gestor estio em:
http://cnes.datasus.gov.br/Index.asp? Configuracao=1024&bro=
Microsoft%20Internet%20Explorer#

3. Selecione Servicos / Gestores / Relacdo de Gestores Cadastrados;

4. O Site disponibilizara uma opc¢io na qual vocé fard a escolha do seu
estado;

5. Isto feito o site disponibilizard uma tela em que estarao disponiveis
todos os municipios plenos e a secretaria estadual de satide do seu
estado. A partir dai escolha o seu municipio ou secretaria estadual de
saude anote o endereco e telefone para seus necessarios contatos.

6. Para auxilid-lo no processo de conhecimento do CNES e seus re-
quisitos recomendamos uma leitura pormenorizada da legislacdo
contida no site na opcéo:

Institucional / Legislacio como também que sejam baixadas e impressas

as fichas FCES a serem preenchidas, bem como o seu Manual de preenchimento
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constantes na opg¢ao: Servicos/ Recebimento de arquivos (Download) / Manuais
Fichas FCES CNES.
Informacoes: (41) 3321-2733 ou 3350-9393.

18 O Quanto Cobrar?
Wellington Zaitter E Marcio Jacomel

Uma situacao dificil no econsultério odontolégico, principalmente para
o recém-formado € o de saber o quanto cobrar.

Entendo que esse preco cobrado pelo procedimento realizado devera
corresponder a todas as despesas do consultério: 13° salario, férias, ete. Entao,
como calcula-lo.

» As entidades odontol6gicas pensando nessas varidveis estudam
todos os procedimentos realizados na Odontologia e sugeriram,
através de uma tabela de valores referenciais o preco minimo de
cada procedimento, baseado nos custos fixos e variaveis além dos
encargos sociais e previdencidrios.

» KEssa tabela é uma sugestio, entretanto sabemos que em muitas
regides do Parana ou mesmo cidades ela ndo se aplica, devido as
condicoes econdmicas da populacgio.

» Vou demonstrar como calcular o minuto da sua hora-clinica conside-
rando os custos variaveis, fixos, depreciacio do equipamento, taxa
de retorno e lucro. Através deste dado, é que vocé podera saber se
aceita ou ndo o que convénio estd propondo em lhe pagar por um
determinado procedimento.

18.1 Planilha de Custo Fixo

Esta é constituida pelos valores que independem da sua producéo.
Ex: (Aluguel, condominio, Salario da Auxiliar, Outros). Independente do
movimento do consultério estes valores sdo os mesmos e devem ser pagos.

»  Vamos Imaginar, para ilustracéo, um valor fixo médio de R$ 2.406,84.
Este valor devera ser dividido por 22 (média de dias uteis do més). O
valor encontrado dividido por 8 (que corresponde a horas em média
trabalhadas). O resultado dividido por 60 (nimero de minuto em
uma hora), o resultado encontrado é o custo fixo do consultério por
minuto, independentemente da producéio.
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18.2 Depreciacao do Equipamento

E qualquer declinio no potencial de servicos ocorridos por deterioraco
fisica gradual ou abrupta do equipamento. Ela é calculada em funcéo do periodo
médio de vida util dos equipamentos, estimada em 10 anos, e da possibilidade
da reposicao ou troca do equipamento obsoleto.

Calculo: valor do consultério dividido por 10, dividido por 11, dividido
por 22, dividido por 08, dividido por 60. O resultado obtido é a depreciacio do
consultério por minuto.

18.3 Consumo Geral Mensal

Sob esta denominacéo estéo listados materiais de limpeza, desinfec¢io
e de uso geral nos procedimentos.

18.4 Remuneracdo Profissional

A referéncia utilizada é o Piso Salarial do CD, para uma jornada de 04
horas/dia, no caso R$ 1.337,32 (piso este em tramitacio no congresso).

18.5 Taxa de Retorno e Lucro

Taxa de 3% para um retorno do capital investido em 03 anos destina-se
a0 aperfeicoamento técnico profissional, reinvestimentos, ete.

Célculo: valor do consultério divido por 3, dividido por 11, dividido por
22, dividido por 8, dividido por 60. O valor obtido sera a taxa de retorno por
minuto.

18.6 Planilha de Custos Varidveis

E constituida pelos valores que se referem a realizacio dos procedimentos
odontolégicos.

18.7 Como Chegar ao Preco Final do Procedimento?

1. Consideramos o temo para a realizacdo do procedimento.
2. Multiplicamos o tempo pelo valor do minuto do custo fixo.

3. Somamos o valor do custo variavel para o procedimento.
Planilha de Custos Fixos para Rateio, a partir de pesquisa realizada
em todo o pais, considerando-se valores médios.
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12
13
14

15

16

17

Mensal

Descricoes dos Itens Valor em R$

Aluguel de Sala (36m2)
Condominio
Impostos e Taxas (IPTU,ISS,)

Anuidade das entidades odontolégicas ABO-CRO-
Sindicato

Despesas com telefone
Energia Elétrica

Salario , encargos e vale transporte e cesta basica
-1ACD

Encargos profissionais — INSS - (533,63) teto
Faxineira 1 vez por semana + material de
limpeza

Compra de 02 livros e assinatura de 01 revista
cientifica ou participacido em 01 congresso.
Contador

Manutencéo do consultério

Consumo geral mensal

Informatica

TOTAL para 11 meses de trabalho e més de
férias

Rateio por min = 22 dias : 8h:60min

Depreciacao do equipamento

Remuneracio profissional (R$1.337,32)

para jornada de 4 horas diarias,2.674,64

11% fundo de reserva=ap6s.294,21

30% de periculosidade 802,39

+20% de imprevistos 534,93

+férias 1/12+1/3297,18

E 13°. Salario.222,89

Célculo estimado para 8 hs de trab. 4.826,24

Taxa de retorno de 3% calculado a partir do inves-
timento inicial para retorno em 03 anos.

CALCULO FINAL DO CUSTO FIXO
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19 Residuos Sélidos em Servicos de Saude

Denise Terezinha Scortegagna
Fernando Fernandes
Wellington Zaitter

Cristina Miho Takahashi Ikuta

A Conferéncia Mundial do Meio Ambiente, realizada na cidade do Rio
de Janeiro em 1992, a Eco 92, estabeleceu varias metas a serem cumpridas
em relacdo ao meio ambiente para o século 21, reunidas em um documento
denominado Agenda 21 que trata do tema “Manejo ambientalmente saudavel
dos residuos sélidos e questoes relacionados aos esgotos” e apresenta como
prioridade a2 minimizacao de residuos, a reciclagem, a disposi¢ao e o tratamento
ambientalmente adequados para eles!. A preocupacgiio com o meio ambiente
no que respeita as relacoes de producio, armazenamento e destinacao final
de residuos toxicos e de saude, se figura, portanto, como uma problemética
atual. K notério que a acdo do homem sobre a natureza tenha provocado
mudancas extremas.

Até a década de 80, os residuos de saide considerados perigosos eram
denominados “lixo hospitalar”. Atualmente esse termo foi substituido por
Residuos Sélidos de Servicos de Satde (RSSS) que, segundo a Associacio
Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) “é o produto residual nio utilizavel
resultante de atividades exercidas por estabelecimento prestador de servico
de saide”.?

Anteriormente, a responsabilidade sobre os residuos era do Poder
Publico. Atualmente, o Governo Federal, através da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA), sancionou a Resolucgio da Diretoria Colegiada
(RDC) 306/2004,° que trata do manejo dos Residuos Sélidos em Servigos
de Saiude (RSSS) desde a geracdo até a disposicéo final. Com isso, todos
os geradores de residuos enquadrados deveriam implantar um Plano de
Gerenciamento de Residuos de Saude (PGRSS) em seus estabelecimentos,
sendo este um documento que aponta e descreve as agoes relativas ao manejo
dos residuos.

Entende-se como gerador de residuos todo e qualquer servico que
preste atendimento a saide humana, a exemplo do atendimento odontolégico.
Associados a cura, os estabelecimentos de satde podem ter sua imagem
paradoxalmente relacionada a propagacao de doencas e danos ao meio ambiente
em relacio & maneira como tratam o lixo que produzem.

A RDC 306/2004 e a Resolucio CONAMA 358/05 dao as diretrizes para
uma Politica Nacional de Residuos.

A Resolucio CONAMA 358/05* dispde sobre o tratamento e a disposicao
final dos RSSS e d4 outras providéncias como os critérios minimos para a dispo-
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sicao final. A resolucdo do CONAMA aplica-se a todos os servigos relacionados
com o atendimento a satide humana ou animal. O plano de gerenciamento de
RSSS, que esta dentro dessa resolucio, contempla os aspectos referentes a
geracio, segregacio acondicionamento, coleta, armazenamento, transporte,
reciclagem, tratamento e disposicao final, bem como a protecdo a Saide
Publica e ao meio ambiente. O artigo 20 aborda os residuos do grupo A, que
sdo os infectantes, ndo podendo ser reciclados, reutilizados ou reaproveitados,
inclusive para alimentacdo animal. Dentro do grupo A, os residuos de relevancia
na Odontologia sdo os do grupo A4: recipientes e materiais resultantes do
processo de assisténcia a satide, os considerados residuos clinicos: luvas e outros
materiais descartaveis, algodio, gazes, compressas e similares que tenham
tido contato com sangue, tecidos ou fluidos organicos. As pecas anatémicas
sdo representadas principalmente pelos dentes extraidos. Desde que esses
residuos niao contenham e nem sejam suspeitos de conter agentes classe de
risco 4, e nem apresentem relevancia epidemioldgica e risco de disseminacao,
ou microorganismo causador de doen¢a emergente que se torne epidemiologi-
camente importante, ou cujo mecanismo de transmissao seja desconhecido ou
com suspeita de contaminacio com prions; eles podem ser encaminhados sem
tratamento prévio para local devidamente licenciado para a disposicéo final dos
residuos de servicos de saide. Os residuos do grupo A, porém, se receberem
um tratamento prévio (incineracio, autoclave ou microondas) tornar-se-ao
residuos comuns ou do grupo D (Resolucio CONAMA 358/05). O artigo 21,
da mesma Resolucéo, trata dos residuos pertencentes ao grupo B, que sdo os
quimicos, com caracteristicas de periculosidade, quando néo forem submetidos
a processo de reutilizacio, recuperacio ou reciclagem, devem ser submetidos
a tratamento e disposicéo final especificos. O amélgama e os efluentes de
processadores de imagem que sio os reveladores e fixadores enquadram-se
neste grupo. Os residuos do grupo E devem ser apresentadas para a coleta
acondicionada em coletores estanques rigidos e higidos, resistentes a ruptura,
puncturas ao corte ou a escarificacdo. Dentro desse grupo enquadram-se, no
consultério odontolbgico, os perfurocortantes como agulhas, limas endodonticas,
pontas diamantadas, ldminas de bisturi, brocas.

Dentro da RDC 306/2004, ha a segregacio do residuo no momento e
local de sua geracao.EEm seguida hé o acondicionamento, que é o ato de embalar
os RSSS em sacos brancos leitosos segundo a NBR 9191/2000 da ABNT. ®
Esses sacos devem ser colocados dentro de recipientes lavaveis, sem contato
manual. Uma identificagio para cada grupo de residuos deve seguir a NBR
7500.% O transporte interno é desde a geracio até o armazenamento temporario
ou externo com a finalidade de apresentacdo para a coleta. Se a coleta for
superior a 24 horas os residuos de facil putrefacdo devem ser conservados
sob refrigeracdo. O tratamento dos RSSS no grupo A varia conforme o tipo
de residuo, podendo ser incineragio, autoclave, microondas. Os do grupo B,
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de nosso interesse, tais como os reveladores, segundo a resolucio podem ser
submetidos a processo de neutralizacio para alcancarem um ph entre 7 e 9,
sendo posteriormente lancados na rede coletora de esgoto ou em corpo receptor,
desde que atendam as diretrizes estabelecidas pelos 6rgaos ambientais, gestores
de recursos hidricos e de saneamento competentes. Os fixadores usados
em radiologia podem ser submetidos a processo de recuperacio da prata,
encaminhados a aterro de residuos perigosos de classe I ou serem submetidos
a tratamento de acordo com as orientagdes do 6rgao local do meio ambiente,
em instalacoes licenciadas para este fim. Os residuos contendo merctrio (hg)
devem ser acondicionados em recipientes sob selo d’dgua e encaminhados
para recuperacdo. Residuos do grupo E, perfurocortantes que nio tenham
sido contaminados com agente biol6gico classe de risco 4 — microorganismos
com relevancia epidemiolégica e risco de disseminacéo ou causador de doenca
emergente que se torne importante ou cujo mecanismo de transmissio seja
desconhecido, nio necessitam de tratamento. Por sua vez, a coleta e transporte
externo consistem na remocao dos RSSS até a disposicéo final, de acordo com
as normas NBR 128107 e 14652.8

Segundo os resultados obtidos por Scortegagna (2007),”em suapesquisa
“Estudos sobre os Residuos Sélidos em Odontologia: grau de conhecimento,
nivel de conscientizacio e responsabilidade do cirurgido-dentista, 70% dos
profissionais geram de 1 a 5 Kg de residuos por més, ficando dentro do peso
determinado pela empresas responsaveis pela coleta, sem valor excedente
por kg gerado a mais por més.

A disposicéo final consiste na disposicio de residuos no solo previamente
preparado para recebé-los, obedecendo a critérios técnicos de construcio e
operacéo e com licenciamento ambiental. Devem seguir os seguintes critérios:
fora de mananciais; localizar-se a 500m de residéncias clubes e escolas no
minimo; 200 m de qualquer curso de 4gua e em dreas sujeitas a inundacio, de
modo anio afetar lencol freatico (Resolucdo SEMA 31/98).1° Aterros sanitarios,
incineracio, valas sépticas, e lixio, sdo tipos de destino final, porém o lixdo é
onde ha uma inadequada disposicéo final de residuos sélidos, que se caracteriza
pela simples descarga sobre o0 solo sem medida de protecdo ao meio ambiente
ou a Saude Publica. E o mesmo que descarga de residuos a céu aberto.!!

O Plano de Gerenciamento Interno de Residuos de Servicos de Satde,
contribui para os Estabelecimentos de Satide, através da reducio da incidéncia
de acidentes ocupacionais com a educacio continuada; para reducio de
indices de infeccoes em servicos de satde; para uma melhor segregacio dos
residuos promovendo a reducio do seu volume e estimulando a reciclagem
e compostagem dos residuos comuns, desde que nao contaminados. Para o
meio ambiente e a comunidade, o plano tem sua contribuicio para estimular o
desenvolvimento de tecnologias e de equipamentos voltados para as questoes
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de RSSS; preservar a Satide Publica e os recursos naturais; aumentar a vida
util dos aterros sanitarios otimizando a sua utilizacdo.!?

As regras do Gerenciamento dos RSSS, segundo a Secretaria do Meio
Ambiente e Recursos Hidricos do Parana® sdo: 1 - prevencao através da
nao-geracio, reducio e minimizacio; 2 - reaproveitamento através do reuso,
reciclagem e recuperacio; 3 - destruicdo ambientalmente segura através do
tratamento prévio e disposicao final.

Gerados e manejados de forma inadequada no ambiente os residuos
solidos de satide podem contribuir para a poluicio bioldgica, fisica e quimica
do solo da agua (subterrrinea e superficial) e do ar, submetendo as pessoas
as variadas formas de exposi¢io ambiental, além do contato direto ou indireto
com vetores biolégicos e mecanicos.

A questao do lixo ndo se resume a sujeira, trata-se de um problema de
saude publica, de preservacio de nossos recursos hidricos e do solo, enfim da
heranca que queremos deixar para nossos filhos.!

E mister que a classe odontolégica faga a sua parte através do conhe-
cimento sobre os residuos e suas conseqiiéncias para com as pessoas e com
0 meio ambiente.

A conscientizacdo do ser humano quanto a importancia da preservacio
do meio ambiente e qualidade de vida é preponderante sobre a adocio de
normas para o gerenciamento dos residuos, pois a partir do momento em que
néo o profissional, mas sim o cidaddo compreender o seu papel , a conduta
adequada em relacdo ao manejo dos residuos vird como conseqiiéncia.

Sendo o0 meio ambiente um patriménio ptiblico, de uso coletivo, deve ser
cuidado por todos, com critérios que visem a um bem comum e nio interesses
parciais da humanidade.
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19.1 Proposta de Formuldrio do Plano de Gerenciamento
de Residuos de Savide (Baseada na Proposta do
Centro de Sande Ambiental da SMS Curitiba)

IDENTIFICAGAO

1. RAZAO SOCIAL (nome da empresa, constante no Cadastro Nacional de Pessoa Juridi-
ca — CNPJ):

2. NOME FANTASIA (nome pelo qual a unidade é conhecida):

3. PROPRIEDADE: (....) Publica (....) Privada (....) Mista
4. ENDERECO:

Rua: n°
Bairro: CEP:

5. FONE: FAX: E-mail:

(Indicar “ndo possui” nos itens que Unidade nédo tem)
6. HORARIOS DE FUNCIONAMENTO:

h as h, nos dias

Obs (se necessario):

7. REFERENCIA EM (para os casos de servigos credenciados ao SUS):

8. TIPO DE ESTABELECIMENTO (Ex: Consultério autdbnomo):

9. MUNICIPIO: UF:
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10. RESPONSAVEL TECNICO PELO ESTABELECIMENTO:

11. RESPONSAVEL PELO PGRSS (O plano deve ter apenas um responsavel):

REPRESENTANTES DAS AREAS POR CATEGORIA PROFISSIONAL
12. TECNICOS DA AREA DE SAUDE NIiVEL SUPERIOR:

Categoria profissional Quantidade

Ex. Cirurgido-dentista 2

TOTAL

13. TECNICOS DA AREA DA SAUDE NIiVEL MEDIO:

Categoria profissional Quantidade

THD 1

TOTAL

14. AM - AREA ADMINISTRATIVA NiVEL MEDIO:

Categoria profissional Quantidade

TOTAL

15. AS — SERVICOS DE APOIO:

Categoria profissional Quantidade

TOTAL

16. OUTRAS CATEGORIAS PROFISSIONAIS:

Categoria profissional Quantidade

TOTAL

Manual do Cirurgiao-dentista
Conselho Regional de Odontologia do Parana



17. IDENTIFICAGAO DO ESPAGO FiSICO:

AREAS m2 QUANTIDADE DE PREDIOS:
Area Total do Terreno NUMERO DE PAVIMENTOS:
Area Total Construida

Reservatorio de Residuos Externo

18. APRESENTAR O ORGANOGRAMA FUNCIONAL DA EMPRESA (identificar no orga-
nograma a posigao dos setores ligados a implantagdo e manutengéo do PGRSS).

19. PLANTA BAIXA OU CROQUI.

DIAGNOSTICO - CAPACIDADE OPERACIONAL
21. CITAR OS SETORES DA EMPRESA E SEU NUMERO:

Setor Quantidade
Ex: Recepgao 1

TOTAL
22. NUMERO DE ATENDIMENTOS POR SERVIGO (Inclusive Especialidades) —
Mensal e Semestral:

MES SEMESTRE
JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | N°semestre

ATENDIMENTO

Consultas basicas
Consultas de ortodontia
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TOTAL DE ATENDIMENTOS

23. NUMERO DE CONSULTAS DISPONIVEIS:

ATENDIMENTO MES SEMESTRE
JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | N°semestre
Ex: Ortodontia 8 2 4 3 6 7 30

TOTAL DE ATENDIMENTOS

DIAGNOSTICO

24. ASPECTOS AMBIENTAIS:

Indicar na primeira coluna o estado fisico: “S” para solido, “L” para liquido, “G”
para emiss&o gasosa;

Indicar na segunda coluna a classificagéo do residuo:

Grupo A — Infectantes

Grupo B — Quimico

Grupo C — Radioativos

Grupo DR — Comuns Reciclaveis

Grupo DNR — Comuns Nao-reciclaveis

Grupo E — Materiais Perfurocortantes
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Quarta coluna em diante assinalar com “X” os residuos gerados em cada setor

da unidade;

Existem colunas e linhas a serem preenchidas caso existam outros tipos de lixo

e outros setores da unidade;

Na coluna de especificagao do lixo devem constar apenas os residuos gerados.

(S)Sélido; (L)Liquido;

(G)Gasoso
Classificagao

(A,B,C,DR,DNRE)

Especificagao do Lixo

Sala de Recepgédo

Setor Administrativo

8 zg ]
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agulhas (carpule, seringa)

agulhas de sutura

agulhas descartaveis

algodao

algodao com secregao

algodao usado

anestube de vidro e plastico

anestube vidro/plastico vazio/
resto de anestésico

borracha de limalha

borracha para apagar

broca

caixa de papelao

caixas de embalagens (plas-
tificadas)

caneta
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capsula plastica de amal-
gama

cartazes e impressos em
desuso

cartuchos de impressora

casulo para manipulagao de
selante

chicletes

clipes

copo descartavel

cunha de madeira

dente

disco de lixa

embalagem das luvas

embalagem de algodao
sugador

embalagem de creme dental

embalagem de seringa

embalagens de agulha

embalagens de carimbo

embalagens de comida

embalagens de medicamen-
tos utilizados

embalagens plasticas

escova de dente

escova de robson

espatula de madeira

farelos

fio de sututa com sangue ou
retirada de ponto

fio dental
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fita crepe, durex, adesivos

fita de autoclave

fitas de impressora

flores, folhas (vegetais)

frasco de agua oxigenada

frasco de alcool

frasco de detergente

frasco de fluor

frasco de hipoclorito

frasco de solugéo de milton

frasco de soro

frasco vidro/plastico (medica-
mento odontoldgico)

frascos de corretivo

garrafas plasticas

gaze

gaze com alcool

gaze com sangue ou secre-
céo

gorro descartavel

gorro plastico

grampos de grampeador

guardanapo

laminas de bisturi

lapis

limas (endodontia)

lixas com saliva e sangue

Manual do Cirurgiao-dentista
Conselho Regional de Odontologia do Parana




luvas de latex de procedi-
mento estéril

luvas descartaveis

mascara descartavel

mascaras

material de uso odontol.
(iondmero irm tricresol)

matriz de ago

matriz de poliéster

mercurio

papéis

papéis

papel carbono de articulagéo

papel comum

papel de impressao, de con-
sulta e de escritorio

papel de manipulacdo de me-
dicamentos (dycal/ionémero)

papel de material esterilizado

papel toalha

papeléao

pastas suspensas

pilhas e baterias

pincel descartavel

pincel microbruch (produtos
odontol., saliva, sangue)

produtos odontoldgicos

residuos alimentares
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residuos de amalgama

saco plastico

sangue/saliva/excretas do
sugador

seringa com &cido gel

seringa com plastico com
resina

seringa com plastico descar-
tavel

sugador plastico (ponta)

taga de borracha

toco de cigarro

vidros quebrados

anestub

atadura de crepe

atadura com secregao e
sangue

caixa de perfurocortantes

catéter intravenoso

SEGREGAGAO ADOTADA

25. QUANTOS E QUAIS TIPOS DE SEGREGAGAO SAO ADOTADOS NA US:

DESCRIGAO DO ACONDICIONAMENTO

GRUPOS DESTES RESIDUOS

Grupo A — Infectantes

Grupo B — Quimico

Grupo C — Radioativos

Grupo DR — Comuns Reciclaveis

Grupo DNR — Comuns Nao-reciclaveis

Grupo E — Materiais Perfurocortantes
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Detalhamento, Se Necessario

Caixas de perfurocortantes, reservadas em

Ex: Perfurocortante .
sacos plasticos brancos

26. OUTRAS SUBDIVISOES FEITAS NA SEGREGAGAO (Exemplo):

Quimico — pilhas e baterias
Quimico - liquido

= O 00 NO O WN =

0
27. MEDIGAO DA QUANTIDADE DE RESIDUOS GERADA NA US:

QUILOS DE RESIDUOS GERADOS
GRUPOS

DIA SEMANA MES

Grupo A — Infectantes

Grupo B — Quimico

Grupo C — Radioativos

Grupo DNR — Comuns N&o-reciclaveis

Grupo DR — Comuns Reciclaveis

Grupo E — Materiais Perfurocortantes

TOTAL

GRUPO DR - COMUNS RECICLAVEIS QUILOS DE RESIDUOS GERADOS

(DETALHAMENTO) DIA SEMANA MES

Papéis

Plastico

Vidro

Metal

TOTAL
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28. COLETA INTERNA UNICA (Descrigdo Do Procedimento De Coleta Interna):

29. HORADACOLETA: __: h;
OBS (se necessario):

h; : h..

30. FREQUENCIA DA COLETA: vezes ao dia
OBS (se necessario):

31. EPI'S UTILIZADOS NA COLETA:

) Mascara
) Avental Impermeavel
) Bota de Borracha

) Luvas de Borracha

) Outros, Quais:

(
(
(
(
(

32. NUMERO DE FUNCIONARIOS QUE REALIZAM A COLETA:

PROGRAMA DE RECICLAGEM

33. ( )EXISTE () NAO EXISTE

Se existe:

Listar os tipos de residuos que sao reciclados

Descrever o local de armazenagem destes residuos

Descrever a forma de armazenagem destes residuos
(como ficam separados, se sdo armazenados em sacos plasticos, caixas, etc)
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MEMORIAL DESCRITIVO DO ABRIGO EXTERNO

Descrigao do Abrigo

34. PISO (condigdes, revestimento, pintura, etc):

35. PAREDES (condigdes, revestimento, pintura, etc):

36. TETO (condigdes, revestimento, pintura, etc):

37. OUTRAS CARACTERISTICAS:

38. QUAIS GRUPOS DE RESIDUOS SAO ARMAZENADOS:

) Grupo A — Infectantes

) Grupo B — Quimico

) Grupo C — Radioativos

) Grupo DR — Comuns Reciclaveis

) Grupo DNR — Comuns Nao-reciclaveis
) Grupo E — Materiais Perfurocortantes

—~ e~~~ o~ o~

OBS (se necessario):

39. ASSINALAR O QUE O ABRIGO POSSUI:

() Ponto de Agua

() Agua Quente

() Ralo Sifonado

() Ventilagéo Adequada
(') lluminagéo Adequada
() Porta de Protecao

OBS (se necessario):

Manual do Cirurgiao-dentista
Conselho Regional de Odontologia do Parana



40. ASSINALAR OS RISCOS EXISTENTES EM CADA SETOR DA US (todos os setores
devem ser listados — B — Bioldgico, F — Fisico, E — Ergonémico, A — Acidentes, O — Outros,

S — Sem Risco):

RISCO

SETOR

O QUE OFERECE RISCO

Ex: Recepgao

revestimento do piso soltando, risco de queda

41. LEVANTAMENTO DE NAO CONFORMIDADES (registrar o tipo de n&o conformidade encon-
trada por setor e data):

SETOR

NAO CONFORMIDADE

DATA

Ex: abrigo externo

Sem ventilagao adequada

15/02/2006

TOTAL

PLANEJAMENTO DE AGOES

42. PARA CADARISCO IDENTIFICADO EM CADA SETOR, ESTABELECER A PRIORIZA-
GAO DE AGOES, CUSTO, PRAZO DE IMPLANTAGAO E DEFINIR RESPONSAVEL:

P PRAZO DE <
RISCO [SETOR| ACAO |PRIORIDADE|CUSTO (R$) IMPLANTAQAO RESPONSAVEL
Ex: 1 Recepgao dcg':igim 50,00 23/04/2006 THD Ana Maria da Silva

43. ACOMPANHAMENTO DA EFICACIA DO PLANEJAMENTO (indicar na tabela abaixo o

numero de acidentes de trabalho por perfuro cortantes por més):

2007 2008

Janeiro

Fevereiro

Marcgo

Abril

Maio

Junho

Julho

Agosto

Setembro

Outubro

Novembro

Dezembro
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44. CRONOGRAMA (marcar “X” no(s) més (meses) previsto (s) para realizagdo de cada agéo)

ACAO JAN | FEV |MAR|ABR| MAI | JUN | JUL |AGO| SET | OUT |[NOV | DEZ

N

Colagem do piso X

PARA CADA AGAO DEFINIDA NO CRONOGRAMA:

45. AGAO 1

Responsavel:

46. DESCRIGAO DA AGAO:

47. DESCRIGAO DAS ETAPAS DE IMPLEMENTAGAO:

48. QUE RISCO OU RISCOS SERAO MINIMIZADOS COM ESTA AGAO:

49. ABRANGENCIA DA AGAO (definir setor, servigo ou o que sera atingido pela agdo):

50. CUSTO DA AGAO:
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20 A Farmacologia na Odontologia
Wellington Zaitter e Cleber Machado de Souza

A Lei 5081 de 24 de agosto de 1966, que regulamenta o exercicio da
Odontologia no Brasil, estabelece ser competéncia do cirurgido-dentista, no
exercicio profissional, em seu artigo sexto , inciso I a presericao e aplicagio de
especialidades farmacéuticas de uso interno e externo, indicadas em odontologia.
Parece-nos evidente tal proposicio, pois o cirurgiao-dentista é capacitado para
tal, na sua formacéao, contudo alguns estabelecimentos farmacéuticos, por vezes
relutam em aceitar o receituario odontolégico, demonstrando um profundo
desconhecimento desta lei. Em um breve histérico essa condicio nos foi dada
primeiramente em 1951 com a Lei 1314, na qual ja se reconhecia a capacidade
do CD para tal. A restricao “indicada em odontologia” fundamenta-se no fato
de o cirurgido-dentista, em que pese, ser conhecedor da farmacologia,estar
restrito a sua area de atuacio, pois, se prescrever algum medicamento fora
desta condicdo estard excedendo os limites da sua profissido. Exceder os
limites significa, por exemplo, o0 CD prescrever um anticoncepcional. Este
medicamento nio estd indicado para nenhum procedimento odontolégico,
portanto, excedera os limites da profissdo o CD que o prescrever. Neste caso
, arede farmacéutica podera nio aceitar o receituario odontolégico. No sentido
de ajudar a prescri¢io e aplicacdo das especialidades farmacéuticas indicadas
em odontologia, faremos um breve relato sobre esse arsenal farmacéutico,
disponivel para o CD.

ANALGESICOS

A dor tem sido definida como uma experiéncia sensorial e emocional
desagradavel, associada a uma injuria tecidual ou a outro tipo de injtria (Pain
glossary, 1979).
ANALGESICOS NAO OPIOIDES ou PERIFERICOS

Agem no controle da dor aguda de intensidade leve a moderada.

1 ACETOMINOFENO
USO TERAPEUTICO
» Alivio da dor e diminui¢ao da febre.

EFEITOS ADVERSOS

» O potencial de efeitos adversos do acetominofeno parece estar sin-
gularmente restrito a situacio em que ocorre uma superdosagem
aguda.
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CONTRA-INDICACOES
» Pacientes com hipersensibilidade a droga;
» Pacientes com danos hepéticos.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Paracetamol, 500/750mg comprimidos (Tylenol®); 200mg/ml solucio
(Tylenol infantil®). A cada 4 (quatro) ou 6 (seis) horas durante 3
(trés) dias, ou se houver dor.

SALICILATOS

O acido acetilsalicilico possui varios efeitos clinicamente tteis como:

analgésico, antipirético, antiinflamatério e anticoagulante.

USO TERAPEUTICO
» Alivio da dor

EFEITOS ADVERSOS

» 0 4cido acetilsalicilico possui numerosos efeitos colaterais em doses
terapéuticas, cuja maioria é mais incomoda do que grave.

» 0O acido acetilsalicilico pode causar irritacao gastrica. Essa irritacio
pode gerar o sangramento oculto que aparece em 70% dos pacientes
que usam o farmaco.

» Pode ocorrer intolerdncia aos salicilatos, com sintomas que véo
desde a rinite até a asma grave.

CONTRA-INDICACOES

» Pacientes com tlcera;

» Portadores de artrite gotosa;

» Pacientes diabéticos;

» Pacientes no ultimo trimestre de gravidez;

» Criancas com influenza ou varicela, pois aumenta o risco de desen-
volvimento de sindrome de Reye;

» Uso concomitante com certos anticoagulantes (varfarina e heparina)
pode potencializar aumentando exageradamente o sangramento;

»  Cuidado com os produtos “naturais” do tipo “Gincobiloba”, “Ginseng”,
pois 0s mesmos sio anti-agregantes plaquetdrios.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

»  Acido acetilsalicilico, 500mg comprimidos (AAS®) a cada 4 (quatro)
ou 6 (seis) horas durante 3 (trés) dias, ou se houver dor.
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3 DERIVADOS PIRAZOLONICOS
A dipirona é encontrada no mercado na forma sédica.

USO TERAPEUTICO
- Alivio da dor e diminui¢io da febre.

EFEITOS ADVERSOS

» Reacoes de hipersensibilidade, discrasias sangiiineas, agranulocitose
e aplasia medular.

CONTRA-INDICACOES

» Pacientes com historia de discrasias sangiiineas.

» Doenga do sistema hematopoiético.

» Restrito em pacientes que possuem tendéncia a hipotensio.

» Cuidado com os pacientes diabéticos, pois a solucdo oral contém
acucar.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM
- Dipirona sédica, 500mg solucio (Novalgina®) a cada 4 (quatro) ou 6
(seis) horas durante 3 (trés) dias, ou se houver dor.

4 IBUPROFENO

E uma alternativa analgésica. Foi o primeiro analgésico oral a ser
aprovado pelo FDA, apresentando um efeito maximo maior do que a aspirina
na dose de 6560mg (Cooper et al., 1977; Cooper & Mardirossian, 1986).

» Poucos efeitos colaterais de importéncia clinica.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Tbuprofeno, 200/300mg comprimidos (Advil®) a cada 4 (quatro) ou
6 (seis) horas durante 3 (trés) dias, ou se houver dor.

ANALGESICOS OPIOIDES ou de AQ[XO CENTRAL
» Agem no controle da dor aguda de intensidade moderada a forte.

1 CODEINA

» Comparado com a morfina a codeina tem um potencial analgésico
12 vezes menor.

» A dose usual de codeina esta na faixa de 30 a 60mg. Doses maiores
que 60mg nao sio usadas, pois ndo sio oficialmente seguras segundo
a FDA.

» Emncontramos no mercado em associacdo com o paracetamol.
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EFEITOS ADVERSOS
» Sonoléncia.

CONTRA-INDICACOES
» Ktilistas.
» Pacientes que facam uso de medicacio depressora do SNC.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Paracetamol/Codeina, comprimidos 500/30mg (Tylex 30®) a cada 4
(quatro) ou 6 (seis) horas durante 3 (trés) dias, ou se houver dor.

CLORIDRATO DE TRAMADOL

E uma substancia opidide utilizada para aliviar a dor principalmente

nos casos de disfuncio temporomandibular (DTM).

EFEITOS ADVERSOS
» Foirelatado o aumento do risco da ocorréncia de convulsoes.

CONTRA-INDICACOES
» Usar com cautela em diabéticos, pois sua formulacio contém
acucar.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Cloridrato de Tramadol, capsulas 50mg (Tramal®); comprimi-
dos revestidos 100mg (Tramal@Retard); solugio oral 100mg/mL
(Tramal®); solucgio injetavel (Tramal®50 ou tramal®100). A cada 4
(quatro) ou 6 (seis) horas durante 3 (trés) dias, ou se houver dor.

Pain glossary. Pain 1979; 6: 249-52.

Schmitt BD. Fever in childhood. Pediatries 1994; 74 (Suppl 2): 929-
36.

Roberts IT LJ, Morrow JD. Analgesic-antipyretic and antiinflam-
matory agents and drugs employed in the treatment of gout. In:
Hardman JG, Limbird LE, Gilman AG editors.. Goodman and
Gilman “s the pharmacological basis of therapeutics. 10th ed. New
York: McGraw-Hill, 2001. 687-731.

Risks of agranulocytosis and aplastic anemia. A first reporto f
their relation to drug use with special reference to analgesics. The
international agranulocytosis and aplastic study. JAMA, 1986 Oct
€;256(13):1749-1757.
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Cooper SA, Needle SE, Kruger GO. Comparative analgesic potency
of aspirin and ibuprofen. J Oral Surg. 1977 Nov;35(11):898-903.
Cooper SA, Mardirossian G. Comparasion of Flurbiprofen and as-
pirin in the relief of postsurgical pain using the dental pain model.
Am J Med 1986 Mar 24;80(3A):36-40.

ANTIINFLAMATORIOS

“Na auséncia da resposta inflamatéria viveriamos com todas as feridas
abertas do passado, um corpo incapaz de cicatrizar”

TRATAMENTO DA INFLAMACAO

»

»

»

Os antiinflamatérios sdo drogas sintomaticas nfo alterando a histéria
natural da doenca.

A possibilidade de perda da funcio é o indicativo para ser usado
um antiinflamatério. Quando temos somente os sinais cardinais da
inflamacéo (calor, rubor, dor e edema) estamos diante de um quadro
fisiolégico.

A via de utilizagdo preferencialmente deve ser a oral, devido a maior
adesao ao tratamento pelo paciente, e os intervalos estdo condicio-
nados as meias-vidas dos farmacos.

ANTIINFLAMATORIOS ESTEROIDAIS (AIE)

1

GLICOCORTICOIDES ANALOGOS (Corticéides)
USO PROFILATICO

»

»

Uma (1) hora antes do procedimento para reduzir sinais e sintomas de
reacoes inflamatoérias indesejadas apés cirurgias traumaticas. Usar
doses farmacoldgicas superiores as usadas em terapia substitutiva
(usam-se doses equivalentes a secrec¢ao didria de cortisol).

A betametasona e a dexametasona sio os corticéides de escolha
para uso odontolégico como medicacio pré-operatoria, por via oral
(uso interno). Apresentam poténcia de acdo 25 vezes maior do que
a hidrocortisona (droga padrio deste grupo).

MEDICACAO TOPICA

»

Em caso de ulceracgoes orais.

TEMPO DE USO

»

A fase aguda do processo inflamatoério dura até 72 horas, entdo é
desnecessaria a atuacdo desses medicamentos por periodo superior
a trés dias.
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EFEITOS ADVERSOS

» O seu emprego via sistémica por tempo restrito, mesmo em doses
macigas, sao praticamente desprovidos de efeitos colaterais de real
significancia clinica (Almeida et al., 2000).

CONTRA-INDICACAO

» Portadores de doencas flingicas sistémicas;
» Histérico de hipersensibilidade a droga,

» Pacientes hipertensos e diabéticos.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM
» Betametasona comprimidos 2 mg (Celestone®). Tomar 2 (dois)
comprimidos 1 (uma) hora antes da cirurgia.

» Dexametasona comprimidos 4 mg (Decadron®). Tomar um (1)
comprimido 1 (uma) hora antes da cirurgia.

» Triancinolona (Oncilon-A®). Aplicar no local da ulceracéo.

ANTIINFLAMATORIO NAO-ESTEROIDAIS - AINE

» Usado tanto na prevencao como no controle das respostas inflama-
torias agudas de origem odontoldgica, a duracio do tratamento com
estes medicamentos deve ser estabelecida por um periodo de 48 a
72 horas.

» As funcoes dos AINE estao relacionadas a inibicdo da COX-2, en-
quanto seus efeitos colaterais se devem a inibi¢do da COX-1.

DERIVADOS DO ACIDO PROPIONICO

» Formam o grupo do ibuprofeno, naproxeno e outros. O seu grupo
possui menor possibilidade de causar disturbios gastrintestinais ou
hemorrégicos.

» Contra-indicado em casos de tlceras pépticas e insuficiéncia renal
e hepatica.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM
» Ibuprofeno, granulados 600mg (Spidufen®); driageas 600mg
(Motrin®). A cada 8 (oito) horas por 3 (trés) dias.

DERIVADOS DO ACIDO FENILACETICO

» O diclofenaco é o seu representante.

» Possui propriedades farmacocinéticas e mecanismos de acgéo se-
melhantes aos outros AINE, mas sofre metabolismo hepatico de
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primeira passagem significativo. Depois de administrado possui
meia-vida de duas a trés horas. Usado de 6/6 e erroneamente de
8/8 horas.

» Os efeitos adversos assemelham-se aos observados com outros
AINE.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

»  Diclofenaco, sédico 50mg comprimidos (Voltaren®); Potassico 50mg
drageas (Cataflam®). A cada 6 (seis) durante trés (3) dias.

3 NIMESULIDA

» A nimesulida é caracterizada por inibir a fun¢io leucocitaria
(através dos leucotrienos) sendo fraca inibidora da sintese das
prostaglandinas.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Nimesulida, comprimidos 100mg (Nimesulon®) a cada 12/12 horas
por 3 dias; granulados 100mg de 12/12 horas por 3 dias; suspensio
oral 10 e 50mg de 12/12 horas por 3 dias.

4 COXIB

»  Os coxibs sdo medicamentos com as propriedades antiinflamatérias
semelhantes aos dos produtos mais antigos, porém com efeitos cola-
terais substancialmente menores no aparelho digestivo, diminuindo
a incidéncia principalmente de tilceras e hemorragias.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Etoricoxib, 60/90/120mg comprimidos (Arcoxia®) a cada 12/12hs
por 3 dias.

» Valdecoxib, comprimidos de 10/20/40mg (Bextra®) uma vez ao dia
por 3 dias.
Almeida FM, Andrade ED, Ranali J, Aratjo L. Sugestao de um pro-
tocolo farmacoldgico para o controle da dor decorrente da exodontia
de terceiros molares mandibulares inclusos. Rev Paul Odontol, v22,
nl, p.10-16, 2000.

ANTIMICROBIANOS

A infec¢fio odontogénica bacteriana tipica, seja periodontal ou periapical,
é atualmente considerada como uma infeccao mista, com a participacio de
microrganismos aerdobios, anaerébios facultativos e anaeroébios restritos, com
uma prevaléncia dos anaerdbios.
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ANTIBIOTICOS BETA-LACTAMICOS

» Neste grupo temos um nicleo que se encontra um anel conhecido
como beta-lactamico. Os antibidticos dessa classe se diferem entre
si pelas estruturas diretamente ligadas a ele.

PENICILINAS

1

PENICILINAS NATURAIS
» Conhecidas também por Penicilina G ou benzilpenicilina.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Penicilina G procaina 400.000 frasco-ampola (Despacilina®).

» Penicilina G benzatina 1.200.000UI frasco-ampola (Benzetacil®).

» Uso racional: Prescricdo das duas formas juntas aplicadas IM pro-
funda em dose tnica.

PENICILINAS BIOSSINTETICAS

» Sao obtidas acrescentando precursores especificos ao meio nutritivo
onde crescem os fungos produtores das penicilinas naturais, como
é o caso da fenoximetilpenicilina potéssica (Penicilina V).

» Espectro de acio é reduzido, idéntico ao das penicilinas G.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM
» Fenoximetilpenicilina potassica, comprimidos 500.000UI (Pen-Ve-
Oral®) a cada 6 (seis) horas) durante 7 dias.

PENICILINAS SEMI-SINTETICAS

- A ampicilina é usada de 6 em 6 horas.

- A amoxicilina é mais bem absorvida e nio sofre modificagdes no or-
ganismo fazendo com que a sua concentracio no soro e nos tecidos
seja duas vezes maior do que a ampicilina, o que permite o uso com
intervalos de oito em oito horas ao invés de seis.

» Espectro de acdo é amplo.
» A ampicilina/amoxicilina sdo indicadas em infec¢des mistas.

» Nao agem contra espécies produtoras de penicilases (beta-
lactamases).

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM
» Ampicilina, cdpsulas 250/500mg; comprimidos de 1g (Amplacilina®)
a cada seis (6) horas durante 7 dias. Frasco/pé para suspensio oral
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»

(Amplacilina®) ap6s reconstitui¢do o frasco terd 60ml (cada 5ml =
250mg). Injetavel frasco-ampola de 500mg ou 1g (Amplacilina®) 3
vezes ao dia durante 7 dias.

Amoxicilina, capsulas 500mg (Amoxil®) a cada 8 horas durante 7
dias. Frasco/p6 para suspensio oral 125/250/500mg (Amoxil®) a
cada 8 horas durante 7 dias. Comprimidos revestidos 875mg (Amoxil
BD®); frasco 200/400mg a cada 8 horas durante 7 dias.

PENICILINAS SEMI-SINTETICAS
RESISTENTES AS PENICILINASES

»

»

O uso de associacoes com os antibiéticos semi-sintéticos, que por
inibicdo da maioria das beta-lactamases, aumentam o espectro
antimicrobiano da amoxicilina.

Para inibir as beta-lactamases, empregam-se inibidores como o
sublactam, acido clavulanico e tazobactam.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

»

Amoxicilina e clavulanato de potéssio, 500/125mg comprimidos reves-
tidos (Clavulin®); 125mg frasco/p6 para suspensio oral (Clavulin®);
250mg frasco/p6 para suspensio oral (Clavulin®). Tomar de 8 em
8 horas durante 7 dias. Solugio injetavel: frasco-ampola de 500mg
ou 1g (Clavulin®).

EFEITOS ADVERSOS DAS PENICILIINAS

»

»

a)
b)

c)
d)

As penicilinas sio as drogas que oferecem o menor grau de toxicidade
a0 organismo.

Todo e qualquer medicamento, uma vez administrado, ira provocar
uma determinada reagio do organismo, na maioria das vezes, bené-
fica, com efeitos colaterais de intensidade varidvel. Alguns efeitos
indesejaveis, no entanto, sdo observados:

inje¢oes dolorosas (especialmente com a penicilina G benzatina);
perturbacido da microbiota normal com a possibilidade de apareci-
mento de uma superinfeccio;

alteracoes gastrintestinas (nduseas, diarréia, vomitos);

reacoes alérgicas. A reagio antigeno-anticorpo é devida principal-
mente aos seus produtos de degradagio que reagem com proteinas
formando o antigeno.
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CEFALOSPORINAS

»

Classifica-se em varias geracoes, de acordo com o momento em que
foram sintetizadas, apresentando diferencas de espectro decorrentes
das modificacoes nas cadeias laterais da estrutura basica.

Atuam contra Staphylococcus aureus produtor de penicilinase (sao
menos sensiveis a acdo das enzimas beta-lactamases).

Os antibiéticos de primeira e segunda geracoes apresentam maior
aplicabilidade & odontologia.

As drogas administradas pela via oral, seja de qualquer geracio,
geralmente sdo menos ativas contra bactérias anaerdbicas.

Nao apresentam nenhuma grande vantagem sobre as penicilinas,
embora tenham um espectro de acdo um pouco maior.

Devem ser reservados para infec¢des mais graves e em ambientes
hospitalares, ou apds o teste de sensibilidade (antibiograma).

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

Cefalotina e Cefazolina (1? geracio, injetaveis)

Cefalexina e Cefadroxil(1* geracdo, orais)

Cefoxitina, Cefaclor e Cefuroxima (22 geracio)

Cefotaxima, Ceftriaxona, Ceftazidima, Cefoperazona (3* geracio)
Cefepima(4® geracio)

»

Cefalexina, drageas 500mg e suspensio 250mg/bml (Keflex®).
Cefalotina, frasco-ampola 1g (Keflin®). Cefotaxima sédica, frasco-
ampola 500mg e 1g (Claforan®). Ceftriaxona, frasco-ampola 250mg,
500mg ou 1g via IM (Rocefin®).

MACROLIDEOS

»

»

»

»

Antibidticos substitutivos das penicilinas para o tratamento de
algumas infeccdes em pacientes alérgicos a elas.

Até recentemente a eritromicina era o derivado macrolideo mais uti-
lizado. As formas em uso sdo as de succinato, estolato, estearato.
A forma de estolato ndo é recomendada para pacientes com doenca
hepatica, devido a risco de desenvolvimento de hepatite colestatica
de fundo alérgico.

Apresentam alguns inconvenientes que levaram a um sensivel
declinio de uso: crescente resisténcia bacteriana, instabilidade em
meio acido, elevada incidéncia de efeitos adversos gastrointestinais
e necessidade de quatro administracoes didrias.
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USO ODONTOLOGICO

» Reservado como alternativa para pacientes alérgicos a penicilinas,
nas infecg¢des de pequena ou média gravidade.

» Na profilaxia antibi6tica os macrolideos nao sdo recomendados, pois
estudos mostraram uma intensa resisténcia.

ERITROMICINA

» A eritromicina nfo é a droga de escolha para o tratamento das
infeccoes dentais anaerdbias tipicas.

- O tempo do tratamento deve ser de sete (7) dias, mas em infeccoes
graves persistir até por 72 horas usando a medica¢io, mesmo pas-
sando os sintomas.

AZITROMICINA

» Azitromicina, pertencente a uma nova classe (azalideos). Otima
absorcao e biodisponibilidade quando administrado pela via oral.
A azitromicina permanece em concentracoes 6timas nos tecidos
por tempo mais prolongado, permitindo intervalos entre doses de
24 horas.

» Espectro de acdo similar ao da penicilina. A azitromicina parece ter
um espectro de a¢do pouco maior do que a eritromicina.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Kstearato de Eritromicina, drageas 250mg/500mg (Pantomicina®);
125/250mg suspensio (Pantomicina®). Tomar de 6 em 6 horas por
10 dias.

» Azitromicina, comprimidos revestidos 500mg (Zitromax®); frasco
com p6 200mg para suspensao oral.Capsulas de 250mg; comprimidos
de 500mg; frasco com p6 200mg para suspensio oral (Azitromin®).
A cada 24h por 3 ou 5 dias.

ANAEROBICIDAS
LINCOSAMIDAS/CLINDAMICINAS

» Em 1965 pequenas modificagoes estruturais nas lincosamidas (pouco
uso clinico) deram origem a clindamicina.

» Ksse grupo apresenta maior taxa de absorc¢ao oral e aumentado
espectro antibacteriano.
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» Clindamicina tem boa penetracio tecidual (fluido gengival, alvéolo
dental e osso mandibular). Sua concentracio 6ssea é particularmente
alta quando comparada aos niveis séricos.

» Penetra no interior dos macréfagos e leucécitos PMN, o que explica
a alta concentracio em abscessos.

» Seu espectro de acdo é similar ao da penicilina, com a diferenca que
atingem o Staphilococcus aureus e outras bactérias produtoras de
penicilinases.

» N4éo atua sobre aerébicos Gram-negativos.

» A reacdo adversa mais freqiiente é a diarréia (10 a 15% dos
pacientes).

USO ODONTOLOGICO

» Reservado em infeccoes graves, de etiologia conhecida e que néo
respondam aos antibi6ticos de primeira escolha (penicilinas).

» Usado em quadros de infeccoes dsseas (osteomielites).

» Usado na profilaxia de endocardite bacteriana em pacientes car-
diopatas e alérgicos aos antibiéticos beta-lactdmicos (penicilina/
cefalosporinas).

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Clindamicina, cdpsulas 150 e 300mg (Dalacin C®) de 6 em 6 horas.
Ampolas de 2ml com 300mg e de 4ml com 600mg (Dalacin C®) a
cada 8 horas.

METRONIDAZOL

» Tem eficicia quase que exclusiva sobre microrganismos anaerébios,
especialmente Gram-negativos.

» Sao bactericidas.

» Bem absorvida quando administrado pela via oral, atravessando
as barreiras teciduais rapidamente e em grandes concentracoes,
sendo também distribuidas na saliva e no fluido do sulco gengival.

» Ha4 poucos efeitos adversos: gosto metalico, sintomas gastrintesti-
nais leves em 12% dos pacientes (dor estomacal, nduseas, vomitos,
diarréia), aparecimento de lingua saburrosa; prurido; erupcoes
cutaneas.

» Ha relatos de casos de teratogénese pelo uso do metronidazol.
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USO ODONTOLOGICO

» Inicialmente somente para a GUN ou de periodontites
recorrentes.

FORMA FARMACEUTICA/DOSAGEM

» Metronidazol, comprimidos 250/400mg (Flagyl®) a cada 6 horas por 7
dias. Frasco 100ml a 0,5% com 500mg (Flagyl®) (uso hospitalar).

ANTIFUNGICOS

As candidoses de grau leve geralmente estio associadas a fatores de

ordem local (préteses mal adaptadas, ou alteracio na dimensao vertical).

» O tratamento deve ser voltado para reverter essas causas. Devemos
associar medidas de higiene local com o uso da medicacio.
Os principais tipos de antifingicos sdo: poliénicos, imidazdlicos,

triazéis.
1 POLIENICOS: NISTATINA, ANFOTERICINA B.
a) Nistatina
» Tem agéo para varios tipos de fungos, mas clinicamente é usada no
tratamento de infec¢des por Candida albicans.
» Nistatina, suspensao 100.000UT; drageas 500.000UT; creme 25.000UT
(Micostatin®). Usar de 3 a 5 vezes ao dia durante7/10/14 dias.
b) Anfotericina B
»  Empregado no tratamento de micoses mais profundas como a
blastomicose sul-americana, através de infusdo continua (em nivel
hospitalar), apesar de seus inimeros efeitos colaterais quando
administrada por via sistémica.
2 IMIDAZOLICOS: CETOCONAZOL, MICONAZOL
» Cetoconazol,; comprimidos 200mg (Nizoral®) uma vez ao dia por 7
(sete) dias. Creme usar de 3 a 5 vezes ao dia durante7/10/14 dias.
ANTIVIRAIS
1 VIRUCIDAS
» Incluem-se os solventes organicos (cloroférmio, éter, ete) e luz ul-
travioleta, ndo sdo uteis clinicamente, pois destroem tanto os virus
quanto os tecidos do hospedeiro.
2 AGENTES ANTIVIRAIS
Aciclovir
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» B um nucleosideo aciclico, analogo a guanosina, com atividade
contra a maioria dos virus herpes. O pré-farmaco é convertido por
enzimas em trifosfato (componente ativo). Esse inibe seletivamente
a DNA polimerase viral, bloqueia competitivamente a incorporacio
de guanosina ao DNA viral.

Imunomoduladores

» Sao agentes capazes de repor deficiéncias de resposta imune do
hospedeiro, como ocorre com uso de interferon em herpes zoster de
pacientes imunocomprometidos. Respostas imunolégicas intactas
do hospedeiro sdo essenciais para recuperacio de infec¢des por
virus.

ANSIOLITICOS

O medo e a ansiedade (que é um dos disturbios psiquiatricos mais
comuns nos nossos dias) sdo comuns em odontologia. Sua intensidade varia
amplamente; com efeito, 75% das pessoas relatam uma leve apreensio,
enquanto de 6 a 20% sio acometidas de intensa ansiedade, fazendo com que
evitem o tratamento dentério.

» O procedimento basico no controle da ansiedade do paciente ao
tratamento odontolégico é a iatrosedacao (Do grego: “iatros” =
tratamento) que é a inducio verbal para uma mudanca de compor-
tamento do paciente frente ao procedimento que ira ser realizado.

» Existem drogas que atuando sobre os estados de tensdo foram
chamadas de tranqiiilizantes, por tranqiiilizar a pessoa estressada,
tensa e ansiosa. Atualmente, prefere-se designar estes tipos de
medicamentos pelo nome de ansioliticos, ou seja, que “destroem”
(lise) a ansiedade. De fato, este € o principal efeito terapéutico des-
tes medicamentos: diminuir ou abolir a ansiedade das pessoas, sem
afetar em demasia as fungdes psiquicas e motoras. Os ansioliticos em
odontologia serao bem indicados quando a ansiedade estiver muito
bem delimitada no tempo e com uma causa bem definida. Os agentes
ansioliticos sdo usados na odontologia clinica principalmente como
pré-medicacio para o paciente nervoso e apreensivo no tratamento
da ansiedade aguda resultante de estresse transitério, de origem
ambiental, fisica ou psicolégica.

Temos dois “esquemas” de uso dos ansioliticos. Essas formas de uso

estao condicionadas ao grau de ansiedade dos pacientes.

ESQUEMA TERAPEUTICO A

» Pacientes muito tensos e ansiosos;

» Usar um (1) comprimido na noite anterior e outro uma (1) hora antes
do procedimento.
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ESQUEMA TERAPEUTICO B

» Pacientes tensos e ansiosos;
» Usar um (1) comprimido uma (1) hora antes do procedimento.

A Nome -
Nome Genérico 2 Apresentacao
Comercial

Comprimidos 2, 5 e 10mg; Xarope

LDz per e 5 e 25mg/5L; Ampolas de 10mg
Oxazepam Oxazepam® Comprimidos 10, 15, 30, 50mg
Lorazepam Lorax® Comprimidos meio, 1 e 2mg
Bromazepam Lexotam® Comprimidos 3 e 6mg

Maleato de Dormonid® Comprimidos 15mg; Ampolas de
midazolam Dormicum® 5,15 e 50mg

»

A Portaria n® 344 de 12 de maio de 1998, aprova o regulamento técnico
sobre substincias e medicamentos sujeitos a controle especial. O
artigo 35 estabelece a regulamentacio sobre a necessidade de um
documento préprio (Notificacdo de Receita) para a prescricio de
substancias especiais. Notificacdo de Receita é o documento que
autoriza a dispensacio de medicamentos a base de substancias
constantes das listas “A1” e “A2” (entorpecentes), “A3”, “B1” e “B2”
(psicotropicas), “C2” (retindicas para uso sistémico) e “C3” (imunos-
supressoras), deste Regulamento Técnico e de suas atualizacoes.

Existem trés (3) tipos de notificacio de receita: B, Ae C.

»

»

A Notificago concernente aos dois primeiros grupos (B e A) deve-
ra ser firmada por profissional devidamente inscrito no Conselho
Regional de Odontologia, Conselho Regional de Medicina ou no
Conselho Regional de Medicina Veterinaria.

A concernente ao terceiro grupo (C), exclusivamente por profissional
devidamente inscrito no Conselho Regional de Medicina.
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