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Resumo 
 
Introdução: Após o surto da COVID-19, a área odontológica conhecida pelo contato 
próximo profissional-paciente, logo foi identificada como um cenário de alto potencial de 
contaminação pelo Sars-CoV-2. Com isso, decisões governamentais foram tomadas com 
vistas à paralisação dos serviços de rotina de saúde bucal em diversos países. No entanto, as 
necessidades odontológicas de atendimento de urgência e emergência puderam ser mantidas. 
Assim, a interpretação dos conceitos do que poderia ou não ser realizado no atendimento 
odontológico, gerou dúvidas entre os profissionais da saúde bucal no contexto da pandemia 
do COVID-19. Objetivo: Relacionar o modo de utilização dos termos urgência e emergência 
odontológica no contexto da pandemia da COVID-19. Materiais e Métodos: Foi realizada 
uma revisão de escopo seguindo a metodologia do Joanna Briggs Institute (JBI). Foram 
considerados artigos publicados em português, inglês e espanhol, nas plataformas 
MEDLINE/PubMed, SCOPUS (Elsevier), Web of Science e EMBASE (Elsevier). 
Resultados: Foram localizados 959 estudos e incluídos 48 destes. Os resultados encontrados 
demonstram que muitas definições se repetem pelos autores nas utilizações dos termos 
urgência odontológica e emergência odontológica. Conclusão: O conceito e aplicação das 
terminologias urgência odontológica e emergência odontológica ainda não se encontram 
totalmente consolidados por acadêmicos e profissionais da saúde bucal, sendo muitas vezes 
utilizadas como sinônimos. Tal fato dificulta a sua interpretação e padronização em estudos 
científicos, além de desencadear possíveis prejuízos aos serviços que adotam classificação de 
casos segundo escala de gravidade, preconizadas por diversos órgãos de saúde, em especial o 
Ministério da Saúde do Brasil. 
Palavras-chave: odontologia; assistência ambulatorial; covid-19.  
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Abstract 
 
Introduction: After the outbreak of COVID-19, the dentistry field, known by the close 
professional-patient contact, was soon acknowledged as a high potential setting for Sars-
CoV-2 contamination. As a result, governments of different countries decided to halt routine 
oral health services; however, urgent and emergency dental care was still maintained.  Thus, 
the interpretation of what could or could not be performed in dental care raised doubts among 
oral health professionals, considering the context of the COVID-19 pandemic. Objective: To 
relate the use of the terms dental urgency and dental emergency in the context of the COVID-
19 pandemic. Materials and Methods: A scoping review was carried out following the 
Joanna Briggs Institute (JBI) methodology. Articles published in Portuguese, English and 
Spanish on the MEDLINE/PubMed, SCOPUS (Elsevier), Web of Science and EMBASE 
(Elsevier) platforms were considered. Results: 959 studies were located and 48 of them were 
included. Findings demonstrate frequent misconceptions in the use of the terms dental 
urgency and dental emergency by many authors. Conclusion: The concept and application of 
the terminologies dental urgency and dental emergency are not yet fully consolidated by 
academics and oral health professionals. They are often used as synonyms, which hinders 
interpretation and standardization in scientific studies, in addition to triggering possible harm 
to services that adopt classification of cases according to a severity scale, recommended by 
various health agencies, especially the Ministry of Health in Brazil. 
Keywords: dentistry; ambulatory care; covid-19. 

 
 
Introdução 

 
Desde o seu surgimento em 

dezembro de 2019, a síndrome respiratória 
aguda grave coronavírus-2 (SARS-CoV-2) 
e sua doença associada (COVID-19) 
causou uma crise global de saúde pública1 
e foi caracterizada como uma pandemia em 
11 de março de 2020, pela Organização 
Mundial da Saúde2. A área odontológica, 
conhecida pelo contato próximo 
profissional-paciente, logo foi identificada 
como cenário de alto potencial de 
contaminação pelo Sars-CoV-23. De 
acordo com Gamio4, dentistas apresentam 
risco de exposição ainda maior que 
enfermeiros, médicos e farmacêuticos, 
sendo este alto risco de exposição na 
prática odontológica resultante do contato 
direto com a saliva e sangue do paciente, 
além do contato com aerossóis, resultantes 
de equipamentos rotatórios e com gotículas 
de pacientes infectados que facilmente 
permanecem em toda a superfície da 
clínica5. 

Com isso, decisões governamentais 
foram tomadas para a paralisação dos 
serviços de rotina de saúde bucal em 
diversos países, porém, as necessidades 
odontológicas de atendimento de urgência 
e emergência puderam ser mantidas. 

Assim, a interpretação dos conceitos do 
que poderia ou não ser realizado no 
atendimento odontológico gerou dúvidas 
entre profissionais da saúde bucal, 
considerando o contexto da pandemia do 
COVID-19. 

No Brasil, frente ao cenário da 
COVID-19, o Conselho Federal de 
Odontologia (CFO) apresentou orientações 
específicas acerca do atendimento 
odontológico de urgência e emergência, 
com o intuito de nortear a atuação assertiva 
de profissionais da Odontologia. O 
conteúdo desse documento teve como base 
técnica o Conselho Regional de 
Odontologia de São Paulo e a American 
Dental Association6. De forma simplista, 
urgência é quando existe a necessidade de 
um atendimento com rapidez, na proporção 
da gravidade, mas que não expõe ao 
paciente o potencial risco de morte6. Nesse 
contexto, a sintomatologia mais relevante é 
a dor. Em contrapartida, acerca das 
condições de emergência, essas fazem 
referência a toda situação que envolve 
risco de morte6. 

Ainda que com ambiguidades em 
relação ao significado de cada um desses 
termos, as urgência e emergências 
odontológicas, na rede de cuidados à 
saúde, somam uma grande fatia dos 
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atendimentos, e a sua diferenciação torna-
se primordial ao cirurgião-dentista. Assim, 
a elucidação dessas unidades 
terminológicas na expressão do processo 
de trabalho de profissionais da saúde bucal 
busca nortear os serviços de saúde, em 
especial àqueles que fazem uso de 
estratégias de estratificação de risco para 
otimizar o tempo de resposta ao 
atendimento clínico. Consequentemente, 
será maior a resolubilidade para as 
situações de saúde apresentadas pelos 
indivíduos, de forma a acolher e direcionar 
cada caso, com o máximo de agilidade, 
eficiência e humanização. Nesse sentido, 
em todo o mundo, vem-se aprimorando 
métodos que viabilizam a organização de 
serviços de saúde e disponibilizam, ao 
paciente, o melhor atendimento no menor 
tempo possível7, 8 , 9, 10. 

Apesar do uso recorrente das 
terminologias urgência e emergência no 
campo da saúde, na Odontologia, o 
conceito e aplicação ainda não estão 
totalmente consolidados pela literatura 
mundial. Usualmente, urgência e 
emergência odontológica são termos 
frequentemente utilizados como sinônimos 
ou empregados de forma equivocada em 
publicações nacionais e internacionais. Em 
sistemas como os Descritores em Ciência 
da Saúde (DECs) e Medical Subject 
Headings (MeSH), cuja finalidade é servir 
como uma linguagem única para indexação 
e recuperação da informação entre os 
componentes do Sistema Latino-
Americano e do Caribe de Informação em 
Ciências da Saúde, os termos urgência e 
emergência são igualmente trazidos com a 
seguinte definição “situações ou condições 
que requerem intervenção imediata para 
evitar resultados adversos sérios”11,12. 

Frente ao exposto e à importância 
de conhecer o perfil da produção científica 
sobre o modo de utilização dos termos 
urgência e emergência odontológica no 
contexto da pandemia da COVID-19, 
justifica-se o presente estudo e busca-se 
avaliar a informação sobre o tema entre 

acadêmicos e profissionais da saúde bucal 
dos serviços públicos e privados. 

 
Materiais e Métodos 
 A presente revisão de escopo 
baseia-se na metodologia Joanna Briggs 
Institute (JBI) de Revisões de Escopo, a 
qual possui métodos específicos de 
avaliação e extração de dados relevantes 
sobre uma temática de interesse13. Para 
tanto, foi utilizado um protocolo a priori 
específico para revisões de escopo, 
denominado Preferred Reporting Items for 
Systematic reviews and Meta-Analyses 
extension for Scoping Reviews (PRISMA-
ScR)14, com o intuito de padronização de 
etapas relacionadas ao método. Em 
decorrência da amplitude de sua natureza, 
revisões de Escopo são particularmente 
úteis para agregar evidências de fontes 
variadas e de cunho heterogêneo, por meio 
de uma estratégia de busca padronizada, 
revisada por pares e de extração de dados 
auditável. Por esta razão, não possui o 
intuito de avaliar qualitativamente o 
escopo de um estudo, mas investigar a 
ocorrência de conceitos na literatura 
disponível. O referencial teórico-
metodológico utilizado está baseado no 
modelo que descreve o processo de 
elaboração de uma revisão de escopo nas 
seguintes fases14: 
Estratégia de Busca 

A revisão foi realizada por meio do 
levantamento de material científico no 
período de janeiro a março de 2021, 
visando responder à questão norteadora da 
pesquisa: de que maneira os termos 
urgência e emergência odontológica são 
encontrados na produção científica 
mundial no contexto da pandemia do 
COVID-19? Sendo o foco de interesse 
quaisquer contextos relacionados ao 
atendimento odontológico de urgência e 
emergência durante o período da pandemia 
COVID-19. Optou-se por utilizar somente 
descritores arrolados como MESH Terms, 
sendo eles: dentistry, "dental care", 
urgenc*, emergenc*, "dental urgenc*", 
"dental emergenc*", "COVID-19”. 
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As plataformas de pesquisa 
utilizadas para a busca on-line por artigos 
originais foram o Portal de Periódicos 
CAPES/MEC e a Biblioteca Virtual em 
Saúde (BVS), nas bases de dados: 
MEDLINE/PubMed (via National Library 
of Medicine), SCOPUS (Elsevier), Web of 
Science e EMBASE (Elsevier). 

Os critérios de inclusão dos estudos 
foram: artigos originais disponíveis nas 
referidas bases de dados, nos idiomas 
português, espanhol ou inglês, e que 
retratassem intrinsecamente a temática em 
estudo no resumo ou no corpo do texto. 
Não houve recorte temporal para a busca 
dos dados. Foram excluídos trabalhos de 
conclusão de curso de graduação, 
monografias de especialização, cartas de 
opinião, dissertações e/ou teses e relatórios 
de pesquisa.  

Um estudo piloto foi conduzido 
com o objetivo de nivelar a sistemática de 
busca intraexaminadores e eliminar 
discrepâncias conceituais que poderiam 
atuar como possíveis vieses à busca. Esta 
etapa consistiu na busca nas bases de dados 
elencadas e leitura de 10% dos artigos 
localizados em cada plataforma, realizada 
de maneira individual e igualmente por 
cada pesquisador. Finalizadas as buscas e 
leitura dos estudos, os resultados foram 
comparados e debatidos entre os 
pesquisadores, de modo a garantir a 
homogeneização na interpretação dos 
dados. Quaisquer divergências que 
surgiram entre os revisores foram 
deliberadas por meio de discussão ou 
mediante parecer de um terceiro revisor.  

 

 
  

https://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez82.periodicos.capes.gov.br/V/H4BKQMIP2E1YFN8IQF9PRQQCP73IARLE67QX8DFI6EPD7FB84A-12585?func=native-link&resource=CAP00068
https://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez82.periodicos.capes.gov.br/V/H4BKQMIP2E1YFN8IQF9PRQQCP73IARLE67QX8DFI6EPD7FB84A-12585?func=native-link&resource=CAP00068
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Resultados 
 
 Seleção de estudo/ fonte de 
evidência 

A busca foi conduzida por dois 
revisores independentes, nas bases 
elencadas e com descritores determinados 
por meio da qual totalizaram-se 959 
registros, e, mediante remoção de 
duplicatas (n=113), foram selecionados 
846 estudos para leitura do título, resumo e 
palavras-chave. Devido ao volume 
ampliado de publicações localizadas em 
revistas científicas, optou-se por não 
incluir a literatura cinzenta. Destes, n= 655 
não continham a temática do atendimento 
odontológico durante a pandemia do 
COVID-19 e por esta razão foram 
descartados, resultando em 191 registros 
selecionados para a etapa de leitura 
completa do texto. Destes, a partir da 
leitura na íntegra, foram selecionados 48 
artigos os quais contemplavam os critérios 
de interesse da pesquisa e foram incluídos 
na revisão. Na Figura 1, podem-se 
observar o caminho metodológico 
percorrido para a escolha dos artigos e o 
quantitativo de produções bibliográficas a 
serem analisadas. 

Como resultado da busca nas bases 
de dados elencadas: MEDLINE/PubMed 
(via National Library of Medicine), 
SCOPUS (Elsevier), Web of Science e 
EMBASE (Elsevier) através das 
plataformas de pesquisa utilizadas para a 
busca on-line por artigos originais no 
Portal de Periódicos CAPES/MEC e a 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), 
obteve-se os seguintes resultados com a 

utilização dos descritores: “dentistry OR 
"dental care" AND urgenc* AND 
"COVID-19" na base MEDLINE/PubMed 
(via National Library of Medicine) o total 
de 19 estudos encontrados, na base 
SCOPUS (Elsevier) 10 estudos e na base 
EMBASE (Elsevier) o total de 9 estudos. 
Com os descritores “dentistry OR "dental 
care" AND emergenc* AND "COVID-19" 
obteve-se na base  234 estudos, na base 
SCOPUS (Elsevier) 151 estudos 
encontrados e na base EMBASE (Elsevier) 
103 estudos. E com o uso dos descritores 
“dental emergenc*" OR "dental urgenc*" 
AND "COVID-19" foram encontrados na 
base MEDLINE/PubMed (via National 
Library ofMedicine) 31 estudos, na base 
SCOPUS (Elsevier) 32 estudos, na base 
EMBASE (Elsevier) 28 estudos e na base 
Web of Science 342 estudos, totalizando 
assim em 959 registros encontrados. 

Como resultado da busca e leitura 
dos artigos na íntegra, foram encontrados 
estudos que traziam somente um dos 
termos para referenciar todas as situações 
de urgência ou de emergência 
odontológica. Alguns desses estudos 
fizeram uso apenas do termo “emergência 
odontológica”32, 33, 27, 15, 35, 36, 18, 19, 61, 37, 21, 

42, 43, 44, 55, 57, 47, 24, 31, 56, 50, 59, enquanto 
outros, em menor número, traziam o termo 
“urgência odontológica” na referência de 
toda e qualquer situação54, 48, 52. 

Os resultados encontrados nos 48 
artigos inclusos referente à utilização dos 
termos urgência e emergência 
odontológica durante a pandemia do 
COVID-19, foram agrupados nos quadros 
1 e 2 respectivamente: 

 
Quadro 1: Mapa de macrotemas relacionados à utilização do termo urgência odontológica, segundo critérios 
definidos para a busca de artigos científicos. 

Macrotemas Microtemas Registros recuperados referente ao termo: 
Urgência Odontológica 

Autores 

 
 
 
 
 

Inespecífica Alívio e tratamento de dor intensa 16; 17; 20; 23; 25                      

Dor dentária intensa 28; 29; 30 

 
Polpa dental 

Dor aguda/pulpite dentária 
reversível/inflamação da polpa dentária  

34; 38; 39; 22; 41; 29; 45; 48; 51; 52              

Pulpite irreversível  54 

https://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez82.periodicos.capes.gov.br/V/H4BKQMIP2E1YFN8IQF9PRQQCP73IARLE67QX8DFI6EPD7FB84A-12585?func=native-link&resource=CAP00068
https://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez82.periodicos.capes.gov.br/V/H4BKQMIP2E1YFN8IQF9PRQQCP73IARLE67QX8DFI6EPD7FB84A-12585?func=native-link&resource=CAP00068
https://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez82.periodicos.capes.gov.br/V/H4BKQMIP2E1YFN8IQF9PRQQCP73IARLE67QX8DFI6EPD7FB84A-12585?func=native-link&resource=CAP00068
https://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez82.periodicos.capes.gov.br/V/H4BKQMIP2E1YFN8IQF9PRQQCP73IARLE67QX8DFI6EPD7FB84A-12585?func=native-link&resource=CAP00068
https://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez82.periodicos.capes.gov.br/V/H4BKQMIP2E1YFN8IQF9PRQQCP73IARLE67QX8DFI6EPD7FB84A-12585?func=native-link&resource=CAP00068
https://buscador-periodicos-capes-gov-br.ez82.periodicos.capes.gov.br/V/H4BKQMIP2E1YFN8IQF9PRQQCP73IARLE67QX8DFI6EPD7FB84A-12585?func=native-link&resource=CAP00068
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Dor 

Substituição de obturação temporária em 
aberturas de acesso endodôntico em crianças 
com dor 

22 

Facial Dor facial intensa 28; 29; 30; 48 

Fratura dental Dor causada por dentes fraturados 39; 22; 41; 51 

Aparelho 
ortodôntico 

 

Aparelho ortodôntico fixo fraturado ou 
defeituoso, causando laceração do tecido 
mole ou dor 

22; 41; 26 

Cáriedentária Cárie dentária extensa e/ou numerosas ou 
restaurações defeituosas causando dor 

22; 45 

Pericoronarite Pericoronite ou dor nas gengivas durante 
uma erupção do terceiro molar 

54; 39; 22; 41 

 
 
 

Trauma 

Dento-alveolar Trauma dento-alveolar / lesões dento-
alveolares ou trauma dentário com avulsão / 
luxação ou fratura do dente não complicada 
resultando em trauma em tecidos moles 

28; 60; 39; 22; 41; 29; 23; 48; 51; 52 

Tecido mole Trauma em tecidos moles  23 

Facial Trauma facial 48 

Politrauma Acompanhamento de chamadas do 
departamento de emergência hospitalar  

46 

 
 
 

Infecção 
 

 

Inespecífica Infecção 34; 20; 46; 49 

Dental Infecção dentária ou bacteriana resultando 
em dor localizada e edema ou abcesso 
apical/periapical 

53; 54; 60; 38; 39; 22; 41; 29; 23; 30; 48; 

51 

Facial Infecção aguda apresentada por inchaço que 
se espalha no pescoço 

52 

Prevenção 
 

Redução do risco de infecção em pacientes 
nos departamentos de emergência hospitalar 

17; 23 

Fratura Dental Fratura do dente com ou sem exposição 
pulpar 

46; 30 

Fratura de raiz vertical, reabsorção de raiz 
interna / externa, fraturas de coroa não 
complicadas 

53 

Facial Fratura maxilofacial estável que não requer 
intervenção 

41 

Diagnóstico 
 

Biópsia Biópsia de tecido anormal 39; 22; 48 

Pré-operatório Cirurgia médica Tratamento dentário necessário antes de 
procedimentos médicos críticos 

39; 22 

Pós-operatório Cirurgia 
odontológica 

Complicações em exodontia 54 

Remoção de sutura 22; 46 

Osteíte pós-operatória 39; 22; 41 

Trocas de curativos de alvéolos secos 22; 41 

Sangramento descontrolado pós-extração 28 

Risco de vida Inchaços 
orofaciais 

Inchaços orofaciais que restringem as vias 
aéreas ou dificultam a respiração e/ou 
deglutição 

28; 48 

Sangramento Sangramento descontrolado 17; 20; 52 

Reabilitação Cimentação de 
coroa/ponte 

Cimentação final de coroa/ponte quando a 
restauração temporária for perdida, quebrada 
ou que cause irritação gengival 

39; 22; 51 

Implantes Implantes acometidos por perda óssea 
moderada ou com perda óssea grave e 
mobilidade 

16 

Infantil Adequação na dentição de crianças em 
processo de radioterapia 

22 

Fonte: elaborado pelos autores. 
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Quadro 2: Mapa de macrotemas relacionados à utilização do termo emergência odontológica, segundo critérios 
definidos para a busca de artigos científicos. 

Macrotemas Microtemas Registros recuperados referente ao 
termo: Emergência Odontológica 

Autores 

 
 
 
 
 
 

Dor 

Inespecífica Alívio e tratamento de dor intensa 15; 16; 17; 18; 19; 20; 21; 22; 24; 

25; 26  
Dor dentária ou dento-alveolar intensa 27; 28; 31 

Dor crônica 36 

Polpa dental Dor aguda/pulpite dentária 
reversível/inflamação da polpa dentária  

32; 33; 34; 35; 36; 37; 38; 40; 42; 

43; 44; 45; 47; 25; 49; 50 
Pulpite irreversível sintomática 53; 36; 55; 25; 56 

Facial Dor facial intensa 28; 57; 31 

Aparelho 
ortodôntico 

 

Aparelho ortodôntico fixo fraturado ou 
defeituoso, causando laceração do 
tecido mole ou dor 

18; 43; 50 

Restauração Dor causada por restaurações 45 

Fratura dental Dor causada por dentes fraturados 18 

Pericoronarite Pericoronarite de dente incluso / dor nas 
gengivas durante erupção de terceiro 
molar  

36; 37; 42; 55; 45; 50 

Lesões/Ulcerações 
orais 

Dor causada por lesões / ulcerações 
agudas na mucosa oral 

43; 57; 50 

 
Trauma 

Inespecífico Trauma 32; 27; 36; 19; 37; 29; 46; 24 
Dento-alveolar Trauma dento-alveolar / lesões dento-

alveolares / trauma dentário  
33; 27; 28; 34; 37; 60; 21; 40; 42; 

43; 47; 30; 25; 31; 56; 50 

Tecido mole Trauma em tecidos moles  31; 50 
Facial Trauma facial 32; 58; 28; 34; 22; 40; 45; 47; 30; 59 

 
 

Infecção 

Inespecífica Infecção 46; 24; 30; 50 

Dental Infecção dentária ou infecção bacteriana 
localizada resultando em dor localizada 
e edema ou abcesso apical ou periapical 

16; 34; 53; 36; 18; 37; 60; 38; 21; 

42; 43; 44; 55; 48; 56; 49; 50 

Tecidos moles Infecção bacteriana difusa dos tecidos 
moles com edema intra-oral ou extra-
oral 

39; 22; 41; 45; 51; 59 

Maxilofacial Infecção maxilofacial 33; 40; 24; 31 

Fratura Dental Fratura dentária com ou sem exposição 
pulpar 

16; 53; 35; 55; 45; 24; 31; 50 

Maxilofacial Fratura maxilofacial 41; 42; 45; 50 

Diagnóstico Biópsia Biópsia de tecido anormal 18; 45; 50 

Pré-operatório Cirurgia médica Tratamento dentário necessário antes de 
procedimentos médicos críticos ou 
condições orais com probabilidade de 
agravar as condições médicas sistêmicas 

34; 37; 45; 24; 30; 31 

Tratamento dentário necessário para 
paciente com planejamento ou 
recebendo radioterapia e/ou 
quimioterapia ou tratamento de 
pacientes que estão programados para 
transplante de órgãos 

50 

Pós-operatório Cirurgia 
odontológica 

Alveolite pós-extração 18; 37; 42; 50 
Osteíte pós-operatória  37; 45; 50 
Remoção de sutura 18; 29; 45 

Consulta pós-operatória 35 

Sangramento descontrolado pós-
extração 

28; 18; 41; 42; 24; 30; 31 

Cirurgia oral como extrações dentárias 
incompletas 

61; 45 

Risco de vida Inespecífico Condições que requerem atendimento 32; 33; 15; 28; 20; 22; 46; 23; 25; 
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imediato com potencial risco de vida 49; 26 
Inchaços orofaciais Inchaços orofaciais que restringem as 

vias aéreas ou dificultam a respiração 
e/ou deglutição 

28; 61; 39; 22; 45; 23; 31; 49; 51 

Sangramento Sangramento descontrolado 32; 17; 34; 20; 39; 22; 40; 43; 29; 

45; 46; 23; 25; 49; 50; 59; 26 
Infecção Situações fatais que requerem atenção 

imediata com objetivo de resolver a 
infecção 

15; 17; 19; 20; 25; 31 

ATM Luxação Luxação da ATM 40; 42 

Trismo Trismo severo 30 

Periodontia Periodontite Periodontite aguda 33; 53; 42; 55; 47; 25; 56 

Gengivoestomatite Gengivoestomatite ulcero necrótica 42 

Reabilitação Cimentação de 
coroa/ponte 

Cimentação final de coroa/ponte quando 
a restauração temporária for perdida, 
quebrada ou que cause irritação 
gengival 

18; 50 

Ajuste de prótese Ajuste de prótese em pacientes com 
radiação / oncologia ou quando a função 
está impedida 

45 

Dentística Perda de 
restauração dental 

Perda de uma restauração dentária 
existente ou troca de uma obturação 
temporária 

16; 34; 18; 50 

Odontopediatria Cárie Cárie grave na primeira infância 45 

Fissura 
labiopalatina 

Placa de nutrição para recém-nascidos 
com fissura labiopalatina 

50 

Fonte: elaborado pelos autores. 

 
Discussão 

 
Como consequência do surto da 

COVID-19, cirurgiões dentistas 
apresentam o maior risco de exposição 
frente a outras especialidades da área da 
saúde4, e como decisão dos governos de 
diversos países, houve a paralisação de 
serviços considerados eletivos na rotina de 
serviços de saúde bucal como 
procedimentos restauradores dentários, 
protéticos e periodontais39, porém, 
atendimentos odontológicos de urgência e 
emergência puderam ser mantidos. Com 
isso, a interpretação dos conceitos do que 
poderia ou não ser realizado no 
atendimento odontológico no contexto da 
pandemia da COVID-19 gerou dúvidas 
entre os profissionais da saúde bucal. 

De acordo com o Conselho Federal 
de Odontologia, condições de emergência 
odontológica fazem referência a toda 
situação que envolve risco de morte, 
enquanto o termo urgência odontológica é 
utilizado para situações em que existe a 
necessidade de um atendimento com 

rapidez, na proporção da gravidade, mas 
que não expõe, ao paciente, o potencial 
risco de morte, e nesse contexto, a 
sintomatologia mais relevante é a dor6. É 
possível observar também as definições de 
urgência e emergência odontológica em 
diversos relatórios de orientação, como 
mostrado no relatório da American Dental 
Association (ADA), em que se define 
emergência odontológica como “condições 
potencialmente fatais e que requerem 
tratamento imediato, como parar um 
sangramento contínuo do tecido, aliviar a 
dor ou uma infecção severa”62, 
diferentemente de urgência odontológica a 
qual é definida como “condições que 
requerem atenção imediata para aliviar a 
dor severa ou risco de infecção e para 
aliviar o fardo dos departamentos de 
emergência hospitalar”62. Essas definições 
também estão presentes no Manual do 
Ministério da Saúde Brasileiro, no qual 
emergência odontológica apresenta-se 
como “condição ou situações que se 
caracterizam com risco à vida e/ou 
condição que exija curto tempo-resposta à 
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condição apresentada”3, e urgência 
odontológica como “condições que 
apresentam potencial de agravamento para 
situação de emergência e/ ou quadro que 
leva à limitação das atividades habituais do 
indivíduo”3. Porém, na maioria dos casos, 
as utilizações dos termos urgência 
odontológica e emergência odontológica 
pelos autores presentes nesta revisão, 
foram realizadas de forma equivocada ou 
apresentadas como sinonímia, após a 
leitura na íntegra dos estudos inclusos no 
presente artigo. 
Por meio das definições aqui elencadas, é 
notório o destaque que se faz ao fator 
tempo de resposta dos serviços diante das 
necessidades do paciente, sendo elas de 
urgência ou emergência odontológica. Para 
tanto, torna-se essencial que os serviços se 
organizem com um olhar diferenciado ao 
acolhimento das demandas de saúde, de 
forma a direcionar cada caso, com o 
máximo de agilidade, eficiência e 
humanização. Acolhimento é uma das 
diretrizes da Política Nacional de 
Humanização (PNH), e acolher é um 
compromisso de resposta às necessidades 
dos cidadãos que procuram os serviços de 
saúde. Isso assegura, por exemplo, que 
todos sejam atendidos com prioridades a 
partir da avaliação de vulnerabilidade, 
gravidade e risco63. 
Ao compreender que, em muitos casos, a 
porta de entrada para a resolução das 
necessidades em saúde bucal se materializa 
no serviço de atendimento de urgências e 
emergências, a organização desses serviços 
torna-se fundamental para que não se 
incorra em assistência fragmentada, 
demanda desorganizada, insatisfação dos 
usuários, além da desmotivação dos 
profissionais de saúde frente a uma 
realidade do atendimento em massa65. 
Este atendimento desregrado, em que não 
são estabelecidos critérios clínicos de 
classificação das necessidades dos 
usuários, fere o princípio de Equidade do 
Sistema Único de Saúde (SUS), que 
propõe que os serviços tratem 
desigualmente os desiguais na medida da 

sua desigualdade64. Além disso, para o 
SUS, o principal critério para atendimento 
de pacientes deve ser a gravidade ou o 
sofrimento do mesmo e não a ordem de 
chegada ao serviço, sendo que o 
atendimento a qualquer urgência deve ser 
priorizado quando estiver gerando dor ou 
sofrimento ao usuário. A urgência 
configura-se em um momento importante 
para a localização de indivíduos com maior 
vulnerabilidade65. 

Nesse sentido, em todo o mundo, 
vem-se aprimorando métodos que 
viabilizem a organização de serviços de 
saúde e disponibilizem, ao paciente, o 
melhor local de atendimento no menor 
tempo possível. O Protocolo de 
Manchester é uma dessas ferramentas, e é 
pautado na classificação dos casos segundo 
uma escala de gravidade que determina o 
tempo que o paciente pode esperar para ser 
atendido em segurança, além da ordenação 
do atendimento em ordem decrescente de 
gravidade7, 8, 9, 10. Trata-se de um protocolo 
adotado no mundo todo, em que os 
pacientes são classificados por cores, 
conforme a gravidade do caso66. Na 
prática, é um método de triagem de 
pacientes que determina escalas de 
urgência, ou seja, os pacientes que 
necessitam de atendimento médico são 
classificados de acordo com a gravidade do 
quadro clínico apresentado e o tempo de 
espera recomendado. A Manchester Triage 
Scale (MTS) é uma ferramenta que permite 
definir prioridades clínicas categorizadas 
em cinco níveis com a representação por 
cores e a determinação do tempo máximo 
de espera: 1 – Vermelho: atendimento 
imediato (0 minuto); 2 – Laranja: muito 
urgente, atendimento em até 10 minutos; 3 
– Amarelo: urgente, atendimento em até 60 
minutos; 4 – Verde: padrão, atendimento 
em até 120 minutos; 5 – Azul: não urgente, 
atendimento em até 240 minutos67. 

Segundo o Ministério da Saúde 
brasileiro68, a classificação de risco é uma 
ferramenta que, além de organizar a fila de 
espera e propor outra ordem de 
atendimento que não a ordem de chegada, 
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tem outros objetivos importantes como: 
garantir o atendimento imediato do usuário 
com grau de risco elevado; informar o 
paciente que não corre risco imediato, 
assim como a seus familiares, sobre o 
tempo provável de espera; promover o 
trabalho em equipe por meio da avaliação 
contínua do processo; dar melhores 
condições de trabalho para os profissionais 
pela discussão da ambiência e implantação 
do cuidado horizontalizado; aumentar a 
satisfação dos usuários e, principalmente, 
possibilitar e instigar a pactuação e a 
construção de redes internas e externas de 
atendimento68. Desta maneira, a 
classificação dos pacientes por meio da 
triagem pode garantir o acesso mais rápido 
de indivíduos graves e também, em casos 
em que a demanda não seja excessiva, 
pode contribuir para aumentar a satisfação 
dos pacientes e diminuir a ansiedade 
enquanto se aguarda o atendimento69. A 
estratificação de risco proporciona, além 
da agilidade e eficiência do atendimento, a 
possibilidade de acolhimento mais 
humanizado ao paciente, considerando que 
o ato de acolher não se traduz na 
verificação de sinais vitais, mas sim a 
oportunidade de, com um olhar mais 
humano, identificar quem precisa mais, dar 
prioridade, dar mais para quem precisa 
mais, ter equidade70.  

Atualmente, o Protocolo de 
Manchester é recomendado por vários 
órgãos de saúde do Brasil71, 72, 73. Também 
é preconizado pela Linha de Cuidado em 
Saúde Bucal da Secretaria de Saúde do 
Estado do Paraná74 que, apesar de trazer o 
termo emergência como uma 
subclassificação do termo urgência, tal 
documento é referência para a atenção em 
saúde bucal de toda a rede do estado. 

Com isso, a importância de se 
conhecer e saber diferenciar os termos 
urgência e emergência odontológica se faz 
muito presente nos meios de serviço de 
saúde, sendo ele médico ou odontológico. 
Um exemplo trazido no próprio texto é o 
protocolo de Manchester (ferramenta de 
estratificação de risco preconizada por 

diversas secretárias de saúde do Brasil), 
que para saber aplicá-lo é imprescindível 
que os profissionais da área de saúde bucal 
saibam diferenciar uma urgência 
odontológica de uma emergência 
odontológica e consequentemente, 
situações não urgentes. Na presente revisão 
de Escopo, foi possível observar por meio 
dos resultados (Quadro 1 e Quadro 2), que 
vários autores utilizam os termos urgência 
odontológica e emergência odontológica, 
sem distinção, para muitas situações 
clínicas idênticas, ou seja, utilizam esses 
termos como sinônimos. Os desfechos 
dessa revisão sugerem que pode haver 
impacto negativo na organização dos 
serviços de atenção em saúde bucal, na 
medida em que os profissionais, ao não 
diferenciarem um termo de outro, podem 
não estar utilizando a ferramenta de 
estratificação de risco em toda a sua 
potencialidade, dificultando o fluxo, 
retardando a resposta que deveria ser 
implementada ao usuário e, com isso, 
minimizando a humanização da atenção, 
tão almejada pelo SUS. 

E é possível concluir através desse 
artigo, a necessidade premente de maior 
elucidação dos profissionais da área da 
saúde bucal sobre as terminologias 
urgência e emergência odontológica, com 
capacitação para o reconhecimento de suas 
unidades léxicas na expressão da ciência e, 
consequentemente, desenvolvimento de 
habilidades para uso de protocolos de 
estratificação de risco em serviços públicos 
de saúde bucal. 
 
Conclusão 
 

A realização desta revisão de 
escopo possibilita a reflexão sobre como 
acadêmicos e profissionais da saúde bucal 
dos serviços públicos e privados 
apresentam um déficit em relação às 
utilizações das terminologias urgência 
odontológica e emergência odontológica, 
sendo um problema evidenciado durante a 
atual pandemia do COVID-19, 
considerando as determinações das 
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decisões governamentais no Brasil e em 
muitos outros países, em que deveriam 
apenas ser realizados procedimentos com 
perfil de urgências e emergências 
odontológicas. 

A análise efetuada às publicações 
incluídas nesta revisão de escopo permite 
concluir que o conceito e aplicação das 
terminologias urgência odontológica e 
emergência odontológica ainda não se 
encontram totalmente consolidados por 
acadêmicos e profissionais da saúde bucal, 
sendo muitas vezes utilizadas como 
sinônimos, o que dificulta a sua 
interpretação e padronização em estudos 
científicos. 

Apesar de com o avanço da 
vacinação contra a COVID-19 no Brasil 
muitos cirurgiões-dentistas terem retomado 
suas atuações clínicas de forma rotineira, 
incluindo procedimentos eletivos, o 
cenário e as contribuições deste artigo 
ainda se mostram importantes e necessárias 
para possíveis novas situações que 
demandem o retorno do atendimento 
odontológico centralizado apenas em 
atendimentos de urgência e emergência 
odontológica. 
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