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RESUMO

A funcéo do Cirurgido-Dentista ndo se restringe mais s a resolu¢des técnicas de problemas na
cavidade oral. Atualmente exige que o profissional esteja atento a todas as questdes sociais e
ambientais, tornando-se corresponsavel por atuar na busca de praticas que possam colaborar
com um desenvolvimento sustentavel. O profissional tem que incorporar o papel de educador
e tratar saude bucal assimilando novos conceitos como de sustentabilidade e responsabilidade
social. Faz-se necessario entdo, minimizar ou eliminar os impactos provenientes do seu
processo produtivo, 0s servi¢cos odontolégicos geram residuos que, por sua natureza,
apresentam potencial de risco para a salde publica e para 0 meio ambiente, e por isso, merecem
especial atencdo e controle. Um dos materiais odontolégicos mais nocivos ao meio ambiente e
a salde humana ¢ o Amalgama Dentério, devido ao alto teor de mercurio presente em sua
composigdo. Desta forma, a pesquisa, propds-se fazer uma analise acerca da temética do
Amalgama Dentario, especificamente a investigacdo sobre quais seus impactos na satde e no
meio ambiente causados pelas diversas vias de emissdo de mercdrio que podem ser
compreendidos por meio da Metodologia da Problematizacéo (M.P.) com o Arco de Maguerez
(que se constitui com cinco etapas: observacdo da realidade e definicdo do problema, pontos-
chave, teorizacdo, hipoteses de solucdo e aplicacdo a realidade). Utilizou-se a pesquisa
exploratoria-descritiva, por meio da literatura que trata do Amalgama dentario e da
Metodologia da Problematizacdo. A pesquisa possibilitou criacdo de um protocolo clinico
sustentavel e uma cartilha educacional como produtos, com o objetivo de contribuir com uma
formacdo educacional ampliada para classe odontologica, além de prepara-los para uma agédo
de transformacdo da realidade clinica da qual fazem parte. Focando ndo s6 na contaminacéo
direta na satde, como também nos impactos ambientais causados pelo mercdrio proveniente do
Amalgama Dentério e quais as medidas para minimizar esses impactos, de modo que obtenha
uma odontologia mais sustentavel.

Palavras chave: Odontologia Sustentdvel, Amalgama Dentario, Mercdrio, Saude e Meio
Ambiente.



ABSTRACT

The times are different and the function of the Dentist is no longer limited to technical
resolutions of problems in the oral cavity. Currently, it requires the professional to be attentive
to all social and environmental issues, becoming co-responsible for acting in the search for
practices that can collaborate with sustainable development. The professional has to incorporate
the role of educator and treat oral health by assimilating new concepts such as sustainability
and social responsibility. It is necessary, then, to minimize or eliminate the impacts arising from
their production process, dental services generate waste that, by their nature, presents potential
risk to public health and the environment, and therefore deserve special attention and control.
One of the dental materials most harmful to the environment and human health is dental
amalgam, due to the high mercury content present in its composition. Thus, the present research
has proposed an analysis on the theme of Dental Amalgam, specifically the investigation on
what its impacts on health and the environment caused by the various mercury emission routes
that can be understood through the Problematization Methodology (M.P.) with the Maguerez
Arc (which consists of five stages: observation of reality and definition of the problem, key
points, theorization, hypotheses of solution and application to reality). Exploratory-descriptive
research was used through the literature dealing with dental amalgam and the Problematization
Methodology. The research allowed the creation of a sustainable clinical protocol and an
educational booklet as products, with the objective of contributing to an expanded educational
education for dental class, besides preparing them for an action of transformation of the clinical
reality of which they are part. Focusing not only on direct contamination in health, but also on
the environmental impacts caused by mercury from the Dental Amalgam and what measures to
minimize these impacts, so that you get a more sustainable dentistry.

Keywords: Sustainable Dentistry, Dental Amalgam, Mercury, Health and Environment.
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1. INTRODUCAO

Durante anos, a odontologia esteve a margem das politicas publicas de saude. O acesso
dos brasileiros a saude bucal era extremamente dificil e limitado, fazendo com que as pessoas
se acostumassem a procurar assisténcia odontoldgica apenas em casos de dor, onde ja estavam
acometidos por inUmeras céries e consequentemente ocasionando grande destruicdo dentaria.
(MINISTERIO DA SAUDE, 2018).

A cérie é a doenca mais prevalente no mundo, ocasionando a deterioracdo da estrutura
dentaria, a partir da proliferacdo das bactérias cariogénicas (Streptococcus mutans,
Streptococcus sobrinus e Lactobacillus) presentes na cavidade bucal, estas possuem capacidade
de adesdo as estruturas dentérias, formando peliculas ou placas (biofilme) sobre os dentes. As
bactérias cariogénicas sdo capazes de produzir acidos a partir da fermentacao dos carboidratos
da dieta (acidogénicas) e de sobreviver em meio é4cido (aciddricas). (MINISTERIO DA
SAUDE, 2018).

Os &cidos desmineralizam a superficie dentaria e como toda doenca, apresenta sinais e
sintomas. Os sinais sdo as denominadas lesGes de carie, resultantes da acdo metabdlica das
bactérias do biofilme dentario sobre as superficies dos dentes. Conforme o tempo vai passando
e essas bactérias vao proliferando, as camadas do dente séo atingidas pouco a pouco, o que pode
trazer graves consequéncias para a salide bucal do paciente. (MINISTERIO DA SAUDE,
2018).

Nas ultimas trés décadas houve expressiva reducdo nos niveis de carie no Brasil,
baseados no indice de CPOD (C: cariado; P: perdido; O: obturado; e D: dente, que serve como
base de medida), sendo que o pais saiu de um contexto de prevaléncia muito alta de cérie
dentaria (7,3), em 1980, chegando a uma realidade de baixa prevaléncia (2,1), em 2010. Essa
mudanca se deu através da implantacao de politicas publicas de saude bucal no Brasil, propondo
acOes de promocdo, prevencdo, recuperacdo e manutencdo da saude bucal dos brasileiros.
(AGNELLLI, 2015).

Por mais de um século o principal material de escolha para recuperar esses espacos
desmineralizados dos dentes cariados foi 0 Amalgama de Prata, um material que na verdade é
uma liga de mercario com limalha de prata, estanho e cobre, muito conhecido pela sua
longevidade. Devido ao seu baixo custo, fator relevante em um pais como o Brasil, sua
excelente resisténcia mecanica, com durabilidade em torno de 20 anos de uso na cavidade oral,
facil manipulacdo e emprego, sendo um material pouco sensivel as variaveis manipulativas,
além de ser unico material “auto-selante”, isto é, possui a capacidade de aumentar o vedamento

com as margens do dente com o decorrer do tempo, dificultando infiltracdo e contaminacdo do
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dente, devido a depdsito dos produtos resultantes da corrosdo (Oxidos) na interface
dente/restauracdo. (FIALHO, 2000).

Porém, o seu uso vem diminuindo consideravelmente, devido a crescente busca por
tratamentos mais estéticos e pelo fato da sua composi¢do conter alto percentual de mercurio,
em torno de 42 a 50%, uma substancia reconhecidamente toxica, tanto para 0s seres vivos
guanto para 0 meio ambiente. (ARAUJO, 2019).

O mercurio e seus compostos séo classificados em trés grupos principais: mercurio
metalico (Hg), mercurio inorganico (Hg?") e mercario organico (metil-merctrio: CH3Hg",
etc.). O mercurio metalico é o Unico metal liquido a temperatura e a pressao ambiente, que
prontamente forma uma amalgama com outros metais. Portanto, 0 mercurio ha muito tempo é
usado para refinar varios metais e compor o amalgama que € usado no tratamento odontolégico.
(ALVES-REZENDE, 2008).

Os residuos de amalgama dentério produzidos durante a confecgdo ou substituicdo de
restauracdes geram contaminacao ambiental quando descartados impropriamente no lixo ou nos
sistemas de esgoto. Embora a crescente substituicdo das restauracdes de amalgama por
materiais estéticos (resina composta, ceramicas, etc.) tenha reduzido a utilizacdo do mercurio
na odontologia, esse processo aumentou aos fatores de risco ambiental, devido a contaminacgéo
proveniente dos residuos da remocdo das antigas restauracbes de amalgama no processo de
substituicdo por novos materiais livres de mercurio. (JESUS et al, 2010).

A agua captada por sugadores e bombas a vacuo odontoldgicas, contendo estes residuos
sdo despejados na rede de esgoto onde o mercurio se sedimenta transformando-se em
metilmercuario, contaminando o plancton, que serve de alimento para os peixes, desta forma
contaminando toda a cadeia alimentar, inclusive o ser humano. (JESUS et al, 2010).

Algumas vias de contaminagdo ambiental por mercurio associadas ao amalgama dental
também sdo provenientes da incineracdo de residuos dentarios, sepultamentos ou cremacao de
corpos com estas restauracdes e eliminacdo de gases de mercurio pela corrosdao do améalgama
dentario na boca, devido ao pH. (JESUS et al, 2010).

O mercdrio tem na atmosfera a principal rota de transporte, devido seu grau de
volatilizagao que ocorre a partir de 12°C de temperatura ambiente. Na volatilizacao, os vapores
de mercurio formados sdo inodoros e incolores, portanto ndo alertaveis através dos sentidos,
podendo ficar presente no ambiente por até um ano. (WARWICK, 2019).

Segundo Pinheiro e Consolaro (2005) existem trés tipos de residuos de amalgama que
sdo descartados pelos consultorios e servigcos de odontologia: 0 amélgama de contato (aquele

que entrou em contato com os fluidos bucais e é proveniente da etapa de brunimento e
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escultura), o amalgama sem contato (o resto de material restaurador que nao foi utilizado) e
uma mistura homogénea da combinacdo de amalgama com matéria dentaria (advinda da
remocdao de restauragoes).

No Brasil, a exposi¢do a substancias quimicas como o mercurio é regulada por limites
de exposi¢do estabelecidos por normas regulamentadoras (NRs) do Ministério do Trabalho e
Emprego e da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (NBRs) que classificam o mercurio
como substancia perigosa para a satde humana e para o meio ambiente, com grau maximo de
insalubridade para o trabalhador, NBR10004. (JESUS et al, 2010).
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2. PROBLEMATIZACAO

Um relatorio do Reino Unido constatou que 7,41 toneladas de mercurio proveniente do
améalgama odontoldgico sdo descarregadas na rede de esgoto, na atmosfera e no solo e 11,5
toneladas sdo encaminhadas para a reciclagem ou depositadas no lixo dos residuos
odontoldgicos. O amalgama odontoldgico, juntamente com os aparelhos médicos e
laboratoriais sdo responsaveis por cerca de 53% das emissfes totais de mercdrio a0 meio
ambiente. (PRAMPERO, et al. 2016).

As sobras de amalgama de restauragdes novas, assim como a remoc¢do de antigas
restauracdes, dentes extraidos que possuem restauracGes de amalgama, depois de serem
captados por sugadores e bombas a vacuo ou de simplesmente escorrerem pela cuspideira dos
consultoérios, sdo despejados na rede de esgoto e chegam as estacOes de tratamento ou
diretamente para 0s rios e oceanos contaminando o meio ambiente, pois, apesar de misturado a
liga, 0 mercurio contido no amalgama pode ser liberado através de reagdes quimicas naturais,
calor, agitacdo e mudancas de pH (potencial hidrogeniénico) que ocorrem no ambiente (FIG.
1). Seres humanos quando sdo cremados com dentes restaurados com amalgama, também
geram contaminagdo ao meio ambiente, pois o mercurio liberado na atmosfera pode ser
parcialmente depositado em outros locais ambientais, como solo, vegetacdo ou agua de
superficie. (PRAMPERO, et al. 2016).

O comportamento do mercdrio na natureza, com sua caracteristica de reagir e se
transformar, aumentando a toxicidade, € uma ameaca as varias formas de vida no meio
ambiente, principalmente considerando que ndo ha controle uma vez que é emitido. (SILVA,
etal. 2017).



Figura 1: Vias de contaminacao direta e indireta do Amalgama Dentério.
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3. JUSTIFICATIVA

Os tempos séo outros e a funcao do Cirurgido-Dentista ndo se limita mais so a resolugcdes
técnicas de problemas na cavidade oral. Atualmente exige que o profissional esteja atento a
todas as questdes sociais e ambientais, tornando-se corresponsavel por atuar na busca de
praticas que possam colaborar com um desenvolvimento sustentavel. O profissional tem que
incorporar o papel de educador e tratar satde bucal assimilando novos conceitos como de
sustentabilidade e responsabilidade social. Faz-se necessario minimizar ou eliminar os impactos
provenientes do seu processo produtivo, os servi¢os odontoldgicos geram residuos que, por sua
natureza, apresentam potencial de risco para a satde publica e para 0 meio ambiente, e por isso,
merecem especial atencédo e controle.

Com essas atividades e seus desdobramentos, acreditamos que a Metodologia da
Problematizacdo com o Arco de Maguerez constitui um rico caminho para estimular o
desenvolvimento destas praticas educativas.

A riqueza dessa metodologia esta em suas caracteristicas e etapas, mobilizadoras de
diferentes habilidades intelectuais dos sujeitos, demandando, no entanto, disposi¢éo e esforgos
pelos que a desenvolvem no sentido de seguir de modo sistematizado a sua orientacéo basica,
para alcangar os resultados educativos pretendidos.

A pesquisa tem o proposito de auxiliar no processo educativo de conscientizacdo
ambiental dos profissionais da odontologia sendo uma ferramenta para repensar sobre suas
praticas clinicas, onde a sociedade é a maior beneficiada com a presenca de profissionais cuja
atencdo, apesar de direcionada a resolucdo de problemas orofaciais, estaria inserida em um

contexto socioambiental, incorporando novas atitudes em seu dia a dia e ambiente de trabalho.
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4. OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL
* Promover o uso de melhores préaticas clinicas em consultérios odontoldgicos,
contribuindo para reducdo das liberagbes de mercurio proveniente do Amalgama

Dentario no meio ambiente.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
» Descrever as etapas e caracteristicas da Metodologia da Problematiza¢do com o arco de
Maguerez, a partir da problematica do mercdrio proveniente do Amalgama Dentario;
* Realizar uma revisdo de literatura sobre os impactos na saude e meio ambiente causados
pelas diversas vias de emissdo de mercurio proveniente do Amalgama Dentario.
» Formular um protocolo de condutas clinicas no manuseio do Améalgama Dentario.
» Desenvolver um produto educativo do tipo cartilha com propdsito de tornar-se uma

importante ferramenta de educacao e conscientizagdo ambiental.
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5. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Foi selecionada a Metodologia da Problematizagéo, pois artigos mostram que a mesma
vem sendo desenvolvida na Universidade Estadual de Londrina — UEL, desde 1992, numa
perspectiva de educacao transformadora. A professora Neusi Berbel, defensora da Metodologia
da Problematizacdo, a tem proposto como um caminho de ensino e pesquisa rico, porém
complexo, o qual demanda esforcos da parte dos que a percorrem, objetivando seguir as cinco
etapas do Arco de Maguerez (observacdo da realidade e defini¢do do problema, pontos-chave,
teorizacdo, hipoteses de solucdo e aplicacdo a realidade) e alcancar os resultados que suas
caracteristicas apresentam como potencial educativo. (BERBEL, 2007).

O Método do Arco, de Charlez Maguerez, base para a aplicacdo da Metodologia da
Problematizacéo, foi elaborado na década de 70 do século XX, e tornado publico por Bordenave
e Pereira (1989) a partir de 1977, mas foi pouco utilizado na época pela area da educacdo. O
livro de Bordenave e Pereira foi, por muito tempo, o unico disponivel nos meios académicos
sobre o Arco de Maguerez, aplicado como um caminho de Educacdo Problematizadora,
inspirado em Paulo Freire. (RUIZ DA SILVA et al, 2020).

Embora atraente do ponto de vista da proposta, ndo havia exemplos mostrando as
aplicacdes do Arco na problematizacéo correlacionando as praticas clinicas odontoldgicas com
0 meio ambiente, desta forma foi inovador o tipo de problema para a metodologia. Visto que,
com o fortalecimento da necessidade de uma perspectiva de ensino voltada para conservagéo
do meio ambiente através de um raciocinio critico, essa alternativa metodoldgica torna-se
fundamental, alcancando diversas areas de conhecimento.

Com essas atividades e seus desdobramentos, acreditamos que a metodologia da
Problematizacdo com o Arco de Maguerez constitui um rico caminho para estimular o
desenvolvimento de saberes diversos pelos seus participantes. A riqueza dessa metodologia esta
em suas caracteristicas e etapas, mobilizadoras de diferentes habilidades intelectuais dos
sujeitos, demandando, no entanto, disposicéo e esforcos pelos que a desenvolvem no sentido de
seguir sistematizadamente a sua orientacdo béasica, para alcancar os resultados educativos
pretendidos.

A Metodologia da Problematizacdo com o Arco de Maguerez tem como ponto de partida
a realidade que, observada sob diversos angulos, permite ao pesquisador extrair e identificar os

problemas ali existentes. O esquema do Arco é o seguinte:
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Figura 2- Proposta do Arco de Maguerez.

PROPOSTA DE MAGUEREZ
METODO DO ARCO

TEORIZACAO

HIPOTESES DE

VL SOLUCAO

APLICACAO A

1 REALIDADE (PRATICA)
OBSERVACAO

DA REALIDADE (PROBLEMA)

REALIDADE

Fonte: Autor

O esquema do Arco, utilizado na Metodologia da Problematizacédo, pode ser entendido,
quando recorremos a explicacdo de Bordenave (1989) e a ela associamos a compreensao que
Berbel (1998a, 1998b), entre outros titulos, elaborou com a experiéncia de utilizacdo da
Metodologia. Em sintese, Berbel (1995) explica que a pesquisa se da a partir de um determinado
aspecto da realidade. Entdo, a primeira etapa é a da observacédo da realidade e defini¢do do
problema. E o inicio de um processo de apropriacdo de informagdes pelo pesquisador que sdo
levados a observar a realidade em si, com seus proprios olhos, e a identificar-lhes as
caracteristicas, a fim de, mediante os estudos, poder contribuir para a transformacdo da
realidade observada. Definido o problema a estudar/investigar, inicia-se uma reflexdo acerca
dos possiveis fatores e determinantes maiores relacionados ao problema, possibilitando uma
maior compreensdo da complexidade e da multideterminagdo do mesmo. (RUIZ DA SILVA et
al, 2020).

Tal reflexdo ira culminar na definicdo dos pontos-chave do estudo, cuja investigacao
possibilitara uma nova reflexdo sobre o mesmo. Assim, possibilita-se a criatividade e
flexibilidade na elaboracéo, apds a compreensao do problema pelo pesquisador.

A terceira etapa — a da Teorizacdo (Revisdo de literatura) — € o momento de construir
respostas mais elaboradas para o problema. Os dados obtidos, registrados e tratados, séo

analisados e discutidos, buscando-se um sentido para eles, tendo sempre em vista o problema.
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Toda leitura e conhecimento adquirido, até a etapa da Teorizacdo, servira de base para a
transformacéo da realidade. Entdo chega-se a quarta etapa — a das Hipdteses de Solugdo —, onde
a criatividade e a originalidade sdo estimuladas para criagdo de um solucdes para resolucéo do
problema. Bordenave (1989) afirma que “o pesquisador/profissional usa a realidade para
aprender com ela, a0 mesmo tempo em que se prepara para transforma-la”.

Por fim, a Ultima etapa — a da Aplicacdo a Realidade — é aquela que possibilitara o
intervir, 0 exercitar, 0 manejar situacdes associadas a solucdo do problema. A aplicacédo destes
permitira fixar as solugdes geradas e contempla comprometimento do profissional ou
pesquisador para voltar para a mesma realidade, transformando-a em algum grau.

Sendo assim, a Metodologia da Problematizacdo diferencia-se de outras metodologias
de mesmo fim, e consiste em problematizar a realidade, em virtude da peculiaridade processual
que possui, ou seja, seus pontos de partida e de chegada; efetiva-
se através da aplicacdo a realidade na qual se observou o problema, ao retornar posteriormente
a esta mesma realidade, mas com novas informagcfes e conhecimentos, visando a
transformac@o. “Trata-se de uma concepcao que acredita na educacdo como uma pratica social
e ndo individual ou individualizante”. (BERBEL, 1998).

A Metodologia da Problematizacéo da sua contribuicdo a odontologia, ao possibilitar a
aplicacdo a realidade, pois desencadeia uma transformacéo do
real, acentuando o carater educativo na construcao de profissionais criticos e participantes. A
Metodologia da Problematizacéo passa a ser mais que um metodo, pelo exercicio intelectual e
social, que permite enxergar e transformar a realidade com maior criticidade. Como afirma
Vasconcellos  (1999): A  Metodologia da Problematizagdo parte de uma
critica do ensino tradicional e propde um tipo de ensino cujas caracteristicas principais sdo a
problematizacéo da realidade e a busca de solucdo para problemas detectados, possibilitando
assim o desenvolvimento do raciocinio reflexivo e critico do profissional.

Com essa orientacdo e entendimento, a Metodologia da Problematizagéo, vem sendo
aplicada na area da educacdo em Programas de pos-graduacédo, apos seu inicio na década de 90
na area da salde em Londrina, que recebe profissionais de diversas areas de atuacéo,
interessados em aprofundar-se nas questdes do ensino de suas areas, abrangendo diferentes
temas, diferentes niveis de ensino como objeto de estudo, assim como diferentes usos (como

ensino, pesquisa, resolucdo de problemas de trabalho). (BERBEL, 2001).
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5.1- SINTESE DAS ACOES CONTIDAS NAS CINCO ETAPAS DO ARCO DE
MAGUEREZ APLICADAS A PROBLEMATIZACAO DA CONTAMINACAO PELO
AMALGAMA DENTARIO.

5.1.1- OBSERVACAO DA REALIDADE/PROBLEMA:

Ao utilizar a Metodologia da Problematiza¢do, com o Arco de Maguerez, inicialmente
buscou-se identificar o recorte de realidade a ser observado, para desencadear o processo
utilizou-se o método dedutivo mediante analise bibliografica, remontando ao cenario ambiental
0 contexto histérico da problematica dos impactos causados pelo mercdrio, verificando-se as
lacunas, falhas e principais desafios que se impdem a realidade do setor odontolégico em prol
do desenvolvimento sustentavel, verificando-se a suficiéncia da compensagdo com base nos
instrumentos de avalia¢do do impacto ambiental no processo de amalgamacao dentéria.

A escolha do método se deu pelo fato do impacto ambiental proveniente do Amalgama
ndo poder ser explicado sem uma teoria geral ou no minimo um modelo tedrico com uma
doutrina j& firmada. Portanto, parte-se da teoria geral (impacto causado pelo mercurio) para
explicar o particular (impactos causados pelo Améalgama Dentario), com base no racionalismo.
(BATISTA, 2015).

Por meio do método dedutivo, a observacédo da realidade seguiu uma vertente racional
dedutiva, ou seja, SILOGISMO, que, a partir de duas proposi¢fes chamadas premissas, retira

uma terceira chamada conclusédo (Quadro 1).

Quadro 1- Acdo relativa a observacdo da realidade.

ETAPA ACAO RELATIVA A 12 ETAPA DA M. P. COM O ARCO DE
MAGUEREZ

1. OBSERVACAO

DA REALIDADE SILOGISMO

(PROBLEMA)

“MERCURIO CAUSA IMPACTO AMBIENTAL.
ORA, AMALGAMA DENTARIO CONTEM MERCURIO.
LOGO, AMALGAMA DENTARIO CAUSA IMPACTO
AMBIENTAL”.

Fonte: Autor
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Portanto, ja na primeira etapa, propGe intencionalmente, desenvolver uma postura critica
em relacdo a realidade, bem como a construcdo de uma postura diante do estudo,
proporcionando um envolvimento intelectual ao longo das etapas do Arco de Maguerez, por
um processo de reflexéo.

Com a compreensdo das acOes da etapa Observacédo da Realidade e definicdo do

problema, passamos a seguir para a segunda etapa do Arco.

5.1.2- PONTOS- CHAVE

Para estabelecer os pontos-chave, iniciou-se por uma reflexdo (sincrese) a respeito do
problema para compreendé-lo melhor. Primeiro, pela identificacdo de alguns possiveis fatores
associados ao problema, como o que estaria ocasionando a existéncia do problema, de forma
mais direta, naquele recorte de realidade.

Ao aproximar-se dessa realidade, percebesse que a classe odontoldgica possui alguns
saberes, que englobam conhecimentos, competéncias, habilidades, que sdo incorporados e
adquiridos de fontes diversas (saberes disciplinares, saberes experienciais etc.), tendo assim
uma pluralidade de saberes que precisam ser levados em consideracao.

A valorizagédo dos saberes da experiéncia, dos saberes do profissional de um modo geral,
torna-se uma alternativa no sentido de buscar uma maior aproximacéo da formacgéo académica
com a realidade clinica, estreitando os vinculos da relacdo entre teoria e pratica.

Ao apropriar-se das informac@es advindas da realidade, foram registrados pontos-chave
para analisa-las (Quadro 2), constituindo-se um meio privilegiado de problematizar a realidade,
confrontando essas novas informagcGes com 0s seus saberes experienciais, 0 que lhe permite
problematizar essa realidade. E desse modo que os saberes, quando trabalhados na classe
odontoldgica, serdo compartilhados, colocados em ddvida, e novos saberes serdo construidos
em interacdo com os outros. Por meio desse processo, dessa interacdo, o olhar ndo sera mais o
mesmo, pois implicara uma relacdo social com esses mesmos saberes, bem como com 0s outros

sujeitos que os produzem, construindo uma nova perspectiva perante o recorte analisado.



Quadro 2- Acdes relativas aos

pontos-chave.
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ETAPA

ACOES RELATIVAS A 22 ETAPA DA M. P. COM O ARCO

DE MAGUEREZ

2. PONTOS-CHAVE

ALTO TEOR DE MERCURIO PROVENIENTE DO
AMALGAMA DENTARIO.

ALTA VOLATILIDADE DO MERCURIO EM
TEMPERATURA AMBIENTE DURANTE SUA
MANIPULACAO.

CONTAMINACAO DIRETA DA EQUIPE
ODONTOLOGICA E DO PACIENTE PELA
INALACAO DO VAPOR DE MERCURIO.
CONTAMINACAO DIRETA PELA MUCOSA DO
PACIENTE EM CONTATO COM O MERCURIO
PROVENIENTE DO AMALGAMA DENTARIO,
DEVIDO A ALTA ABSORCAO DA MUCOSA.
INEXISTENCIA DE FILTROS ESPECIFICOS
PARA ESTES RESIDUOS NO ESGOTAMENTO
DE CLINICAS E CONSULTORIOS
ODONTOLOGICOS.

APOS ENTRAR EM CONTATO COM O
AMBIENTE, O MERCURIO PODE SE DEPOSITAR
NA ATMOSFERA, SOLO, RIOS E AFLUENTES, E
SOFRERA BIOTRANSFORMACAO EM
MERCURIO ORGANICO, ALTAMENTE TOXICO,
CONTAMINANDO O AMBIENTE DE FORMA
DIRETA E O SER HUMANO DE FORMA
INDIRETA PELA CADEIA ALIMENTAR.

Fonte: Autor

Com a compreensdo das agdes das etapas Observacdo da Realidade e Pontos-chave, que

redigem toda essa reflexdo, extraindo o seu sentido para o estudo, pelas possiveis explicacdes

da existéncia do problema, seguimos para a terceira etapa do Arco.
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5.1.3- TEORIZACAO - REVISAO BIBLIOGRAFICA

Na literatura, pouco se encontra sobre condigdes relacionadas ao descarte no ambiente
de residuos de mercurio utilizados na odontologia.

Sabendo-se do intenso uso por anos do Améalgama Dentario e seus potenciais riscos
toxicologicos ligados a exposicdo, tanto humana quanto ambiental. Essa etapa, permitiu
construir respostas apoiadas na literatura, por meio de levantamentos contemplando artigos
cientificos, dissertacOes, teses e utilizando os descritores: Impactos Ambientais e Mercurio,
Amalgama Dentério e Meio Ambiente e Odontologia Sustentavel, em inglés e portugués; nas
bases de dados PubMed, Lilacs e Scielo.

Apos feita a leitura do resumo das produgdes, aqueles potencialmente relevantes foram

pesquisados e incluidos para revisao, e com base nestes, foi realizado este trabalho (Quadro 3).

Quadro 03- Agdes relativas a ~teorizau;élo. ‘
ETAPA ACOES RELATIVAS A 32 ETAPA DA M. P. COM O ARCO DE

MAGUEREZ

3.TEORIZACAO e MERCURIO E SAUDE
e AMALGAMA DENTARIO E MEIO AMBIENTE

e INTERACAO DO HOMEM COM O MEIO AMBIENTE

Fonte: Autor

Esse processo de reflexdo possibilita aos profissionais da odontologia uma aquisicao de
novos conhecimentos (saberes), revendo as suas posi¢des e aprofundando conhecimentos,

obtendo uma consciéncia muito maior daquele problema e de sua influéncia sobre o meio social.

MERCURIO E SAUDE

No Brasil, o mercurio foi por muito tempo utilizado em grande escala na indistria e na
atividade mineraria. E foi particularmente na Amazo6nia que o uso do mercurio na separacao
das impurezas do ouro na atividade garimpeira contribuiu para a contaminacéo do pescado e
exposi¢do humana ao metilmercario através da dieta. Concentracdes elevadas de mercurio
foram encontradas em peixes capturados em regides impactadas pela atividade garimpeira de
ouro (BASTOS, 2008).
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Mesmo em baixas concentrages, a presenca de mercdrio no corpo humano pode
ocasionar grandes danos a saude. Devido a sua acumulacdo progressiva e irreversivel, esse
elemento fica retido nos tecidos, causando sintomas neuroldgicos e psicologicos, como:
tremores, alteracbes na personalidade, agitacdo, ansiedade, disturbios do sono, perda de
memoria, deméncia, déficit de atencdo, depressdo e comprometimento da audicdo e da viséo,
podendo causar efeitos irreversiveis e, em doses elevadas, levar a morte. (JARUP, 2003;
ZAHIR et al., 2005).

De acordo com os trabalhos levantados, os efeitos toxicos do mercirio sdo expressos de
modos diferentes, de acordo com a forma quimica do mercurio, a dose e a rota de exposi¢ao.
Dentre as formas do Hg, o metil-Hg (metilmercirio) é a mais preocupante, pois possui
capacidade de bioacumulacdo, podendo permanecer longos periodos no organismo humano.
(SILVA, 2017).

Além disso, apresenta propriedade lipofilica, o que permite que atravesse as barreiras
bioldgicas com facilidade, sendo possivel encontrar a espécie inorganica no liquido amnidtico
e também no leite materno, afetando o sistema neurolégico no momento que o ser humano
ainda se encontra em desenvolvimento, inclusive fetal. Os danos do mercurio variam, podendo,
por exemplo, ir desde o déficit de atencéo, cegueira, surdez, atrofia muscular, retardo mental,
até a morte. (VIANNA, 2019).

Apresentando assim, potencial para causar comprometimento neurologico do
desenvolvimento das criangas ainda no Utero ou em fase de amamentagdo (HOLMES et al.,
2009). Acredita-se que o risco da transferéncia de metil-Hg é particularmente mais elevado
durante a gestacdo, diminuindo durante a lactacdo. (SAKAMOTO et al., 2002). Devendo ser
reduzida a exposicao de mulheres gravidas e criancas, bem como da populacdo em geral.

Goldman e Shannon, afirmam que o mercurio, em todas as suas formas, é toxico para
fetos e criancas, sua pesquisa aponta que ha um grande nimero de estudos experimentais na
literatura sobre efeitos neuro-teratogénicos pela exposi¢cdo do mercurio, onde ambos, humanos
e animais, expostos a baixas doses de mercurio no Utero e logo depois do nascimento, revelam
um déficit consideravel de inteligéncia, coordenacdo motora e outros problemas neuroldgicos.
(GRIGOLETTO et al, 2008).

Considerando que o processo de metabolizagédo e excrecdo ocorrem de forma diferente
de individuos adultos, as criangas sdo consideradas um grupo particularmente mais sensivel aos
efeitos indesejaveis da exposicao a substancias toxicas. (ARAUJO, 2019).

Vollset et al. (2019) verificou a concentracdo de mercdrio no leite materno de mées

norueguesas associado com habitos alimentares (ingestdo de frutos do mar) e a presenca de
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restauracOes de amalgama, notou-se que somente a ingestdo de frutos do mar explicou 10% da
variacdo, enguanto que, juntamente a presenca de restauraces de Amalgama Dentério,
explicou 46% da variacdo na concentracdo de mercdrio no leite materno.

Na literatura cientifica, hd uma vasta produgdo de estudos que ja revelavam que o
mercUrio derivado do Amalgama Dentario se espalha pelo corpo. Varios estudos de necrépsias
mostram a correlacdo entre a concentragcdo de mercurio em varios tecidos e 6rgédos de cadaveres
humanos e o nimero de restauragdes ou superficies de Amalgamas presentes. (GRIGOLETTO,
2008). Alguns autores relatam que as concentragdes de mercurio encontradas na urina, sangue
e fezes diminuem apds a remocéo das restauracGes de Améalgama. (SNAPP et al 1989; MOLIN
et al 1990; SKERFVING et al 1991).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Sadde, em 1991, num encontro entre
toxicologistas e especialistas em salde ambiental, um individuo com restauracdes de
Amaélgama e sem exposi¢do ocupacional ao mercurio poderia absorver entre 3-17 micrograma
(ug) por dia, com uma média de 10 pg provenientes de restauracGes dentais; 2,3 ug
provenientes da dieta e 0,3 g, de outras fontes ambientais. (GRIGOLETTO, 2008).

Um reviséo feita por Nagpal et al (2017), reuniu inumeros estudos que detectaram em
dentistas niveis até quatro vezes mais elevados de mercurio na urina e no sangue em relacdo
aos individuos do grupo controle no Reino Unido, Turquia, Ird e Egito.

Em comparacdo com individuos ndo expostos ao mercurio, a equipe odontoldgica
relatou mais frequentemente problemas neurocomportamentais, velocidade psicomotora
reduzida, flexibilidade cognitiva reduzida, déficits de atencdo, bem como perda de memoria,
fadiga e problemas de sono. (BJGRKLUND et al, 2019).

Tucek et al 2020, obteve resultados significativos de mercurio total em amostras de
material bioldgico (urina e cabelo) durante 2017 e 2018 em 50 pessoas que possuem
restauracOes de Amalgama, expondo que as restauracdes de Amalgama Dentéria sdo uma fonte
importante de exposicao cronica ao mercurio em toda a populagéo e atencdo especial deve ser
dada ndo apenas a exposi¢do ocupacional ao mercurio durante a preparacao e administracdo do
Amalgama, mas também aos pacientes com restauracdes deste material.

No Brasil, os valores admissiveis para presenca do mercurio no ambiente e nos
organismos vivos sdo estabelecidos por normas com limites de tolerancia bioldgica.
(GRIGOLETTO, 2008). A legislacéo brasileira, seguindo as normas regulamentadoras (NRS)
do Ministério do Trabalho e da Organizagdo Mundial de Salude, e também de acordo com a
NBR 10004 de 2004, da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas, estabelece como limite de

tolerancia biologica para o ser humano, a taxa de 33 ug Hg/g de creatinina urinaria e 0,04 mg
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Hg/m?® no ambiente de trabalho. Assim, o mercurio ocupa lugar de destaque entre as substancias
mais perigosas relacionadas nessas normas. (ABNT-NBR 2004).

De acordo com a NBR 10004/04, os residuos gerados em diferentes fontes produtoras
podem ser classificados de acordo com o grau de risco ou periculosidade para a saude e
ambiente, ou seja: residuos Classe | — perigosos e Classe Il — ndo perigosos, podendo, 0s
residuos Classe I, ser ndo inertes (Classe 1l A) ou inertes (Classe Il B). Os residuos Classe |
sdo considerados perigosos por apresentarem uma das cinco caracteristicas: toxicidade,
reatividade, inflamabilidade, corrosividade e patogenicidade. O mercdrio inclui-se como Classe
I pelo risco, principalmente, ligado & toxicidade e patogenicidade humana, além da
contaminacdo ambiental. (ABNT-NBR 2004).

Por sua vez, a Norma Regulamentadora NR15, estabelecida pela Portaria n® 3214, de 08
de junho de 1978, do Ministério do Trabalho do pais, que trata das atividades e operagdes em
locais insalubres, também considera o merctrio como um dos principais agentes nocivos que
afetam a salde do trabalhador, considerando-o como de insalubridade de grau maximo. O limite
de tolerancia para os fins desta norma é a concentracdo ou intensidade maxima ou minima,
relacionada com a natureza e o tempo de exposi¢do ao agente, que ndo cause danos a salde do
trabalhador, durante sua vida laboral. E a NR-15 preconiza como limite de tolerancia para uma
jornada de trabalho de até 48 horas semanais o valor de 0,040 mg Hg/m?, para os trabalhadores
que estdo expostos ao mercurio durante a sua atividade profissional. (GRIGOLETTO, 2008).

Os profissionais da odontologia e seus pacientes estdo expostos diariamente ao mercurio
e 0s agravos por sua contaminacdo (FIG. 3), que pode ocorrer por meio de diferentes fatores,
como: pela manipulagdo do amalgama, gotas do metal derramadas acidentalmente, remogéo do
excesso do mercurio do Amalgama, por amalgamadores com vazamento, por falhas do sistema
de succdo, quando da remocéo de restauracfes antigas, ou pela presenca de restos de Amalgama
armazenados inadequadamente nos consultérios. A presenca de fontes de calor, como estufas e
autoclaves, no mesmo ambiente onde 0 Amalgama é manipulado, aumenta as possibilidades de
intoxicacao mercurial. (UMESI, 2020).



Figura 3- Agravos a salde ocasionados pela contaminacéo por mercurio.
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formagao fetal
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Fonte: Autor

AMALGAMA DENTARIO E MEIO AMBIENTE

Em meados de 1956, na cidade de Minamata, a sudoeste da regido de Kyushu no
Japdo, foi oficialmente registrado o envenenamento de seres humanos através da ingestdo de
peixes e moluscos contaminados com metilmercario. O metilmercdrio foi acidentalmente
descarregado nas aguas residuais de uma fabrica de produtos quimicos de acetaldeido que
liberavam seus efluentes na Baia de Minamata. Os niveis de contaminacdo de mercurio foram
na ordem de 5,61 - 35,7 ppm, contaminando a agua e 0s peixes, que eram consumidos pela
populacéo local. O acimulo de mercurio na populacédo levou a morte de 880 pessoas e danos
irreversiveis em mais de 2000 outras, além da contaminacdo dos afluentes, houve a polui¢édo do
ar, visto que nesta localidade a concentracdo de mercurio na atmosfera ja aumentou trés vezes
nos ultimos anos. (SILVA, 2017).

Este exemplo foi tdo tragico e marcante na historia, que despertou grande interesse e
preocupacdo da comunidade internacional, levando a intitular a “Convencdo Mundial de
Combate ao Merctrio”, para “Convengdo Mundial de MINAMATA”, esta convencdo tem o
objetivo de sugerir medidas para proteger a saide humana e 0 meio ambiente das emissdes e
liberacBes antropogénicas de mercurio e dentre estas, nove contribuem para reduzir

gradualmente uso de Améalgama Dentario como mostra Quadro 4. (FISHER, 2018).



Quadro 4 - Medidas para eliminar progressivamente o uso de Amalgama Dentario.
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CONVENCAO DE MINAMATA

1

ESTABELECER OBJETIVOS NACIONAIS VISANDO A PREVENCAO DA
CARIE DENTARIA E A PROMOCAO DA SAUDE, MINIMIZAR A
NECESSIDADE DE RESTAURACAO DENTARIA;

ESTABELECER OBJETIVOS NACIONAIS COM O OBJETIVO DE
MINIMIZAR SEU USO;

PROMOVER O USO DE ALTERNATIVAS SEM MERCURIO COM BOM
CUSTO-BENEFICIO E CLINICAMENTE EFICAZES PARA
RESTAURACOES DENTARIAS;

PROMOVER PESQUISA E DESENVOLVIMENTO DE MATERIAIS DE
QUALIDADE E LIVRE DE MERCURIO PARA RESTAURACOES
DENTARIAS;

INCENTIVAR ORGANIZACOES REPRESENTATIVAS DE
PROFISSIONAIS E ESCOLAS DE ODONTOLOGIA A EDUCAR E
QUALIFICAR ALUNOS E PROFISSIONAIS ODONTOLOGOS NO USO DE
RESTAURACOES DENTARIAS SEM MERCURIO E NA PROMOCAO DE
MELHORES PRATICAS DE GESTAO;

DESENCORAJAR POLITICAS E PROGRAMAS DE SEGUROS QUE
FAVORECAM O USO DE AMALGAMAS DENTARIOS EM VEZ DE
ALTERNATIVAS SEM MERCURIO PARA RESTAURACOES DENTARIAS;

INCENTIVAR POLITICAS E PROGRAMAS DE SEGURO QUE
FAVORECAM O USO DE ALTERNATIVAS DE QUALIDADE PARA
AMALGAMAS DENTARIOS EM RESTAURACOES DENTARIAS;

RESTRINGIR O USO DE AMALGAMA A SUA FORMA ENCAPSULADA,

PROMOVER O USO DE MELHORES PRATICAS AMBIENTAIS EM
CONSULTORIOS ODONTOLOGICOS A FIM DE REDUZIR AS
LIBERACOES DE MERCURIO E COMPOSTOS DE MERCURIO NA AGUA
E NO SOLO.

Fonte: Extraido Fisher (2018)

A terceira Convencdo Mundial de Minamata ocorreu no final de novembro de 2019,

entre os itens debatidos, um deles € a proibicdo completa de amalgama em todo o mundo até

2024, isso levara a decisdes que afetardo as alternativas de tratamento odontoldgico, devido a

Amalgama ser uma das primeiras op¢oes de tratamento restaurador odontolégico devido ao seu
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baixo custo, e no gerenciamento de residuos de mercurio decorrentes da remocdo de
restauracdes de Amalgama existentes. (FISHER, 2018).

Embora 2024 possa ser o ultimo ano que os dentistas deixardo de colocar Améalgama,
0 impacto no ambiente precisara ser gerenciado por muito mais anos e a maioria dos paises ndo
estd preparada técnica ou financeiramente para essa mudanca na pratica. (RUSSEL, 2017;
FISHER, 2018).

As propriedades fisico-quimicas do mercurio, tais como, expansdo linear de volume,
mobilidade facil, elevada tensdo superficial, boa estabilidade quimica, ma conducéo de calor,
elevada pressdo de vapor, apresentacdo sob estado fisico liquido & temperatura ambiente,
incolor e inodoro, bem como, a capacidade de alta resisténcia ao amalgamar-se a outros
elementos, como o ouro, a prata, o cobre, 0 zinco, 0 chumbo, o cadmio, o bromo, o sédio, o
enxofre, o cloro e o iodo, tornaram este elemento de grande utilizacdo odontoldgica em
restauracGes de cavidades dentarias ocasionadas por céries. (ZAVARIZ, 1999).

O Amalgama Dentario tem sido usado por mais de 150 anos, Gainsford e Dunne em
1997, relataram que o primeiro Amalgama de prata odontologico provavelmente foi introduzido
na Inglaterra por Joseph Bell, em 1819. Sabe-se também que os precursores da utilizagdo da
mistura do Amalgama em temperatura ambiente foi o dentista francés Onessiphore Taveau, em
1876, que defendia o uso da "pasta prata” para as restauragcdes permanentes, e 0 quimico inglés
Charles Bell, que utilizava moedas de prata trituradas com o mercurio. (ZAVARIZ, 1999;
PEREIRA, 2010).

O Amalgama odontoldgico € obtido através da reagdo do mercario com um pé metalico
(liga de prata [Ag], cobre [Cu] e estanho [Sn], basicamente) e contém, em média, 53% de
mercdrio. Como via de regra, a técnica empregada no processo de amalgamacao, estipula que
0 mercurio nao deve extrapolar uma porcentagem superior a 50%. Atualmente, como método
de preparo das restauracGes de Amalgama, € recomendada a técnica do mercurio minimo
(técnica de Eames), que compreende a proporcéao limalha/Hg de 1:1. (SANTOS, 2016).

A contaminagdo ambiental por mercurio proveniente de Amalgamas Dentérios é de 3 a
4% quando comparada a industrial e de combustiveis fosseis. Segundo Ferreira e Appel, estima-
se que no Brasil cerca de dezesseis toneladas de mercurio sdo empregadas, anualmente, em
servicos odontoldgicos. Um estudo sobre o mercurio feito pela Protection of the Marine
Environment of the North-East Atlantic Commission (OSPAR) relatou que, anualmente, séo
despejadas em esgotos, ar ou solo a impressionante marca de aproximadamente 8 toneladas
desse metal como composto do Améalgama odontoldgico. Considerando uma perda relatada em

estudos de cerca de 55% de Amalgama em consultorios odontoldgicos, pode-se pensar,
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portanto, que cerca de oito toneladas de mercdrio, oriundo dos consultérios odontoldgicos, sdo
descartadas no meio ambiente, por ano. (JIRAU-COLON, 2019).

A presenca de fontes geradoras de calor, como estufas e autoclaves, no mesmo ambiente
onde o Améalgama é manipulado ou utilizado, também contribui para uma volatilizacdo mais
rpida do mercurio, aumentando a possibilidade de contaminacdo. Concomitantemente a isto
vem ocorrendo um aumento das emissdes de vapores de mercurio na atmosfera pelo processo
de queima das restauracGes Améalgama em crematorios. (OIKAWA et al., 2007).

O armazenamento inadequado das sobras de Amalgama nos consultdrios odontoldgicos
também é um aspecto amplamente apontado na literatura cientifica como importante fonte de
contaminacdo ocupacional e ambiental por vapor de mercurio. (FORTES et al., 2000; OMS,
2005; PECORA, 2003). Outro fator a ser considerado é o descarte de forma inapropriada dos
residuos de Amalgama que, juntamente com os demais residuos de satde, tem assumido grande
importancia na geracgdo de passivos ambientais capazes de colocar em risco e comprometer 0s
recursos naturais e a qualidade de vida das atuais e futuras geragdes. (BRASIL, 2003). Segundo
a OMS, os residuos solidos de satde, em que se incluem os derivados do Amalgama Dentario,
constituem um potencial reservatdrio de contaminagédo biologica e quimica, tanto para o ser
humano como para 0 meio ambiente. (BALLESTER et al., 2001; OMS, 2005; SILVA et al.,
2009).

A maioria das faculdades de odontologia na América do Norte e na Europa agora
concentra seu treinamento odontologico pré-clinico e clinico-operatério em odontologia
adesiva (particularmente em resina composta). Embora poucos paises europeus tenham banido
totalmente o uso de Améalgama Dentario, outros paises ocidentais, incluindo Reino Unido e
EUA, tém resistido a encerrar permanentemente a pratica de restauracdo de dentes com
Amalgama. A reducdo do Amalgama foi oficialmente iniciada pela World Dental Federation-
FDI em agosto de 2017. (JIRAU-COLON, 2019; UMESI et al, 2020).

Embora a crescente substituicdo das restauracfes de Amalgama por materiais estéticos
tenha reduzido a utilizacdo do mercurio em odontologia, hd um aumento na possibilidade de
exposicdo ambiental pela contaminacdo por mercurio, devido a remocdo das antigas
restauracdes de Amalgama, a qual acaba gerando residuos que, depois de serem captados por
sugadores e bombas a vacuo ou de simplesmente escorrerem pelo ralo da cuspideira dos
consultorios, sdo despejados na rede de esgoto. Dessa forma, chegam as estacdes de tratamento
ou diretamente para 0s rios € oceanos contaminando o meio ambiente, pois, apesar de misturado
a liga, o mercurio contido no Amalgama pode ser liberado através de reaces quimicas naturais,

calor, agitacdo e mudancas de pH que ocorrem no ambiente. (MOTA et al., 2004).
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Campos e colaboradores em 2012, por meio de um medidor portatil de analise
quantitativa (FIG. 4), analisaram o teor de vapor de mercurio no final da tubulacédo de rejeito
das cuspideiras das cadeiras odontoldgicas da pratica clinica da Faculdade de Odontologia de
Séo José, Rio de Janeiro-RJ (FIG. 5), apds procedimentos com restaurages de Améalgama
Dentaria, verificando altos indices de vapores de mercurio (26,140 ngHg/m3), expondo 0s
académicos, pacientes e 0 meio ambiente aos riscos de contaminagdo, mostrando assim a
necessidade de medidas seguras de descartes destes residuos. (CAMPOS et al, 2012).

Figura 4- Apresentacdo fisica do analisador quantitativo que converte em dados a presenca de mercurio em
amostras de diversas formas fisicas, liquidas, solidas ou gasosas.

Fonte: Extraido de CAMPOS et al, 2012.
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Figura 5- Inspecéo do ar do fim da tubulacéo de dejeto da cuspideira de cadeira odontoldgica

Fonte: Extraido de CAMPOS et al, 2012.

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), por meio da Resolucdo da
Diretoria Colegiada (RDC) n° 306, de 07/12/2004, e o Conselho Nacional do Meio Ambiente,
por meio da Resolugdo CONAMA n° 358, de 29/04/2005, assumiram o papel de orientar, definir
regras e regular a conduta dos diferentes agentes em relacdo a geracao e ao manejo dos residuos
de servicos de saude. Em 2006, a Anvisa elaborou um manual de gerenciamento de residuos de
salde, entre eles 0os de Amalgama, com o objetivo de fomentar a priorizacdo da ndo geracdo, a
minimizag&o da geracéo e o reaproveitamento dos residuos, a fim de evitar os efeitos negativos
sobre a salde publica e 0 meio ambiente. (BRASIL, 2003, 2006; MOTA et al., 2004).

As ameacas causadas a satde e ao meio ambiente pelo mercdrio estdo espalhadas em
todo o pais e uma das maiores controvérsias € o banimento do uso do mercdrio em Amalgamas
Dentérios, ainda que na forma encapsulada, exigida por resolucdo da Anvisa, que entrou em
vigor em janeiro de 2019. A alternativa tecnologica ao uso da Améalgama séo as resinas
compostas (materiais estéticos livres de metal), j& amplamente usadas em restauragdes. Mas o
custo mais alto e a eficacia das restauracGes tradicionais tém impedido o avanco do projeto de
lei ja em tramitacdo no Congresso que proibe o uso de mercirio em Amalgama Dentéria. Paises

como a Noruega, a Dinamarca e a Suécia ja baniram o produto. A proibi¢do é uma das formas
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encontrada para limitar as importacdes de mercurio e o desvio do metal para o garimpo, por
exemplo. (RDC 222/2018).

INTERAQAO DO HOMEM COM O MEIO AMBIENTE

A temética ambiental se popularizou em diversos campos do conhecimento cientifico,
desde o aprofundamento da crise ambiental, a partir de meados do século XX. Entretanto, ja
era objeto das preocupacdes intelectuais desde o final do século XVIII, quando o foco passou
da influéncia do ambiente sobre o homem para a influéncia do homem sobre o ambiente.
(SOUTO, 2016).

Assim, Eliseé Reclus, gedgrafo classico francés, preocupou-se em entender a questdo
da relacdo homem-natureza ao longo de toda sua vida, vivenciando inimeras transformacdes
sociais, politicas e econémicas entre o século XIX e inicio do século XX. Esteve a frente do
seu tempo, buscando compreender como estas transformacdes estavam afetando o mundo,
retratou em suas obras as ideias mais avangadas para a época, ao antecipar reflexdes que sé
iriam surgir e ganhar destaque na década de 1960. (BAUMGARTNER, 2014).

Suas obras representam para sua época uma visdo critica e moderna para os dias de hoje,
por se preocupar com problemas que afligiam a sociedade: desenvolvimento industrial e
tecnoldgico, surgimento e expansdo de grandes centros urbanos e uso intensivo e depredatério
dos recursos naturais que se fortaleciam rapidamente. (SOUTO, 2016).

Muitos trabalhos apontam para o potencial de degradacdo ambiental das praticas
capitalistas e da cultura do consumo, baseada na exploragédo visando o conforto individual e
ndo uma emancipacao coletiva, uma utopia, mas representa também a vitoria do individualismo
e da propriedade privada, a geografia critica transfere a responsabilidade da problematica para
o nivel individual, fomentando o desenvolvimento de uma “consciéncia ambiental”, por meio
de atividades de educacdo ambiental. (SOUTO, 2016).

Essa educacdo, & objetivada como ponto fundamental a ser trabalhado para a
contribui¢do de uma sociedade melhor, “esse ¢ o resultado que ¢ indispensavel alcangar para
que as sociedades possam avancar em civilizacdo de uma maneira normal, e que cada um de
Seus progressos ndo seja conseguido as expensas da terra que lhes serve de morada”. (RECLUS,
2010Db).

O que diferenciaria 0 homem dos demais seres seria justamente sua tomada de
consciéncia em relacdo a propria natureza, pois no homem estaria contido um sentido
existencial, que o colocaria numa posicdo diferenciada em relacdo aos demais seres.
(RODRIGUES, 2019).
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Damos continuidade a compreensdo das a¢fes das etapas, analisando a seguir a quarta

etapa do Arco.

5.1.4- HIPOTESE DE SOLUCAO

A Resolugdo CNE/CES 03, de 19 de fevereiro de 2002, que Institui Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Odontologia, destaca a inclusdo de
determinantes ecoldgicos como conteudo a ser contemplado durante o curso de graduacéo.
Entretanto, Gameleira em 2015 pesquisou a matriz curricular de cursos de odontologia das vinte
e uma principais Universidades Federais do Brasil e ndo encontrou nenhum componente cujo
o titulo ou sua respectiva emenda contivesse referéncia a educacdo ambiental.

Constata-se que a interacdo entre educacdo ambiental e a odontologia até o presente
momento para elaboragdo desta dissertagdo séo preocupantes, devido a um quadro de pouca
expressdo, tanto na producdo cientifica quanto nas matrizes curriculares e projetos pedagdgicos
dos cursos de graduacao de odontologia.

Portanto, num momento em que a questdo ambiental ganha forca nas discussdes sociais,
politicas e também cientificas, faz-se necessario repensar a 0s impactos dos residuos utilizados
da prética clinica odontoldgica baseada na relacdo tricotdmica entre ambiente, sociedade e
educacdo na modernidade e projetar qual meio ambiente queremos para nossa sociedade.

Ao estabelecer relacdes entre as diferentes informacdes teorizadas e com base nas
reflexdes realizadas nas etapas anteriores, torna-se evidente que a Educacdo Ambiental é a
principal hipotese de solugédo para o problema, tendo em vista o recorte da realidade.

Sintetizamos a seguir a agdo que correspondem a esta etapa.
Quadro 5- Acdo relativa as hip6teses de solugéo.

ETAPA ACAO RELATIVA A 42ETAPA DA M. P. COM O ARCO DE MAGUEREZ

EDUCACAO AMBIENTAL- COMO ESTRATEGIA PEDAGOGICA E
EPISTEMOLOGICA PARA DESENVOLVER UM PROCESSO DE
EDUCACAO, RESPONSAVEL POR ORIENTAR A CLASSE
ODONTOLOGICA EM RELACAO AOS PROBLEMAS AMBIENTAIS E
QUE BUSQUE A CONSERVACAO E PRESERVACAO DOS RECURSOS
NATURAIS E A SUSTENTABILIDADE PAUTADA EM UM NOVO
PROTOCOLO DE CONDUTAS CLINICAS PARA USO DO AMALGAMA
DENTARIO.

4.
HIPOTESE
DE

SOLUCAO

Fonte: Autor
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Por fim, apds a compreensédo das a¢les das etapas anteriores, analisamos a quinta etapa

do Arco.
5.1.5- APLICACAO A REALIDADE (PRATICA)

Nessa etapa, analisou-se a aplicabilidade da hipdtese, a qual sera transformada em acGes
concretas na realidade de onde foi extraido o problema.

Registrado todo o processo, percebe-se que a metodologia de problematizacédo
diferencia-se de outras metodologias de caracteristicas problematizadoras no seguinte sentido:
além de consistir em problematizar a realidade, seu ponto de partida efetiva-se por meio da
aproximacéo e conhecimento da realidade na qual se observou o problema, e como ponto de
chegada, retorna a esta mesma realidade, mas com novas informacdes e conhecimentos que

permitem algum grau de transformacéo.

Sintetizamos a seguir as a¢fes que correspondem a esta etapa.

Quadro 6- Acdes relativas a aplicacdo a realidade (prética).
ETAPA ACOES RELATIVAS A 52 ETAPA DA M. P. COM O ARCO
DE MAGUEREZ

5.  APLICACAO A e PROTOCOLO CLINICO SUSTENTAVEL PARA
REALIDADE (PRATICA) USO DO AMALGAMA DENTARIO

e PRODUTO EDUCACIONAL TIPO CARTILHA.
e PALESTRAS PARA OS PROFISSIONAIS DA
ODONTOLOGIA EM PARCERIA COM CROJ/SE.

Fonte: Autor

Em sintese, o retorno a realidade significa, uma pratica consciente, informada e
intencionalmente transformadora. A Metodologia da Problematizacdo estimula, portanto, o
despertar da consciéncia critica, politica, bem como o comprometimento com a sociedade, no
sentido de vir a transforméa-la em algum grau, sendo, por isso, um caminho primordial para o

exercicio da cidadania.

6. RESULTADOS

A educacdo em uma sociedade tecnoldgica, multimidiatica e globalizada, tem que

possibilitar que os profissionais da odontologia trabalnem os conhecimentos cientificos e
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tecnologicos, desenvolvendo habilidades para opera-los, revé-los e reconstrui-los com
sabedoria. Isso implica analisa-los, confronta-los e contextualiza-los, permitindo aos dentistas
construirem a nocao de cidadania.

Completa-se, assim, o Arco de Maguerez (FIG. 6), que pode dar origem a uma série de
outros arcos, pelas descobertas e novas indagagdes que vao ocorrendo.

Figura 6- Arco de Maguerez adequado a problematica do Amalgama Dentario.

ARCO DE TEORIZAGCAO
MAGUEREZ

CONTEXTUALIZACAO DA |
PONTOS-CHAVE ORIGEM DO PROBLEMA A
PARTIR DA LITERATURA.

SES DE SOLUGCAO

EDUCAGCAO AMBIENTAL

VIAS DE CONTAMINAGAO AMBIENTAL E HUMANA
POR AMALGAMA DENTARIO.

-

OBSERVAGAO DA REALIDADE (PROBLEMA)

APLICACAO A
- REALIDADE

" R + PROTOCOLO CLINICO SUSTENTAVEL PARA USO
CONTAMINACAO POR MERCURIO, POR DO AMALGAMA DENTARIO

MEIO DO AMALGAMA DENTARIO.
- ¢ CARTILHA EDUCATIVA DIGITAL E/OU IMPRESSA

* PALESTRAS PARA PROFISSIONAIS DE
ODONTOLOGIA EM PARCERIA COM CRO/SE

Fonte: Autor

Superar a tradicional fragmentacdo dos saberes e considerar a pratica social como ponto
de partida e como ponto de chegada, possibilitara uma ressignificacdo dos saberes na formacéo
odontolégica. O futuro profissional ndo pode construir seu saber-fazer sendo a partir de seu
préprio fazer.

Em contato com os saberes, os profissionais da odontologia podem encontrar
instrumentos necessarios para se interrogarem e questionarem suas préaticas, confrontando-os.

E ai que se produzem saberes, na ago.

Como a odontologia pode contribuir para a melhoria e a qualidade de vida no planeta?
Essa questdo deve ser pensada e debatida entre a classe odontoldgica, visto que, cada vez mais
estdo sendo desafiados em todo mundo pela crescente demanda por melhores cuidados de satde

bucal ndo s6 em quantidade, mas principalmente em qualidade. Ao mesmo tempo, ha obrigacéo
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de reduzir as exigéncias que se coloca sobre os recursos finitos da Terra. O sucesso de
profissionais de odontologia, assim como em outras areas da sociedade, sera julgado por quao

bem respondem a estes desafios.

As praticas educativas em salde sdo identificadas como um instrumento de mudanga de
comportamento, ou seja, uma pratica que leve a equipe de saude bucal, por meio de instrugdes
baseadas no conhecimento técnico-cientifico, a adquirir habitos na rotina odontoldgica que

impactem menos 0 meio ambiente.

Apos o aprofundamento do conhecimento, ao olhar de diversos &ngulos 0 mesmo foco,
ao refletir sobre os pontos-chave (suas indagacdes iniciais), realizando algumas comparagdes,
compreendendo a teorizacdo. Todo o estudo deve servir de base para a transformacdo da
realidade, pois o sujeito deve sempre analisar cada ponto-chave tendo em vista 0 problema,

visando transformar a parcela dessa realidade que foi eleita para o estudo.

Desta forma, foi elaborado um protocolo clinico sustentavel para uso do Amalgama
Dentario (Quadro 7) seguindo trés aspectos: preservacdo dos recursos naturais, da saude
humana e desenvolvimento sustentavel. O protocolo traz a elaboracao, validacéo e avaliacédo de
um instrumento de pesquisa que possa posteriormente ser utilizado por outras pessoas, com
recomendacOes de seguranca para o correto manuseio e descarte do Améalgama Dentario, de

acordo com as ultimas publicacgdes cientificas.

Quadro 7- Protocolo clinico sustentavel para uso do Amalgama Dentério.
e RESTRINGIR O USO DE AMALGAMA DENTARIO A SUA FORMA

ENCAPSULADA (FIG. 7); COM O INTUITO DE SE EVITAR A LIBERACAO

DO MERCURIO NO PROCESSO DE AMALGAMAGCAO, ONDE JA ESTAO

ESTABELECIDAS AS PROPORCOES CORRETAS DE MERCURIO NA

LIGA.

o NOTA: PECORA ET AL. (2002) DEMONSTRARAM, COM BASE EM
ANALISE QUIMICA QUALITATIVA, QUE AS CAPSULAS DE
AMALGAMA NAO PODEM SER DESCARTADAS NO MEIO
AMBIENTE, POIS ELAS ESTAO CONTAMINADAS COM MERCURIO.
AS CAPSULAS DEVEM SER ESTOCADAS E ENCAMINHADAS PARA
UM LABORATORIO DE RECUPERACAO DE RESIDUOS QUIMICOS.

e USO DE AMALGAMADORES MECANICOS SEGUROS, QUE NAO

APRESENTEM VAZAMENTOS DE MERCURIO (FIG. 8);
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e USO DE ISOLAMENTO ABSOLUTO (LENCOIS DE BORRACHA QUE
VEDAM O DENTE) PARA EVITAR QUEDA DE AMALGAMA NA
CAVIDADE BUCAL (FIG. 9).

o NOTA: A MUCOSA DO ASSOALHO DA CAVIDADE BUCAL E
ALTAMENTE PERMEAVEL, ABSORVENDO O MERCURIO COM
FACILIDADE.

e USO DE BROCAS NOVAS PARA CORTAR MAIS RAPIDO E GERAR
MENOR AQUECIMENTO;

e USO DE AGUA GELADA NO RESERVATORIO DO ALTAROTACAO, POIS
SE A TEMPERATURA FOR ABAIXADA, MENOS MERCURIO E
EMANADO DA RESTAURACAO;

e PROMOVER O USO DE ALTERNATIVAS SEM MERCURIO COM BOM
CUSTO-BENEFICIO E  CLINICAMENTE  EFICAZES  PARA
RESTAURACOES DENTARIAS;

e PRIORIZAR O USO DE BOMBA A VACUO OU EXAUSTORES, COM O
INTUITO DE REDUZIR A QUANTIDADE DE MERCURIO VOLATIL
SUSPENSO NO AR DENTRO DO CONSULTORIO ODONTOLOGICO APOS
SUA MANIPULACAO (FIG. 10).

e PRIORIZAR CUSPIDEIRAS (CUBAS ODONTOLOGICAS) QUE POSSUAM
PENEIRAS, PROMOVENDO A RETENCAO DE RESIDUOS DE
AMALGAMA QUE IRIAM PARAR NO SISTEMA DE ESGOTO (FIG. 11).

e ACONDICIONAR OS RESIDUOS DE AMALGAMA EM RECIPIENTE
INQUEBRAVEL, DE PAREDES RIGIDAS, CONTENDO AGUA
SUFICIENTE PARA COBRI-LOS, ENCAMINHA-LO PARA COLETA
ESPECIAL DE RESIDUOS CONTAMINADOS E IDENTIFICADO COM A
EXPRESSAO RESIDUO QUIMICO (FIG. 12).

Fonte: Autor

As medidas apresentadas no referido protocolo devem ser norteadoras para O
estabelecimento de fluxos de atendimento e procedimentos operacionais padrdo, aplicaveis a
rotina dos diferentes tipos de servigcos odontoldgicos. Para tanto, o treinamento de
colaboradores e equipe auxiliar € fundamental, assim como o0 acompanhamento da eficacia das
acoes planejadas. Ressalta-se que atualizacdo do protocolo é necessario sempre que novas

medidas surgirem.
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Figura 7- Cépsulas de Amalgama Dentéario com as proporg¢des corretas de mercurio preestabelecidas.

Fonte: Autor

Figura 8- Amalgamador mecanico, para evitar o vazamento de mercurio para atmosfera.

Fonte: Autor
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Figura 9- Troca de restauraces de Amalgama Dentario com isolamento absoluto de len¢ois de borracha,
impedindo que aja contaminacéo da mucosa bucal.

Fonte: Autor

Figura 10- Exaustores para remocao dos vapores de mercirio suspensos no consultorio.
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Fonte: Autor
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Figura 11- Filtro nas cuspideiras, para evitar que residuos de Amalgama Dentéria caiam no esgoto.
T —

Fonte: Autor

Figura 12- Acondicionamento de residuos de Amalgama Dentério em recipientes fechados e imersos em agua.

Fonte: Autor
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Diante deste panorama, este trabalho visa propiciar maiores conhecimentos acerca do
assunto. Sendo assim, foram compartilhadas essas informac6es entre todos os elos da cadeia
cientifica no IV Seminario Nacional de Integracdo da Rede PROFCIAMB e no 12° Encontro
de Pos-graduagdo — EPG 2020, para docentes e discentes das diversas areas de conhecimento
da Universidade Federal de Sergipe. (Anexo 1).
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto e, considerando-se que a exposi¢do ocupacional ao mercurio pode
resultar em contaminacdo de toda equipe odontologica, bem como os residuos desse metal
contidos no Amalgama Dentério sdo potenciais fontes de contaminag¢do para meio ambiente,
fica evidente a importancia de orientar os profissionais de odontologia com relagdo ao processo
de manipulacdo, estocagem, transporte e destinacdo dos residuos de Amalgama gerados no
consultério odontologico.

Por meio da educacdo ambiental pode langar um novo olhar sobre a contaminagao por
mercUrio e seus impactos na salde e meio ambiente, que ndo seja apenas pautado por
alternativas mercadoldgicas e tecnoldgicas, mas que aponte para transformacdes clinicas que
permitam enfrentar e minimizar as causas da degradacdo socioambiental, que tem na destruicao
do meio ambiente a sua mais explicita traducéo.

Agindo dessa forma, contribuirdo para a preservacao da sua propria saude, a dos
pacientes e também para a preservacdo ambiental. Cabe nesse momento ressaltar a observacao
de que os profissionais de odontologia, de forma geral, ndo possuem em suas grades curriculares
disciplinas que destaguem a conservacdo do meio ambiente e 0s possiveis impactos gerados por
sua pratica clinica, sendo este um fato necessario de correg&o.

O carater transformador da Metodologia da problematizacdo na educacdo ambiental,
reflete o seu grande potencial metodoldgico e educacional, da-se por meio de sua proposta que
se coloca como mediadora entre a teoria e a pratica. Em sintese, o processo impde o
conhecimento critico da realidade, proporcionando o exercicio da praxis, que inclui agdo —
reflexo — nova acéo (intencionalmente transformadora). Trata-se de um caminho de ensino e
de pesquisa efetivo na pratica pedagogica, cuja esséncia é a dialogicidade, a desalienacdo e a
curiosidade como pratica libertadora, como recomendou Paulo Freire.

Concluimos, pelo exposto acima, que é possivel afirmar que o pesquisador, ao
desenvolver as cinco etapas do Arco de Maguerez, envolve-se numa acdo pedagdgica de
transformacéo e ndo de adaptacdo, possibilitando um olhar cada vez mais critico para atuar na
realidade social.

Em termos educacionais, essa metodologia tem um potencial pedagdgico que pode
auxiliar no processo de transformagdo do ser humano, provocando a superagdo da sua

“acomodacdo”, levando-0 a intervir de forma ativa na realidade.
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APRESENTACAO

A interacdo entre 0 homem e 0 meio ambiente ultrapassou, hd muito tempo, a questao
da simples sobrevivéncia para atender as necessidades humanas. Nesse contexto, uma equacao
desbalanceada foi se desenhando: retirar, consumir e descartar. Contudo, ndo sdo somente as
empresas e as industrias as responsaveis pela degradacdo do meio ambiente, mas cada ser
humano, que em seu cotidiano apresenta atitudes incompativeis com os cuidados relacionados
aos recursos naturais.

Ha& muito tempo existem preocupacdes sobre como analisar, solucionar e prevenir
problemas inerentes a dinamica ambiental. Essa situacdo tem impulsionado a ampliacéo e o
aprofundamento das reflexdes sobre o papel das dimensdes social, politica, cientifica,
econdmica e cultural na formacgéo da consciéncia do homem sobre o seu papel na preservacao
do meio ambiente, para garantir aos seus descendentes as condi¢des minimas para a
sobrevivéncia da espécie. Assim, a educacdo ambiental surge para reorientar nossas formas de
relacionamento com a natureza.

Portanto, o presente trabalho tem como produto educacional a cartilha ambiental
intitulada: “Amalgama Dentario: uso, desuso e descarte. Suas atitudes fazem a diferenca! ”,
que tem por objetivo servir de material de apoio para auxiliar a classe odontoldgica na execugao

de préticas clinicas sustentaveis.
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INTRODUCAO/JUSTIFICATIVA

Este trabalho objetiva apresentar os resultados da elaboracdo, aplicacdo, avaliacdo e
validacdo de uma Cartilha Ambiental desenvolvida como Produto Educacional —PE no
Mestrado do Programa de PoOs-Graduacdo em Rede Nacional para Ensino das Ciéncias
Ambientais da Universidade Federal de Sergipe. O PE é parte integrante da pesquisa
“Amalgama Dentario e seus impactos na sociedade através da metodologia da problematizacdo
com o Arco de Maguerez” — constituindo-se em um material de apoio para subsidiar o
desenvolvimento de a¢des de educacdo ambiental.

Na visdo de Rizzatti et al. (2020), considera-se Produto Educacional o resultado tangivel
proveniente de uma atividade de pesquisa, desenvolvido individualmente ou em grupo —
devendo apresentar na sua producdo algumas caracteristicas como, especificacfes técnicas,
compartilhamento, registro, aderéncia as linhas de pesquisa e projetos, e replicabilidade — além
do processo de desenvolvimento e avaliagdo conjuntamente com o publico-alvo. Diferentes
tipologias de produtos educacionais sdo desenvolvidas para o processo de ensino-
aprendizagem; entre eles, materiais didaticos, games e softwares. De acordo as categorias
apresentadas pelas CAPES no Documento Orientador de APCN — Area 46: Ensino (BRASIL,
2019, p. 10), para os cursos de Mestrado e Doutorado em Ensino trazem-se, dentre outras, a
elaboracédo de Produtos Educacionais que possam ser trabalhados em espagos formais e ndo
formais de educacdo conforme destacado a seguir:

(1) desenvolvimento de material didatico e instrucional (propostas de ensino tais
como sugestdes de experimentos e outras atividades praticas, sequéncias
didaticas, propostas de intervencgdo, roteiros de oficinas; material textual tais
como manuais, guias, textos de apoio, artigos em revistas técnicas ou de
divulgacéo, livros didaticos e paradidaticos, histérias em quadrinhos e similares,
dicionarios, relatorios publicizados ou ndo, parciais ou finais de projetos
encomendados sob demanda de 6rgaos publicos).

Nessa seara, a CAPES (BRASIL, 2019, p. 43) traz como definicdo para material
didatico, sendo: “produto de apoio/suporte com fins didaticos na mediagdo de processos de
ensino e aprendizagem em diferentes contextos educacionais”. Sendo, a elaboracdo de tal
produto, obrigat6ria no Mestrado Profissional. Desta forma, esta Cartilha Ambiental se propde,
a contribuir para a mudanca desse cendrio — levando o publico alvo a refletir sobre as questdes
ambientais no contexto educacional.

O desenvolvimento do trabalho baseou-se no método de pesquisa-acdo que, conforme

Thiollent (2011) ha forte interagé@o entre sujeitos e pesquisador. Partiu da observacédo In loco e
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da percepcéo revelada através da Metodologia da Problematizacdo com o arco de Maguerez, a
partir da problematica do mercurio proveniente do Amalgama Dentario, em que se mostrou a
necessidade da elaboracdo de um material didatico para auxiliar no correto manejo destes
residuos. A teorizacdo (revisdo de literatura) serviu, também, de subsidio para a elaboracdo dos
contetdos a serem abordados na cartilha.

Conforme Bacelar et al. (2009), as cartilhas sdo recursos muito utilizados para informar
a populacdo, as quais tém a possibilidade de abordar uma realidade especifica e questdes
ambientais. Para Conceicdo et al. (2019), a cartilha apresenta-se como um recurso didatico de
grande relevancia para auxiliar a compreensao dos conteldos.

Assim, a Cartilha, tida como instrumento facilitador no processo de comunicacao e
difusdo, traz informacdes sobre as questdes ambientais no &mbito do manejo dos residuos de
Amalgama Dentario, buscando contribuir para o processo de ensino-aprendizagem do
cirurgido-dentista, podendo, ainda, ser extensiva a toda classe odontoldgica e aproximar 0s
sujeitos nessa nova realidade ambiental. Pois, na visdo de Fiscarelli (2007), os materiais
didaticos atingem significados importantes dentro de novas propostas educacionais.

No entendimento de Burgan (2012), a elaboracdo e execucdo de uma metodologia
alternativa de abordagem de temas ligados a &rea da satde é possivel, principalmente, aqueles
que abarcam questdes referentes ao meio ambiente. Ainda conforme Burgan (2012), nesse
processo a abordagem significativa desponta como uma excelente ferramenta para se trabalhar
temas ambientais na area de salde; pois, através daquela, ha o entrelagcamento do saber prévio
do profissional que acaba por validar a sua aprendizagem; contando, ainda, no espaco laboral,
com os sujeitos que auxiliam na aproximacéo do problema — o que permite a transformacéo de
praticas e comportamentos.

Nesse contexto, um processo de sensibilizacdo dos profissionais quanto aos problemas
relacionados ao tema abordado faz-se necessario. Para tal, pontos de ancoragem devem ser
observados. Segundo Ausubel (1980), tais pontos irdo relacionar novas informacdes com o0s
conhecimentos prévios dos profissionais criando uma nova estrutura que aumenta o grau de
compreensdo e a forma de atuacdo na difusdo dos conhecimentos no ambiente em que estdo

inseridos.
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OBJETIVOS

o Apresentar informacdes referentes as vias de contaminacdo humana e ambiental
ocasionadas pelo mercurio proveniente do Amalgama Dentario, sendo elas: Polui¢édo do ar; da
agua; do solo; por meio de Residuos de Amalgama Dentario contaminados e seu correto
Descarte/Coleta seletiva.

o Propor sugestdes de um protocolo de praticas para o desenvolvimento de uma
odontologia mais sustentavel e consciente dos agravos ambientais decorrentes dos

procedimentos clinicos.



PUBLICO ALVO

Classe Odontoldgica composta por:

Discentes e docentes universitarios;
Cirurgides-dentistas;
Auxiliares de salde bucal;

Técnicos de saude bucal.
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PROCEDIMENTO METODOLOGICOS

Para a elaboracdo do Produto Educacional realizou-se, inicialmente, uma pesquisa
bibliogréafica sobre os impactos do mercurio provenientes do Amalgama Dentario na saude e
no meio ambiente. A Cartilha traz um protocolo clinico para o correto uso do Amalgama
Dentario. Na elaboracao foram seguidos 0s principios de Almeida (2017, p. 14): “Apresentar
um texto atrativo e de facil compreensdao com linguagem clara e objetiva; visual leve e atraente;
adequacdo ao publico-alvo e fidedignidade das informagdes”.

Na formatacdo foram utilizados programas especificos para tal observando-se as
caracteristicas de facilidade na visualizacdo e compreensdo, em folha de papel A4
(210x297mm), fonte Arial, numa configuracdo dividida em duas partes, para facilitar a
impressao e visualizagdo. Na elaboracdo foram obedecidas, também, as etapas estabelecidas
por Almeida (2017): definicdo do tema; definicdo das imagens; pesquisa bibliogréfica;
elaboracdo do roteiro e desenvolvimento da cartilha. E, apds essas fases, disponibilizacdo em
parceria com o Conselho Regional de Odontologia de Sergipe (CRO-SE), no intuito de
subsidiar a classe odontologica uma perspectiva clinica socioambiental e tendo seu acesso
gratuito em plataforma digital por meio do link

https://www.flipsnack.com/odontologiasustentavel/amalgama-dentario.html ou através do QR

Code (Anexo 1), podendo também ser impressa (Anexo Il ) e fixada nos consultorios
odontoldgicos publicos e privados para que toda equipe visualize e siga 0 passo a passo deste
protocolo clinico no correto manejo e descarte do Améalgama Dentério, na qual a sociedade sera
a grande beneficiada, tanto pela sustentabilidade a ser aplicada perante 0 meio ambiente, quanto
pela atuacdo mais consciente de uma nova geracdo de profissionais, sdo algumas das
caracteristicas que compdem a relevancia social deste trabalho.

Sé apds a validacdo, aprovacao e registro do conteldo pds-defesa de mestrado é que
serd divulgado nas midias sociais do tipo Instagram do CRO-SE. A escolha da plataforma de
divulgacdo, ocorreu pelo fato de atualmente ser a plataforma digital gratuita de maior

abrangéncia na divulgacao para este publico alvo.


https://www.flipsnack.com/odontologiasustentavel/amalgama-dentario.html

MATERIAIS UTILIZADOS
e Computador;
e Software de animacdo de flipbook- Flipsnack;

e Celular com camera fotogréafica.
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HABILIDADES E COMPETENCIAS

As praticas educativas em saude sao identificadas como um instrumento de mudanca de
comportamento, ou seja, uma préatica que leve a classe odontoldgica, por meio de
instrucdes baseadas no conhecimento técnico-cientifico, a adquirir habitos na sua rotina
odontoldgica que impactem menos o meio ambiente.

Buscar a transformagdo dos conceitos, a explicitagdo de valores e a incluséo de
procedimentos, sempre vinculados a realidade clinica, de modo que obtenha uma
odontologia mais sustentavel.

Espera-se uma educagcdo ambiental favorecendo a coletividade, desenvolvendo no
profissional uma postura correta em relacdo ao meio ambiente e a prdpria sociedade.



64

PROPOSTA DE AVALIACAO

Destaca-se como de fundamental importancia a avaliagdo no processo de ensino-
aprendizagem. Chisté (2019) conclui ser essencial que os materiais educativos passem por um
processo de producdo e avaliagio de modo coletivo, levando-se em consideracdo as
caracteristicas do publico a que sdo destinados. Para Pereira et al. (2017), no caso do mestrado
profissional ressalta-se a importancia do processo de elaboracdo e avaliacdo de um produto
educacional capaz de contribuir na ampliacdo e qualidade do processo de ensino-aprendizagem.

Quanto a avaliacdo do Produto Educacional pelo publico alvo sera aplicado um Quiz (
perguntas e respostas) na propria plataforma Instragram, apés a leitura das informac6es da
cartilha, serdo realizadas perguntas adaptadas dos descritores de Chisté (2019), conforme pode
ser observado na tabela 1 e na figura 1 com as seguintes alternativas: Relevante, Mais ou menos
relevante e Irrelevante — com o intuito de identificar a relevancia da cartilha para o processo de
ensino-aprendizagem na viséo destes.

As perguntas apresentadas no questionario destinam-se a identificar se o produto
educacional promove um dialogo entre o texto verbal e o visual; se é atrativo e de facil
compreensdo com condutas interligadas e coerentes; se deixa explicito na apresentacdo a
origem do problema e as condutas clinicas para minimizar essa problematica, com conceitos e
argumentos claros numa linguagem acessivel; se 0 protocolo proporciona uma leitura dindmica
com informacgd@es técnicas proporcional a didatica, com condutas possiveis de serem realizadas
e suscitar reflexfes sobre a realidade do leitor — levando-o0 a questionar sobre a problematica

ambiental.



Tabela 1: Avaliacdo do PE — Perguntas da Avaliacéo.
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possiveis de serem realizadas?

PERGUNTAS AVALIACAO
1- Promove o dialogo entre o texto verbal e o visual? Irrelevante
Relevante
Mais ou menos relevante
2- E atrativo e de facil compreensdo com condutas interligadas | Irrelevante
e coerentes? Relevante
Mais ou menos relevante
3- Deixa explicito na apresentacdo a origem do problema e as Irrelevante
condutas clinicas para minimizar essa problematica? Relevante
Mais ou menos relevante
4- Possui conceitos e argumentos claros numa linguagem Irrelevante
acessivel? Relevante
Mais ou menos relevante
5- O protocolo proporciona uma leitura dindmica com Irrelevante
informacdes técnicas proporcional a didatica, com condutas Relevante

Mais ou menos relevante

Fonte: Adaptado de Chisté (2019)

Figura 1: Quiz (perguntas e respostas) de avaliacdo do PE.

Cancel

Fonte: Adaptado de Chisté (2019)
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A avaliacdo servira para demonstrar que a cartilha tratando da tematica ambiental numa
linguagem clara e de facil entendimento, de forma Iddica e com um conteudo atrativo em que
o leitor se identifica apresenta-se como um instrumento facilitador da comunicagéo e difusao
no processo de ensino-aprendizagem sobre educacdo ambiental. Quando o leitor se envolve
ativamente com a tematica abordada sente-se mais motivado, o que aumenta a probabilidade de
aprendizagem; sendo as cartilhas, utilizadas como material de apoio, eficientes ferramentas
quando o assunto abordado trata das questdes ambientais e 0s impactos que 0 cercam
(BARBOSA; ALONSO; VIANA, 2004).

Na visdo de Formigosa et al. (2017), a efic&cia das cartilhas como material de apoio no
processo de ensino-aprendizagem ja foi comprovada; porém, estas devem ser elaboradas
levando-se em consideracdo o ambiente em que o publico alvo se encontra inserido,
investigando-se os conhecimentos prévios dos destes, e a realidade e vivéncias em que estdo

inseridos.
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I- QR Code do Produto Educativo- Cartilha Ambiental.

Anexo
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Anexo lI- Produto Educativo- Cartilha Ambiental.

Amd[gama Dentdrio: uso, desuso e descarte. PROTOCOLO CLINICO SUSTENTAVEL PARA USO DO AMALGAMA DENTARIO
. 4 . e Restringir o uso de Amalgama Dentario a sua forma encapsulada (FIG.
Suas atItUdesfazem a dlferen§'01 01); com o intuito de se evitar a liberagdo do mercurio no processo de

amalgamacao, onde ja estéo estabelecidas as proporgdes corretas de
mercurio na liga.

o Nota: Pécora et al. (2002) demonstraram, com base em andlise
quimica qualitativa, que as capsulas de améalgama ndo podem ser
descartadas no meio ambiente, pois elas estdo contaminadas com
mercurio. As capsulas devem ser estocadas e encaminhadas para um
laboratério de recuperacgao de residuos quimicos.

e Uso de amalgamadores mecéanicos seguros, que nao apresentem
vazamentos de mercurio (FIG. 02);

e Uso deisolamento absoluto (lencdis de borracha que vedam o dente)
para evitar queda de amalgama na cavidade bucal (FIG. 03).

o Nota: A mucosa do assoalho da cavidade bucal é altamente
permeéavel, absorvendo o mercudrio com facilidade.

e Uso de brocas novas para cortar mais rapido e gerar menor

. aquecimento;
CONTAMINACAO PELO NA ATMOSFERA: PELA VOLATILIDADE DO

AMALGAMA DENTARIO MERCURIO A TEMPERATURA AMBIENTE E e Uso de agua gelada no reservatério da turbina de alta rotagéo
NO AQUECIMENTO AO POLIR OU CREMAR
DENTES COM AMALGAMA

(motorzinho), pois se a temperatura for abaixada, menos mercurio é

emanado darestauracao;

AMALGAMA e Promover o uso de alternativas sem mercurio com bom custo-

DENTARIO beneficio e clinicamente eficazes para restauragcdes dentarias;

Prética odontdlogice NOS RIOS E AFLUENTES: ATRAVES DO
ESGOTO DESPEJADO COM RESIDUOS DE
AMALGAMA PELOS CONSULTORIOS reduzir a quantidade de mercurio voléatil suspenso no ar dentro do

e Priorizar o uso de bomba a vacuo ou exaustores, com o intuito de

consultério odontolégico ap6s sua manipulacédo (FIG.04).

e Priorizar cuspideiras (cubas odontolégicas) que possuam peneiras,
promovendo a retencéo de residuos de améalgama que iriam parar no
istem FIG. .
NO SOLO: sistema de esgoto (FIG. 05)
SEDIMENTOS e Acondicionar os residuos de améalgama em recipiente inquebréavel, de
DOS FUNDOS
DOS RIOS

paredes rigidas, contendo agua suficiente para cobri-los, encaminha-

los para coleta especial de residuos contaminados e identificado com

a expresséao residuo quimico (FIG. 06).

~

FIQUE LIGADO NESSA DICA! -~ (-
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AGINDO DESSA FORMA, VOCE
CONTRIBUIRA PARA PRESERVACAO DA
SUA SAUDE, DOS PACIENTES E TAMBEM

PARA CONSERVACAO AMBIENTAL!!!

AUTORIA:
JOUBER MATEUS DOS SANTOS ACIOLE
JEFFERSON ARLEN FREITAS

LAVINIA TEIXEIRA DE AGUIAR MACHADO
LACERDA

PARCERIA
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