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Resumo. A implantodontia é a especialidade odontoldgica que visa implantar na mandibula
e ou maxila, materiais aloplasticos destinados a suportar préteses unitarias, parciais ou
totais, envolvendo um longo tempo de duracdo do tratamento, custos elevados e a
possibilidade de uma série de complicagBes locais ou sistémicas durante e apdés o
procedimento, associada a uma alta expectativa do cliente quanto ao resultado. O presente
trabalho objetiva revisar na literatura fatores de insucesso relacionados a Implantodontia e
destacar sua identificacdo na prevencdo de lides judiciais. A identificacdo dos fatores de
insucessos em Implantodontia e 0 conhecimento da legislacdo relacionada sédo importantes
para 0 manejo junto ao paciente e consequentemente na prevencao de processos judiciais.

Palavras-chave: Implantes; Insucessos; Prevencdo de processos judiciais; Odontologia

legal.

Abstract. Implant Dentistry is the dental specialty that seeks to implant in the mandible or
maxilla and, alloplastic materials designed to withstand single, partial and full dentures,
involving a long duration of treatment, high costs and the possibility of a series of local or

systemic complications during and after the procedure, associated with a high customer
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expectation as to the outcome. This paper aims at reviewing the literature related to Implant
failure factors and highlight their identification in preventing judicial labors. The identification
of failure factors in Implantology and knowledge of related legislation are important for the
management to the patient and consequently in preventing lawsuits.

Keywords: Implants; Failures; Prevention of lawsuits; Forensic dentistry.

1. Introducéo

A Implantodontia € uma especialidade que estd em constante evolucdo e
aperfeicoamento. Varias técnicas desenvolvidas combinadas a materiais de Ultima
geracdo em termos de favorecimento da osseointegragdo ainda ndo permitem ao
profissional que trabalha com implantes o sucesso total do tratamento proposto,
apesar dos resultados previsiveis, reproduziveis e estaveis que apresenta ao longo
do tempo, com altos niveis de sucesso. No entanto, ha de se considerar que, como
em qualquer técnica cujo tratamento é proposto a um ser com uma biologia
extremamente rica e complexa como a humana, esta sujeita a incidéncia de falhas®.

A ocorréncia de complicacbes é inerente a todo procedimento cirdrgico,
mesmo se considerarmos um cuidadoso e adequado planejamento clinico. H& varios
fatores que concorrem para o insucesso dos implantes osseointegrados e, dentre
eles, podemos destacar: a condicdo sistémica do paciente, a diminuicdo da
capacidade de cicatrizacdo, a qualidade 6ssea, o tabagismo, a falta de experiéncia e
habilidade do profissional, o uso de técnicas cirlrgicas inadequadas, 0 excessivo
trauma cirtrgico, o0 uso incorreto de antibiéticos, o trauma mecéanico durante a
cicatrizacdo, a infec¢cdo bacteriana, o planejamento inadequado, a sobrecarga
oclusal e as atividades parafuncionais lesivas?.

A reabilitacdo bucal com implantes é uma pratica essencial diante da enorme
demanda existente, com uma clientela cada vez mais exigente em termos de
recuperacdo funcional e alcance de padrdes estéticos sempre mais elevados.
Porém, ainda que marcantes avanc¢os tecnolégicos e cientificos tornem a técnica
cada dia mais segura, previsivel e viavel, a reabilitacdo pela osseointegracdo ainda
pode acarretar dissabores e decepcdes, tanto ao paciente quanto ao profissional®.

Elevada importdncia no que tange ao tratamento com implantes dentarios
estd relacionado a alta expectativa de resultados para o paciente, com estima
exagerada por parte desses de quanto os implantes devolverdo ndo so a fungéo,
que € sua maior finalidade desde sua criacdo, mas toda a estética expirada com a

perda dos elementos dentarios ao longo dos anos. O profissional deve personalizar
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as possibilidades de tratamento para cada paciente em particular, dentro dos limites
individuais de alcance quanto a melhoras funcionais e estéticas, tendo o cuidado de
nao realizar promessas de garantias de resultados, gerando um excesso de
expectativa, que podera servir de motivacdo para que o mesmo venha a procurar
seus direitos como consumidor de servico caso o tratamento acabe com alguma
complicacéo ou insucesso”.

Houve um aumento do numero de processos contra cirurgides-dentistas nos
altimos anos, aumentando proporcionalmente a importancia do conhecimento das
caracteristicas dessas demandas®.

A partir disso, 0 objetivo deste trabalho é fazer uma revisdo assistemética da
literatura apresentando os fatores de insucesso em implantodontia e sua importancia

na prevencao dos processos judiciais.

2. Reviséo de Literatura

2.1 Aspectos relacionados a implantodontia

Multiplos avancos na area da Odontologia objetivam principalmente a substituicdo e
a reabilitacdo dos dentes, estimulando a producdo dos implantes dentais. E
fundamental em uma reabilitacdo oral satisfazer as necessidades psicossociais e
realizar um tratamento integral observando tanto o aspecto estético quanto o
funcional com a mesma importancia. Os planejamentos nas reabilitacdes bucais com
implantes osseointegrados que envolvem a funcdo mastigatéria como principal
gueixa do paciente sdo os que atingem grau de satisfacdo bastante elevado, uma
vez que foi com esta funcéo que foram criados por Branemark®.

Com relacdo aos conceitos de sucesso e insucesso em implantodontia, 0s
principios fundamentais apontam para a longevidade do tratamento e a restauracéo
das funcdes mastigatéria, estética e fonética. Os autores alertam para a observancia
de problemas psicolégicos encontrados por causa das expectativas geralmente altas
do paciente, que cré que os implantes dentarios sdo uma réplica dos dentes
naturais. Consideraram parte do insucesso a ndo aceitagdo e a néo satisfacao do
paciente com o resultado do tratamento’.

As complicacdes de ordem cirargicas em implantodontia sdo mais agressivas,
exigindo do profissional um conhecimento profundo das técnicas cirdrgicas
empregadas, além de muito treinamento e habilidade. As complicagbes de ordem

protéticas s&o importantes do ponto de vista do sucesso da reabilitacdo bucal®.

A. Kichler, M. M. Fernandes & R. N. Oliveira



150 Brazilian Journal of Forensic Sciences, Medical Law and Bioethics 4(1):147-161 (2014)

Uma esmerada avaliacdo da oclusdo do paciente é fundamental, uma vez que
a mastigacdo, a degluticdo e a fala estdo intimamente associados a execuc¢do de
qualguer procedimento odontolégico que vise reabilitar a funcdo oral, estética,
fonética e recuperar o bem-estar e autoestima dos pacientes. A sobrecarga sobre os
implantes acarreta complicacdes mecanicas ou falhas que podem se manifestar nas
proteses implanto-suportadas, no tecido ésseo de suporte ou mesmo no implante
dentario®.

O cirurgido-dentista necessita total dominio da técnica a ser utilizada no
paciente, cujo planejamento cirdrgico tenha sido realizado com extrema cautela e
conhecimento, de forma a afastar imprevistos. Deve haver uma adequada selecao
do caso do paciente, com avaliacdo individualizada para a situagdo proposta,
através do exame clinico e da solicitacdo de exames laboratoriais e radiogréficos,
descartando a possibilidade de doencas sistémicas e locais, a fim de evitar
complicagbes posteriores. O paciente necessita compreender e colaborar na
execucdo do trabalho, seguindo as recomendacdes profissionais, e a equipe
odontoldgica precisa ter experiéncia na realizagcdo do tratamento proposto, ter uma
estrutura fisica adequada e conhecimento prévio do estado de satde do paciente?.

Com o reconhecimento da Implantodontia como especialidade pelo Conselho
Federal de Odontologia, inUmeros cursos de especializacdo foram criados
aumentando o numero de atendimentos a populacdo. Os recentes avancos
cientificos e tecnoldgicos, a divulgacéo cada vez maior nos veiculos de comunicagao
das possibilidades de tratamento, tudo isto aliado ao fato do aparecimento de
inimeros novos fabricantes nacionais de implantes e componentes, colaboram para
o crescimento significativo no nimero de pacientes que procuram o tratamento com
implantes. Fica bastante evidente para quem trabalha com reabilitacdo bucal com
implantes osseointegraveis que o0s planejamentos que envolvem a funcéo
mastigatéria como principal queixa do paciente sdo 0s que atingem grau de
satisfagdo bastante elevado. No entanto, a midia odontolégica direciona as suas
informagdes para os detalhes que despertam nas pessoas uma maior atencdo e
interesse, tais como o imediatismo e a estética. A estética do sorriso perfeito &
oferecida pelos veiculos de comunicagdo como uma maneira muito rapida e facil de
ser adquirida com o auxilio dos implantes, ocultando o fato de que o implante € um
recurso para a sustentacdo da protese e que nunca ird substituir em sua totalidade

um dente perdido®.
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O marketing tem grande relevancia para a classe odontologica, mas 0 seu
modo de aplicagdo pelos cirurgides-dentistas diante das regulamentacdes
existentes, principalmente o Codigo de Etica Odontoldgica, gera preocupacées. O
profissional corre riscos desnecessarios no que diz respeito a responsabilidade
profissional perante o direito na prestacdo de servicos, tendo de respeitar a
legislacdo vigente, embora n&o haja legislacéo especifica para o seu uso™.

Deve o cirurgido-dentista que trabalha com a implantes dentarios realizar um
adequado planejamento clinico/cirirgico para o paciente, e a existéncia de um
amplo prontuario sera uma consequéncia positiva da organizacdo para 0
procedimento em implantodontia, o que obviamente dard maior respaldo a eventuais
questdes legais. Ha de se ter cuidado e bom senso por parte do profissional de ndo
solicitar exames demasiados ou inadequados, de maneira que 0 paciente tera
custos extras e exagerados, além de ser exposto a uma quantidade desnecessaria
de radiacdo, nem deixar de pedir exames necessarios tornando o procedimento

inseguro® ®,

2.2 Aspectos éticos e legais
A Odontologia Legal como especialidade odontolégica vem, através do
conhecimento atualizado das leis que regem a relacdo paciente-profissional, trazer
um suporte na questdo da prevencdo de experiéncias processuais por parte do
odontdlogo. Objetiva-se mostrar aqui a importancia de o profissional que trabalha
com implantes dentarios criar um protocolo de trabalho adequado, acerca dos seus
conhecimentos técnico-cientificos aliados a sua experiéncia profissional,
assegurando-se das questfes legais que envolvem esse relacionamento, a luz dos
Caodigos de Defesa do Consumidor, Codigo Civil Brasileiro, Cédigo Penal Brasileiro e
Caédigo de Etica Odontolégico, com a proposta de revisar na literatura nacional e
internacional os fatores de insucesso em implantodontia e a sua importancia na
prevencado dos processos judiciais™ ™.

Em se tratando dos conhecimentos acerca da ética e legislacdo odontoldgica,
ha uma tendéncia no aumento de lides judiciais no campo civel®, pois a
massificacdo dos meios de comunicacdo somada as inovagdes tecnoldgicas sociais
e financeiras alterou de forma sensivel a compreensao da responsabilidade civil e de
seus elementos formadores para a sociedade. O nimero de demandas envolvendo
profissionais da area odontologica vem efetivamente crescendo tanto no ambito

administrativo, quanto judicial.
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Quanto a responsabilidade civil profissional sob a otica juridica, trata-se da
obrigagdo em que se encontra o agente de responder por seus atos profissionais e
de sofrer suas consequéncias. Para se configurar a responsabilidade do cirurgido-
dentista, ha a necessidade de cinco condigcdes concomitantes: o agente deve ser um
cirurgido-dentista legalmente habilitado; o ato profissional deve obedecer as normas
e dispositivos especificos da legislacao; a existéncia do dano, ou seja, deve ocorrer
uma consequéncia danosa ou um prejuizo ao paciente, para que o profissional seja
responsabilizado civilmente por uma atitude ou procedimento que seja tipificado
como ilegal; a auséncia de dolo, em que o profissional ndo agiu por vontade de
produzir um dano; a relacdo ou nexo de causalidade entre causa e efeito, sendo que
o profissional s6 sera responsavel, se for constatada, segundo este elemento, uma
relac&o direta ou indireta entre o ato profissional e o dano produzido®’.

A odontologia é uma profissdo que sobrevive dos detalhes e na sua nado
observacéo, o profissional corre riscos de provocar danos ao paciente com possiveis
implicacdes legais. Assim, foi realizado um levantamento de processos civeis e
penais contra cirurgides-dentistas, avaliando os motivos que levaram os pacientes a
proporem as acofes judiciais e as especialidades que apresentam maior nimero de
processos. Como resultado, na implantodontia, a autora observou que 0s pacientes
se queixavam de falta de informacbes sobre as complicacdes, exposicdo dos
implantes, fistulas, perda da protese, auséncia do implante, impossibilidade de
mastigacao, dor, edema, hemorragia e sangramento nasal*®.

A cirurgia com implantes envolve riscos variados, podendo fazer o cirurgido-
dentista ser acionado no férum civel (reparacdo de danos), penal (decorrente de
possiveis lesBes corporais durante o tratamento) e ético (da conduta profissional
dentro das normas do Cédigo de Etica Odontolégico). Desta forma, respondemos
pelos servigcos e produtos que oferecemos, tendo o paciente o direito de reclamar os
mesmos, em conformidade com o artigo 206 do Codigo Civil Brasileiro, com um
tempo de prescri¢cdo de até 3 anos apos a concluséo do trabalho e, de acordo com o
Cddigo de Protecdo e Defesa do Consumidor, a pretensdo para reparacdo pelos
danos causados por fato do produto ou do servi¢co oculto prescreve- se em 5 anos a

partir do conhecimento do defeito naquilo que foi realizado? 4,

A comunicacdo é um fator-chave no sucesso do relacionamento paciente-
profissional. Preocupacdes com as informacgfes prestadas referentes a terapia com

implantes é fundamental para uma boa compreensdo de todos 0s processos
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envolvidos neste tipo de reabilitacdo. Da mesma forma, o cliente devera ser alertado
sobre as todas as outras formas de tratamento para a sua reabilitacado oral, do mais
simples, através de préteses convencionais, até o mais sofisticado, com a devolucéo
das pecas perdidas através de implantes dentarios. Isso estd bem descrito no
Capitulo V do Codigo de Etica Odontoldgica, do relacionamento com o paciente, em
que considera o artigo 11, nos seus incisos lll — exagerar em diagnostico,
prognostico ou terapéutica; IV - deixar de esclarecer adequadamente os propésitos,
riscos, custos e alternativas do tratamento; V - executar ou propor tratamento
desnecessario ou para o qual ndo esteja capacitado; XII - opor-se a prestar
esclarecimentos e/ou fornecer relatérios sobre diagndsticos e terapéuticas,
realizados no paciente, quando solicitados pelo mesmo, por seu representante legal
ou nas formas previstas em lei. As suas ndo observancias constituem infracéo ética
ao profissional®.

Todo cirurgido-dentista estd submetido o Cédigo de Etica Odontoldgica no
exercicio de sua profisséo, devendo para tanto, ter ciéncia de seu contetdo. Deve o
profissional principalmente evitar criticas sobre erro técnico-cientifico de colega
ausente, salvo por meio de representacdo ao CRO. Tal pratica constitui infracdo
ética, pois além de gerar desarmonia na classe pode instigar litigios judiciais®.

Em relacdo aos profissionais liberais, estes sdo contratados ou constituidos
com base na confianga que inspiram aos respectivos clientes, sendo
responsabilizados somente por danos quando ficar demonstrada a ocorréncia da
culpa subjetiva em quaisquer das suas modalidades: negligéncia, imprudéncia ou
impericia. Importante salientar que este ndo € o caso dos servigos prestados pelas
pessoas juridicas, seja sociedade civil, seja associacdo profissional®®.

De acordo com o Cadigo Civil Brasileiro, no seu artigo 186, “aquele que por
acdo ou omissao voluntaria, negligéncia ou imprudéncia, violar direito ou causar
dano a outrem, ainda que exclusivamente moral, comete ato ilicito”, ficando obrigado
a repara-lo (artigo 927). Assim, se o profissional agiu com negligéncia, impericia ou
imprudéncia e sua culpa for verificada, estara obrigado a reparar o dano causado. A
negligéncia esta caracterizada pela omissdo de uma acao que deveria ser tomada
pelo profissional e este ndo o fez; a impericia € a acao deficiente realizada por um
profissional despreparado para a tarefa ou sem conhecimento técnico para fazé-lo; a
imprudéncia € o ato de agir de forma descuidada, precipitada ou apressada. Desta
forma, a atitude profissional, o0 dano causado ao paciente e a relacdo de causalidade

entre o dano e o0 cirurgido-dentista caracterizam claramente a responsabilidade
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profissional, com a constatacdo da culpa por parte do mesmo. De acordo com o
artigo 187, do mesmo Estatuto, também comete ato ilicito o titular de um direito que,
ao exercé-lo, excede manifestamente os limites impostos pelo seu fim econémico ou
social, pela boa-fé ou pelos bons costumes. Quanto aos tipos de dano, entende-se
por conduta dolosa aquela em que o profissional quer o resultado ou assume 0 risco
de produzi-lo, e conduta culposa aquela em que houve negligéncia, impericia ou
imprudéncia por parte do profissional®.

A intervencdo com implantes dentarios requer procedimento cirargico, com
possivel ocorréncia de algum tipo de lesdo corporal, ou mesmo 0Obito em algumas
situacdes de complicacdo durante o tratamento®. Por isso, o Cédigo Penal Brasileiro
apresenta artigos de relevancia que deveriam ser entendidos pelos profissionais da
saude, dentre eles os da profissdo odontologica. O seu artigo 121, paragrafo 3° diz
gue se homicidio é culposo (sem intencéo), a pena € a de 1 a 3 anos de detencéo.
Também o artigo 129, no seu 6° paragrafo, deixa claro que a lesdo corporal é
culposa, e a pena é a detencdo de 2 a 12 meses™.

O Cddigo de Protecdo e Defesa do Consumidor adotou em relacdo aos
profissionais liberais, a Teoria da Responsabilidade Subjetiva, pois estes sao
contratados ou constituidos com base na confianca que inspiram aos respectivos
clientes, sendo responsabilizados somente por danos quando ficar demonstrada a
ocorréncia da culpa subjetiva caracterizadas por negligéncia, imprudéncia ou
impericia. Ainda, foi relatada importante questdo no Codigo de Protecéo e Defesa do
Consumidor no que diz respeito a aplicacdo da inversdo do 6nus da prova que
podera ocorrer na apuracao da responsabilidade pessoal dos profissionais liberais
(art. 14) e também nos casos de responsabilidade civil objetiva, como os de
contratos mal elaborados, situacbes de promessas de resultados ou quando foi
realizada propaganda equivocada (casos de “antes e depois”, por exemplo). Dessa
forma, caberd ao demandado o 6nus de provar ndo serem verdadeiros os fatos
alegados pelo consumidor. Tal inverséo é justificada para buscar o equilibrio entre
as partes, considerando a hipossuficiéncia (normalmente financeira) do consumidor
e/lou verossimilhanca da sua alegacao (aceitacdo de que aquilo que o autor esta
alegando apresenta todas as indicacdes de ser verdade)®°.

A responsabilidade civil profissional pode ser caracterizada como de meio ou
de resultado. Assim, se o contratado se obrigou, no momento da contratagcao, a

atingir determinado resultado e esta promessa foi determinante para a celebracéo do
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contrato, a obrigacdo € inquestionavelmente de resultado, devendo o devedor
responder por sua inexecucdo caso ndo obtenha o resultado que prometeu?.

Neste aspecto, a documentacdo odontolégica € o0 meio que o cirurgido-
dentista utiliza para registrar todas as atividades planejadas e realizadas em cada
paciente, para fins administrativo, clinico e legal, mantida na forma de prontuério
odontoldgico. E por meio da documentacéo que podemos comprovar como se deu a
relacdo de consumo entre o fornecedor de servigos (cirurgido-dentista) e o
consumidor (paciente) nos casos de eventuais processos judiciais®.

Devido ao carater eletivo da reabilitacdo protética implanto-suportada, é
necessario informar ao paciente por meio de um termo de consentimento informado
as alternativas de tratamento, tanto para os implantes, quanto para tratamento
protético convencional. O autor enfatiza que este termo informe o conhecimento e
entendimento do tratamento necessario, suas possibilidades e limites, as possiveis
complicacBes e riscos envolvidos, além de custos e alternativas. Dessa maneira,
formaria uma base importante para a realizacdo do tratamento, exigindo boa
comunicacéo entre o dentista e o paciente?.

O recurso do termo de consentimento informado visa moderar as expectativas
do paciente, principalmente citando o acesso as informacdes sobre as possibilidades
de tratamentos que foram propostas pelo profissional ao paciente, como também
fornecer meios para a defesa do cirurgido-dentista no caso de uma lide judicial. De
outra forma, pode também o termo de consentimento livre e esclarecido servir de
protecdo ao paciente, uma vez que nele deve constar o planejamento individualizado
(plano de tratamento), com as propostas recebidas por este pelo profissional, de
modo que ao final do tratamento todo o acordo proposto tenha sido devidamente
cumprido®.

Desta forma, existem documentos considerados fundamentais ou essenciais
dentro do prontuério, pois deverdo existir para todos os pacientes, independente do
tipo de tratamento realizado, e 0os documentos suplementares ou complementares
gue, segundo o autor, deverdo ser elaborados no atendimento dos pacientes em
situacbes especiais que o0 caso requerer. Os documentos fundamentais ou
essenciais de um prontuario sao: Identificacdo do profissional; Identificacdo do
paciente; Anamnese; Ficha clinica; Orientagbes ao paciente/ Termo de
consentimento esclarecido e o contrato de prestagcédo de servicos odontolégicos. Em
alguns casos especiais, outros documentos (complementares) poderéao fazer parte

do prontuario do paciente: Modelos; Exames complementares; Atestados;
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Receituarios; Encaminhamentos; Recomendac¢des; Recomendacdes/ orientacoes;
Autorizacao para uso de imagem; Solicitacdo de retorno. No caso da implantodontia,
o autor refere que ha estudos sugerindo quais documentos devem estar presentes
no prontuario dos pacientes que optam por esta terapia, quais sejam a Identificacéo
do profissional, Identificacdo do paciente, Ficha de anamnese; Ficha clinica (exame
clinico, plano de tratamento/ previsdo de honorarios, evolucdo/ intercorréncias do
tratamento, odontograma final e ficha de manutencdo periddica); Termo de
consentimento esclarecido; Orientacdes e recomendacdes ao paciente; Contrato de
prestacdo de servicos odontologicos; Copia da solicitacdo de exames
complementares, atestados e prescricoes; e modelo usado para planejamento do
tratamento??,

A classificacdo do cirurgido-dentista como prestador de servico frente a
vigéncia do Cadigo de Protecdo e Defesa do Consumidor, sugere evitar a pratica de
infracbes a legislacdo vigente a partir de um protocolo de trabalho definido,
esclarecendo os riscos do tratamento®®. Alguns tépicos do Cédigo de Protecdo e
Defesa do Consumidor em relacdo a responsabilidade do profissional fornecedor de
servicos deveriam ser observados pelos profissionais (prestadores de servicos) e
pacientes (consumidores). Entre estes topicos tem-se: (a) a educagcdo para o
consumo, em que o Cdodigo de Protecdo e Defesa do Consumidor no Art. 6°, inciso |,
especifica a obrigacdo do Prestador de Servicos de orientar seus pacientes antes do
tratamento, ensinando a manter a higiene e expondo as limitacbes técnicas e
funcionais do tratamento. Também prescreve que s&o direitos béasicos do
consumidor: | — a educacdo e divulgacdo sobre o consumo adequado sobre
produtos e servicos, asseguradas a liberdade de escolha e igualdade nas
contratacdes (Brasil,1991); (b) a escolha de produtos e servicos com
esclarecimentos ao paciente das limitacdes técnicas, das etapas e do tempo do
tratamento; realizagdo do tratamento; custo do tratamento; riscos, vantagens e
desvantagens; e (c), o direito a informagé&o clara e precisa. O Codigo de Protecéo e
Defesa do Consumidor no seu Art. 6° “Sao direitos basicos do consumidor: Ill — a
informacdo adequada e clara sobre os diferentes produtos e servicos, com
especificacdo correta de quantidade caracteristica, composicéo, qualidade e preco
bem como sobre os riscos que apresentem”*?.

A responsabilidade profissional dos cirurgides-dentistas foi classificada como

sendo contratual, uma vez que, em geral, estamos diante de uma obrigacao de fazer
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(ou de prestar um servico) no qual o contratado tem o dever de usar todo o seu
conhecimento e toda a sua habilidade para executar o trabalho pretendido pelo
contratante™.

A Lei n° 10.406 de 10 de janeiro de 2002, instituiu o Cddigo Civil Brasileiro
(13) e contém normas a respeito das relacfes entre os particulares em geral. Em
seu artigo 927, determina que “Aquele que, por ato ilicito (artigos186 e 187) causar
dano a outrem, fica obrigado a repara-lo”. Ja nos artigos 186 e 187, citados no artigo
mencionado, estabelecem que: "Art. 186: Aquele que, por acdo Ou OmMISSao
voluntaria, negligéncia ou imprudéncia, violar direito e causar dano a outrem, ainda

gue exclusivamente moral, comete ato ilicito." “Art. 187: Também comete ato ilicito o
titular de um direito que, ao exercé-lo, excede manifestamente os limites impostos
pelo seu fim econémico ou social, pela boa-fé ou pelos bons costumes. O art. 951 do
Cadigo Civil Brasileiro (13) determina que os dentistas estao “obrigados a satisfazer
o dano, sempre que da imprudéncia, negligéncia ou impericia, em atos profissionais,
resultar morte, inabilitacdo de servir, ou ferimento”. Além desses dispositivos,
também possui importancia o disposto no art. 932 que relata sobre a
responsabilidade solidaria do empregador pelos atos de seus empregados, no
exercicio do trabalho que lhes competir; e também, o art. 935 que demonstra a
independéncia entre a responsabilidade civil e penal, bem como os artigos que
tratam das indenizacdes, tais como o art. 944 que vincula a indenizacédo a extensdo
do dano, o art. 945 que cuida da culpa concorrente da vitima, sendo esta uma das
excludentes de ilicitude, os artigos 958 a 960 que tratam dos casos de lesdo ou
ofensa a saude.

A classificacdo das obrigacdes como de meio ou de resultado é de grande
importancia ja que, nas obrigacdes de meio, cabera ao credor (paciente) demonstrar
que o resultado colimado nado foi atingido porque o obrigado ndo empregou a
diligéncia e a prudéncia a que se encontrava adstrito. Incidem as regras da
responsabilidade subjetiva. O profissional se defende sob a alegagdo de
cumprimento rigoroso das regras da odontologia e da inexisténcia de nexo causal
entre sua conduta e o dano. Nas obrigacdes de resultado, se o fim colimado néao é
atingido, a vitima ndo precisara provar a culpa do profissional, para obter a
indenizacdo. Incumbird ao devedor (dentista) para destruir a presun¢do, comprovar
que teve conduta diligente, mas mesmo assim, sobreveio evento irresistivel®.

A massificacdo dos meios de comunicacgéo alterou a compreensao acerca da

responsabilidade civil e de seus elementos formadores para a sociedade. Para
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alguns autores, essas mudangas no comportamento acarretaram um aumento no
namero de processos éticos e judiciais contra a classe odontoldgica.
Concomitantemente, ocorreu uma transformagdo no sistema de assisténcia
odontologica, com a criacdo das empresas de prestacdo de servicos, 0 que exigiu
uma mudanca na personalidade juridica dos profissionais, obrigando-os a se
tornarem pessoas juridicas, sem que estes tenham consciéncia real desta
transformacao. De acordo com o Cdédigo de Protecdo e Defesa do Consumidor, o
cirurgido-dentista enquanto pessoa fisica somente sera responsabilizado mediante
apuracdo da culpa, respondendo nos moldes da Teoria da Responsabilidade
Subjetiva. Entretanto, se o profissional estiver caracterizado como pessoa juridica
respondera nos termos da Teoria da Responsabilidade Objetiva, isto €, a culpa é
presumida pela lei, bastando a prova da relacdo entre o ato e o dano, para que se
tenha a obrigacéo de indenizar?®.

Assim, a identificagdo do dano e a consequente responsabilizacdo do agente,
em face de sua culpa, como disposto no art. 186, conferem legitimidade a pretensdo
indenizatéria do paciente. Os danos, no caso de tratamento imperito, portanto,
resultardo no dever de o profissional indenizar todos os gastos realizados pelo
paciente durante o mesmo, sendo esses chamados de “danos patrimoniais” ou
“materiais”, bem como aqueles oriundos de aborrecimentos vivenciados, tais como
dores fisicas e psicoldgicas, ocorridos durante o tratamento. Segundo os autores, a
fixacdo de indenizacdo por danos morais tem a pretensdo de minimizar a dor, o
sofrimento ou exposicdo indevida (situacdées constrangedoras, por exemplo) sofrida
pela vitima em razdo da situacdo constrangedora, desestimulando o ofensor a
praticar novamente a conduta que deu origem ao dano. Dessa forma, dizem que
cada ofensor deve ser condenado a pagar indenizacdo que represente uma medida
eficaz para que ndo volte a praticar o ato ilicito, observando-se, para tanto, sua
capacidade econdmica e a consequente razoabilidade do valor que deve ser
arbitrado sem que lhe abale demasiadamente, mas que torne necessaria a imediata

correcdo da pratica de posturas reprovaveis como a que ensejou a condenacao”.

3. Consideracdes Finais
Vérios autores referem altas taxas de sucesso no tratamento com implantes, apesar
das possibilidades de complicagbes e insucessos inerentes tanto ao paciente quanto

ao profissional. A capacitacdo técnica e cientifica do cirurgido-dentista € de suma
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importancia (inclui-se aqui conhecimentos éticos e legais relacionados a
implantodontia), aliada ao comprometimento do paciente com o tratamento. O
profissional necessita de um prontuario completo, em que conste a ficha de exame e
anamnese, exames por imagens (radiolégicos e tomograficos), plano de tratamento
prévio ao ato cirargico assinado pelo paciente (declarando estar consciente do
tratamento escolhido e informado das demais possibilidades reabilitadoras
existentes), o termo de consentimento livre e esclarecido e, por fim, o contrato de
prestacdo de servicos odontologicos (principalmente para casos extensos e
complexos).

O tratamento com implantes envolve grandes expectativas por parte do paciente,
a geracao de altos custos e uma espera normalmente longa para sua finalizagdo. O
sucesso também depende do bom relacionamento e da confianca entre paciente e
profissional. A obrigacdo do profissional na implantodontia deve ser a de meio, em
que o cirurgido-dentista usa de todos os recursos disponiveis para tratar o paciente,
mas esta sujeito a biologia particular de cada individuo.
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