OS NOVOS AMBIENTES
NA CIRURGIA ESTETICA
OROFACIAL

O QUE MUDOU COM A
RESOLUCAO CFO N° 286/2026




ENTENDENDO A MUDANCA

A Resolucgo CFO n° 286/2026 nio apenas
reconhece uma nova especialidade, mas
reorganiza completamente a estrutura necessaria
para sua pratica.

A grande mudanca é que cada procedimento
agora exige um tipo especifico de ambiente. Ou

seja, nao basta dominar a técnica — é necessario
estar no ambiente adequado.

Essa l6gica se baseia em risco do procedimento,
uso ou nao de anestesia ou sedagao e também da
necessidade de suporte ao paciente.

TIPO COMPLEXIDADE ELEMENTO-CHAVE

Tipo | Pequeno Porte Anestesia Local
Sedacgéao Inalatdria*

Tipo Il Médio Porte Sedagdo oral e
endovenosa
Tipo Ill Alta Complexidade Estrutura cirurgica

completa

* A RDC ANVISA n? 1002/2025, em seu artigo 14, inciso Ill, prevé a possibilidade de
realizagao de sedacao inalatéria (6xido nitroso) em servigos de saude, desde que
em ambiente devidamente estruturado, com ventilagdo adequada, equipamentos
de segurancga, monitoramento do paciente e cumprimento das normas sanitarias.
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Nos termos da norma mencionada, o ambiente destinado a
realizacdo de procedimentos odontolégicos com sedag&o inalatéria
deve ter drea minima de 9m2 e ser equipada com lavatério
exclusivo para higienizagdo das maos com acionamento sem
contato manual, dispensadores de sabdo liquido, preparagdo
alcodlica e toalhas descartaveis, além de lixeira com pedal e tampa,
bancada de apoio, instalaces de ar comprimido e agua fria, e
sistema elétrico devidamente dimensionado conforme as exigéncias
dos equipamentos.

Deve contar ainda com compressor de ar apropriado para uso em
servigos de saude, ventilagdo natural com renovagéao de ar ou sistema
de climatizagdo conforme a ABNT NBR 7256, sistema de fornecimento
de gases medicinais (oxigénio e 6xido nitroso) e sistema de exaustao
para diluicdo dos residuos de gas anestésico, garantindo condi¢des
seguras para a realizagdo da sedagao.

Em correlacado, a Resolugao CFO
n? 286/2008 estabelece que a
sedagdo consciente com oxido
nitroso pode ser realizada em
consultérios odontoldgicos,
desde que o cirurgiao-dentista
esteja devidamente habilitado e
o} ambiente  atenda  aos
requisitos  técnicos e de
segurancga exigidos.
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PREMISSA FUNDAMENTAL

PARA FISCALIZACAO

Com as previsdes sobre ambiente trazidas pela Resolucdo CFO
286 nao se fiscaliza apenas o procedimento, fiscaliza-se também
se o ambiente é compativel.

A irregularidade pode ocorrer mesmo quando o profissional é
habilitado e o procedimento é permitido. Se o ambiente for
inadequado, ha infragdo.

AMBIENTE TIPO |
(BAIXA COMPLEXIDADE)

Ambiente destinado a realizacdo de procedimentos simples,
conduzidos exclusivamente com anestesia local.
Procedimentos permitidos (Tipo I):
« cirurgias perilabiais (ex: lip lifting, corner lifting, queiloplastia);
. bichectomia;
« lipoaspiragdo facial/cervical (quando de pequeno porte);
- elevacgdo de sobrancelha
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cirurgias perilabiais bichectomia lipoaspiragao facial elevagao de
/ cervical sobrancelha
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Estrutura obrigatéria:

+ Sala com minimo de 9m?2

« Lavatério exclusivo para maos
« Torneira sem contato manual
- Sab3o liquido + papel toalha
« Alcool 70% disponivel

« Lixeira com pedal

- Bancada de apoio

« Instalacdo elétrica adequada
. Agua corrente disponivel

Esse é o ambiente do consultério odontoldgico tradicional, mas
que apresenta a limitagcdo de n3o ser possivel o uso de sedagao.

AMBIENTE TIPO I

(MEDIA COMPLEXIDADE)

Aqui entram procedimentos mais invasivos, com possibilidade de

sedacao.

Procedimentos permitidos (Tipo Il):

lipectomia facial/cervical;
lipoenxertia facial;
platismoplastia;

otoplastia; ’q
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blefaroplastia (superior e inferior);

rinoplastia (alectomia).
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lipoenxertia facial platismoplastia
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Estrutura obrigatéria
« Sala com minimo de 12m?
+ Lavatério completo (igual Tipo )
+ Bancada de apoio
« Agua corrente
« Instalacdo elétrica adequada

Infraestrutura e equipamentos necessarios

+ Fonte de oxigénio por cilindro ou rede canalizada

+ Sistema de véacuo clinico

« Fonte de Ar Comprimido Medicinal (FAM) - se necessario,
conforme a indicacdo dos equipamentos utilizados;

+ Energia com backup (nobreak/emergéncia)

« Estrutura para recuperacdo do paciente

« Monitorizagdo do paciente

+ Termbémetro

+ Oximetro

« Esfigmomandmetro

» Estetoscopio

« Aspirador de vias aéreas

+ Suporte para soro

« Carro ou maleta para atendimento de emergéncia
cardiorrespiratoria

- DEA

Observagdo: O leito de recuperagdo poés-anestésica, no caso do
ambiente tipo |l, pode ser a prépria cadeira odontolégica, concomitante
ao consultério, podendo também ser uma poltrona ou maca se for em
area/sala anexa ao consultério. Esse ambiente deixa de ser um
consultério simples e passa a ter estrutura assistencial com suporte ao
paciente.
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AMBIENTE TIPO 11l

(ALTA COMPLEXIDADE)

Esse é o nivel mais exigente. Os procedimentos aqui exigem
estrutura semelhante a um centro cirGrgico ambulatorial,
assemelhando-se muito a estrutura de um hospital-dia.

Procedimentos permitidos (Tipo lll):
- cervicoplastia;
« lifting facial (ritidoplastia);
« rinoplastias estruturadas (osteoplastia e condroplastia).

2
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O que mudou com a Resolugao CFO n? 286/2026
lifting facial rinoplastia estruturada
(ritidoplastia)
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Estrutura obrigatoéria

Ambientes obrigatérios
Recepcao/preparo do paciente
Lavabo cirdrgico

Sala cirdrgica (min. 20m?)

Sala de recuperagdo com macas
Expurgo

Vestidrios de barreira

Area de limpeza (DML)

Area administrativa

Depdsito de materiais

Infraestrutura e equipamentos necessarios

Sistema de gases completo, podendo ser por cilindro ou rede canalizada;
Fonte de Vacuo Clinico (FVC) - para aspiracao de vias aéreas;

Fonte de Ar Comprimido Medicinal (FAM) - se necessario, conforme a
indicacdo dos equipamentos utilizados;

Energia com backup

Monitor multiparametro

Termometro

Oximetro

Esfigmomandmetro

Estetoscopio

Aspirador de vias aéreas

Suporte para soro

Carro ou maleta para atendimento de emergéncia cardiorrespiratéria
DEA

Outros ambientes de apoio necessarios, a depender da proposta assistencial:

.

nutricdo e dietética;

farmécia;

lavanderia;

atendimento pré-hospitalar mével;
ageéncia transfusional;
anestesiologia;

ambiente para permanéncia do paciente por um periodo ndo superior a
12 (doze) horas.

Esse ambiente ndo é mais um consultério, é praticamente um minicentro
cirdrgico.
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SUGESTAO DE PROCEDIMENTO DE ENQUADRAMENTO

1. Identificar o procedimento realizado
« perguntar / verificar prontuéario

2. Classificar o procedimento
+ pequeno, médio ou grande porte

3. Identificar o ambiente existente
+ Tipo |, Il ou llI

4. Cruzar informacdes
« procedimento compativel com ambiente?

E se houver incompatibilidade:
« caracterizar irregularidade;
+ registrar evidéncia;
« adotar medidas cabiveis (inclusive cautelares)

A fiscalizacdo deve ser orientada por um critério objetivo: adequacéo

entre risco do procedimento e estrutura disponivel. Esse é o eixo
central da norma.

CWw MG OS NOVOS AMBIENTES NA CIRURGIA ESTETICA OROFACIAL pag. 9



CO MG



	OS NOVOS AMBIENTES NA CIRURGIA ESTÉTICA OROFACIAL
	ENTENDENDO A MUDANÇA
	A Resolução CFO nº 286/2026 não apenas reconhece uma nova especialidade, mas reorganiza completamente a estrutura necessária para sua prática.
	A grande mudança é que cada procedimento agora exige um tipo específico de ambiente. Ou seja, não basta dominar a técnica — é necessário estar no ambiente adequado.
	Essa lógica se baseia em risco do procedimento, uso ou não de anestesia ou sedação e também da necessidade de suporte ao paciente.
	TIPO
	COMPLEXIDADE
	ELEMENTO-CHAVE
	Tipo I
	Pequeno Porte
	Anestesia Local Sedação Inalatória*

	Tipo II
	Médio Porte
	Sedação oral e endovenosa

	Tipo III
	Alta Complexidade
	Estrutura cirúrgica completa
	* A RDC ANVISA nº 1002/2025, em seu artigo 14, inciso III, prevê a possibilidade de realização de sedação inalatória (óxido nitroso) em serviços de saúde, desde que em ambiente devidamente estruturado, com ventilação adequada, equipamentos de segurança, monitoramento do paciente e cumprimento das normas sanitárias.
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	Nos termos da norma mencionada, o ambiente destinado à realização de procedimentos odontológicos com sedação inalatória deve ter área mínima de 9m² e ser equipada com lavatório exclusivo para higienização das mãos com acionamento sem contato manual, dispensadores de sabão líquido, preparação alcoólica e toalhas descartáveis, além de lixeira com pedal e tampa, bancada de apoio, instalações de ar comprimido e água fria, e sistema elétrico devidamente dimensionado conforme as exigências dos equipamentos.
	Deve contar ainda com compressor de ar apropriado para uso em serviços de saúde, ventilação natural com renovação de ar ou sistema de climatização conforme a ABNT NBR 7256, sistema de fornecimento de gases medicinais (oxigênio e óxido nitroso) e sistema de exaustão para diluição dos resíduos de gás anestésico, garantindo condições seguras para a realização da sedação.
	Em correlação, a Resolução CFO nº 286/2008 estabelece que a sedação consciente com óxido nitroso pode ser realizada em consultórios odontológicos, desde que o cirurgião-dentista esteja devidamente habilitado e o ambiente atenda aos requisitos técnicos e de segurança exigidos.
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	PREMISSA FUNDAMENTAL PARA FISCALIZAÇÃO
	Com as previsões sobre ambiente trazidas pela Resolução CFO 286 não se fiscaliza apenas o procedimento, fiscaliza-se também se o ambiente é compatível.
	A irregularidade pode ocorrer mesmo quando o profissional é habilitado e o procedimento é permitido. Se o ambiente for inadequado, há infração.

	AMBIENTE TIPO I  (BAIXA COMPLEXIDADE)
	Ambiente destinado à realização de procedimentos simples, conduzidos exclusivamente com anestesia local. Procedimentos permitidos (Tipo I):
	cirurgias perilabiais (ex: lip lifting, corner lifting, queiloplastia);
	bichectomia;
	lipoaspiração facial/cervical (quando de pequeno porte);
	elevação de sobrancelha
	cirurgias perilabiais
	bichectomia
	lipoaspiração facial / cervical
	elevação de  sobrancelha
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	Estrutura obrigatória:
	Sala com mínimo de 9m²
	Lavatório exclusivo para mãos
	Torneira sem contato manual
	Sabão líquido + papel toalha
	Álcool 70% disponível
	Lixeira com pedal
	Bancada de apoio
	Instalação elétrica adequada
	Água corrente disponível
	Esse é o ambiente do consultório odontológico tradicional, mas que apresenta a limitação de não ser possível o uso de sedação.


	AMBIENTE TIPO II  (MÉDIA COMPLEXIDADE)
	Aqui entram procedimentos mais invasivos, com possibilidade de sedação.
	Procedimentos permitidos (Tipo II):
	lipectomia facial/cervical;
	lipoenxertia facial;
	platismoplastia;
	otoplastia;
	blefaroplastia (superior e inferior);
	rinoplastia (alectomia).
	lipectomia facial /cervical
	rinoplastia
	blefaroplastia
	alectomia
	lipoenxertia facial
	platismoplastia
	otoplastia
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	Estrutura obrigatória
	Sala com mínimo de 12m²
	Lavatório completo (igual Tipo I)
	Bancada de apoio
	Água corrente
	Instalação elétrica adequada

	Infraestrutura e equipamentos necessários
	Fonte de oxigênio por cilindro ou rede canalizada
	Sistema de vácuo clínico
	Fonte de Ar Comprimido Medicinal (FAM) - se necessário, conforme a indicação dos equipamentos utilizados;
	Energia com backup (nobreak/emergência)
	Estrutura para recuperação do paciente
	Monitorização do paciente
	Termômetro
	Oxímetro
	Esfigmomanômetro
	Estetoscópio
	Aspirador de vias aéreas
	Suporte para soro
	Carro ou maleta para atendimento de emergência cardiorrespiratória
	DEA
	Observação: O leito de recuperação pós-anestésica, no caso do ambiente tipo II, pode ser a própria cadeira odontológica, concomitante ao consultório, podendo também ser uma poltrona ou maca se for em área/sala anexa ao consultório. Esse ambiente deixa de ser um consultório simples e passa a ter estrutura assistencial com suporte ao paciente.
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	AMBIENTE TIPO III  (ALTA COMPLEXIDADE)
	Esse é o nível mais exigente. Os procedimentos aqui exigem estrutura semelhante a um centro cirúrgico ambulatorial, assemelhando-se muito à estrutura de um hospital-dia.
	Procedimentos permitidos (Tipo III):
	cervicoplastia;
	lifting facial (ritidoplastia);
	rinoplastias estruturadas (osteoplastia e condroplastia).
	cervicoplastia
	O que mudou com a Resolução CFO nº 286/2026
	lifting facial  (ritidoplastia)
	rinoplastia estruturada
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	Estrutura obrigatória
	Ambientes obrigatórios
	Recepção/preparo do paciente
	Lavabo cirúrgico
	Sala cirúrgica (mín. 20m²)
	Sala de recuperação com macas
	Expurgo
	Vestiários de barreira
	Área de limpeza (DML)
	Área administrativa
	Depósito de materiais

	Infraestrutura e equipamentos necessários
	Sistema de gases completo, podendo ser por cilindro ou rede canalizada;
	Fonte de Vácuo Clínico (FVC) - para aspiração de vias aéreas;
	Fonte de Ar Comprimido Medicinal (FAM) - se necessário, conforme a
	indicação dos equipamentos utilizados;
	Energia com backup
	Monitor multiparâmetro
	Termômetro
	Oxímetro
	Esfigmomanômetro
	Estetoscópio
	Aspirador de vias aéreas
	Suporte para soro
	Carro ou maleta para atendimento de emergência cardiorrespiratória
	DEA
	Outros ambientes de apoio necessários, a depender da proposta assistencial:
	nutrição e dietética;
	farmácia;
	lavanderia;
	atendimento pré-hospitalar móvel;
	agência transfusional;
	anestesiologia;
	ambiente para permanência do paciente por um período não superior a 12 (doze) horas.
	Esse ambiente não é mais um consultório, é praticamente um minicentro cirúrgico.
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	SUGESTÃO DE PROCEDIMENTO DE ENQUADRAMENTO
	1. Identificar o procedimento realizado
	perguntar / verificar prontuário

	2. Classificar o procedimento
	pequeno, médio ou grande porte

	3. Identificar o ambiente existente
	Tipo I, II ou III

	4. Cruzar informações
	procedimento compatível com ambiente?

	E se houver incompatibilidade:
	caracterizar irregularidade;
	registrar evidência;
	adotar medidas cabíveis (inclusive cautelares)
	A fiscalização deve ser orientada por um critério objetivo: adequação entre risco do procedimento e estrutura disponível. Esse é o eixo central da norma.
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