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RESUMO

Introducdo. O processo de envelhecimento acarreta importantes mudancas fisiolégicas que
refletem alteracbes no estilo de vida e numa maior demanda por servicos de saude. Um
desses servigcos sao os atendimentos odontolégicos, os quais sao relevantes e contribuem
para uma melhora da qualidade de vida nessa faixa etaria. Objetivo: Avaliar as principais
causas que levaram os idosos a procurar o servico odontolégico oferecido nas clinicas-
escolas da Universidade Estadual da Paraiba-UEPB. Metodologia: Analise descritiva dos
dados clinicos e socioeconémicos dos pacientes idosos que procuraram atendimento
odontolégico nas clinicas-escola da UEPB. Resultados: Foram analisados 68 prontudrios
de individuos da terceira idade, dos quais 55,9% do género feminino e 44,1 do masculino. E
dentre os diagnésticos os que prevaleceram foram a lesdo na cavidade oral e a carie.
Conclusdo: E importante ressaltar a necessidade da preparacéo por parte dos cirurgides
dentistas, visando um melhor atendimento da populagéo idosa, no sentido de incentivar a
promocao da saude bucal num ambito socializado e acessivel.

Palavras-chave: Idoso, odontologia, lesdo na cavidade oral.

(83) 3322.3222
contato@cieh.com.br

Anais CIEH (2015) - Vol. 2, N.1 www.cieh.com.br
ISSN 2318-0854.




10

OCONGRESSO INTERNACIONAL DX
ENVELHECIMENTD HUMANO

204 26 06 SRERD 0% 2015

INTRODUCAO

O acelerado processo de envelhecimento que vem ocorrendo recentemente
em alguns grupos populacionais constitui uma das maiores conquistas da
humanidade, mas também um dos maiores desafios para nossa sociedade (1).
Segundo Gibilim, Esmeriz, Volpato, Meneghim, Silva, Souza (2), considerando a
continuidade das tendéncias verificadas para as taxas de fecundidade e longevidade
da populacéo brasileira, as estimativas para os proximos 20 anos indicam que a
populacdo idosa podera exceder os 30 milhdes de pessoas ao final deste periodo,
chegando a representar quase 13% da populacao.

O processo de envelhecimento que o Brasil vem passando é um fenbmeno
predominantemente urbano, fruto do imenso movimento migratorio iniciado na
década de 60, periodo das politicas desenvolvimentistas, que estabeleceu a
industrializacdo como tendéncia. Estima-se que 82% dos idosos brasileiros estejam

morando na zona urbana no século 21(3).

As demandas e necessidades do contingente idoso brasileiro estao
aumentando, principalmente no campo da saude. Em especifico, as questdes
relacionadas a saude bucal também constituem uma problematica que até o
momento ndo tem encontrado solucdo adequada no sistema de saude brasileiro (1),
mesmo com o langamento pelo Ministério da Saude da “Politica Nacional de Saude
Bucal — Brasil Sorridente” em 2004, onde a saude bucal passou a ser ofertada de

forma integral (4).

No Brasil, varios autores ainda identificaram condicfes inadequadas de

saude bucal na populacao idosa: elevadas frequéncias de edentulismo, necessidade

de préteses dentarias e CPOD (indice que mede a quantidade de dentes cariados

perdidos e obturados) com indices elevados (5). A odontologia, em consonancia g

as associacoes de classe, as faculdades de odontologia e os prestadores dg

deve estar ciente e alerta para essa tematica, buscando ampliar o
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Deve-se ainda rever a necessidade de eliminacdo dos preconceitos em
relacdo a atuacdo da odontologia. Até porque o idoso ndo é apenas uma boca para
0 dentista, e boca em idoso néo se restringe a dentadura, a odontologia ndo se limita
a boca, e esta ndo é igual a dentes e gengiva. E preciso que haja afastamento de
mitos e esteredtipos que cercam o tratamento odontoldgico na terceira idade. Sendo
necessario um compartilhamento de informacdes entre os préoprios cirurgifes-
dentistas, os demais profissionais de saude, as autoridades e a populacdo em geral,
incluindo principalmente os idosos e seus familiares (7).

Quanto mais longa é a vida média da populacéo, mais importante se torna o
conceito de qualidade de vida, e a saude bucal tem um papel relevante nesse
contexto. Saude bucal comprometida pode afetar o nivel nutricional, o bem-estar
fisico e mental e diminuir o prazer de uma vida social ativa (8).

A manutencdo da saude oral depende fundamentalmente da motivacgéo,
cooperacdo do paciente (9) e da capacidade da autoavaliacdo, ou seja, da
interpretacdo que um individuo faz de seu estado de salde e experiéncias no
contexto de sua vida diaria. Fazendo com que a pessoa adquira habitos de vida
saudaveis e busque mais os servicos de saude. Entre os idosos, isso € ainda mais
relevante, pois mesmo nos paises onde existem programas dirigidos
especificamente para esta faixa etaria, o principal motivo para este grupo néo
procurar o servico odontologico é ndo perceber sua necessidade (10).

Nessa perspectiva, o presente trabalho objetivou avaliar os principais
motivos que levaram a procura, por parte dos idosos, pelo servico odontologico
oferecido nas clinicas-escola da Universidade Estadual da Paraiba (UEPB).
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METODOLOGIA

O trabalho baseou-se na coleta de dados referentes a ficha clinica e anamnese
contida nos prontudrios dos individuos com idade igual ou superior a 60 anos de
idade (11) que buscaram atendimento nas clinicas-escola da Universidade Estadual
da Paraiba (UEPB), Campus I, no periodo de 2008 a 2015. Os prontuéarios foram
selecionados e analisados de forma aleatéria. Foram analisados 68 prontuarios,
constituindo-se, portanto numa amostra ndo probabilistica. O instrumento de
avaliacdo compreendeu da coleta de dados sécios demograficos (etnia, escolaridade
e renda) e clinicos, tais como o motivo principal da procura pelo servico odontol6gico
e diagnéstico realizado pela equipe de saude bucal que realizou o atendimento. Os
dados foram organizados com o auxilio do Software SPSS e apresentados de forma

descritiva por meio de distribuicdes absolutas e percentuais.
RESULTADOS E DISCUSSAO

O espaco amostral foi constituido por 68 idosos. Sendo 55,9% do género
feminino e 44,1% do masculino. Com relacdo a renda familiar foi observada a
prevaléncia dos idosos que ganhavam até um salario minimo (60,3%).

A tabela 1 revela que a lesdo na cavidade oral foi a que apresentou o maior
percentual dentre doencas mencionadas (39,8%). J& outras como a carie dentaria e
a periodontite foram bastante prevalentes, principalmente no género feminino. Ja o
abcesso periodontal prevaleceu no género masculino, com um percentual de 6,7%

dos idosos.
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Tabela 1. Descricdo das variaveis relativas as doencas que acometem a cavidade
oral, segundo o género de pacientes atendimentos em uma clinica-escola na

Universidade Estadual da Paraiba-PB.

Doencas Género
Masculino Feminino Total
Cérie
16,7% 21,1% 19,1%

Abcesso periodontal

6,7% 0% 10,3%
Doenca periodontal
6,7% 13,2% 2,9%
Lesdo na cavidade oral
40% 39,5% 39,8%
30% 26,3% 27,9%

Outros

De acordo com a tabela anterior o género feminino apresentou maior
percentual de doencas na cavidade oral. Esse fato pode ser justificado pelo maior
namero de pessoas do sexo feminino que procuram o servico odontoldgico ou
também pela proporcdo desse género ser maior em relacdo ao masculino. Um

trabalho semelhante realizado no estado de Sao Paulo mostrou também uma maj

prevaléncia de idosos do género feminino em atendimentos odontoldgicos (2
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O aparecimento de lesbes na cavidade oral € prevalecente entre a 5° e 6°
décadas de vida (12,10) e esta associado a habitos deletérios como etilismo,
tabagismo (12,13), a xerostomia, devido ao excesso de medicamentos consumidos
nessa faixa etaria (14), uso de prétese dentaria e habitos sexuais (13). Sendo de
extrema necessidade a aptiddo do cirurgido-dentista para solicitar exames
histopatoldgicos, além de executar um correto exame clinico, a fim de identificar as
lesbes de maneira correta e que possa ter um diagndstico precoce do cancer bucal
(11).

CONCLUSAO

Os idosos que procuraram o atendimento odontoloégico nas clinicas-escola da
UEPB possuiam as mais variadas patologias bucais, se destacando a lesdo na
cavidade oral e a carie. Nesse sentido, fica evidente a necessidade de uma
intervencdo multidisciplinar e a adocdo de politicas de promocdo de saude
direcionadas a saude bucal do idoso, a fim de proporcionar uma melhor qualidade
de vida a esses individuos. Além disso, protocolos especificos podem ser
desenvolvidos a fim de melhorar o atendimento e a sequéncia do tratamento a esses
pacientes, bem como a conscientizacdo e a estimulacdo do idoso com relacdo a
necessidade do tratamento odontolégico, visando, assim, a um resultado favoravel.
Finalmente, é importante ressaltar a necessidade de cirurgifes-dentistas mais bem
preparados para o atendimento da populacéo idosa, tanto no consultério, fazendo
parte de equipes, e até desenvolvendo projetos na esfera governamental que

promovam a saude bucal num ambito socializado e acessivel.
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