10l

CONGRESSO INTERNACIONNL DF
ENVELHECIMENTO HUMANO

Q
¢

ODONTOGERIATRIA: AUTOESTIMA, EDENTULISMO E SAUDE BUCAL NA
TERCEIRA IDADE

4 A 2% OF STRYERD I 2015

Araujo, Luiza Jordania Serafimt

1 Universidade Estadual da Paraiba, luizajordania@hotmail.com

INTRODUCAO

Entende-se por envelhecimento o processo caracterizado por alteracdes fisiologicas,
psicologicas e sociais que ocorrem no decorrer dos anos vividos (1).

O significado da velhice nada mais € do que uma construcdo social. A ideia que nés
temos hoje de velhice provavelmente originou-se na sociedade industrial, periodo que ocorreu
sob um enfoque cronoldgico. Essa cronologizacdo da existéncia permite-nos saber a idade que
temos e o que devemos fazer em cada etapa da vida. Ou seja, as criancas devem ir a escola, os
adultos devem trabalhar, casar, ter filhos. Os idosos? N&o ha fungéo estabelecida socialmente

(2).

A velhice, em contrapartida, caracteriza-se por um periodo de auséncia do trabalho
formal. Essa situacdo alimenta uma quantidade de termos aplicados aos idosos: aposentados,
inativos, improdutivos, entre outros e acaba aposentando essas pessoas para a vida. O roteiro
da exclusdo do idoso no contexto urbano teve inicio com o advento do capitalismo, no qual o
sujeito passa a ser definido pela funcdo que exerce no mundo do trabalho. E por isso que,
guando alguém nos pergunta 0 que somos, respondemos inevitavelmente dizendo o que
fazemos (2).

A linguagem tem um importante papel na formacédo das ideias na sociedade. Os livros
infantis, por exemplo, apresentam as avos tricotando, cabelos presos num coque, 6culos na
ponta do nariz; o avb aparece de bengala e chapéu. Os avoés, na literatura infantil, ndo exercem
uma atividade no mundo do trabalho. Podemos inferir que eles interagem com as criangas
porque ja ndo tém uma funcdo no mundo dos adultos. Essa percepcéao social estereotipada nega
aos idosos a possibilidade de viver dignamente como cidadéo (2).

Mesmo quando a vida se aproxima do fim, é imprescindivel para a pessoa conservar a
autoestima e poder se interessar por propésitos que lhe proporcionem significado, e o
sentimento de ainda ser util a alguém ou a alguma causa (3).

A populacédo de idosos no mundo vem aumentando sistematicamente, fruto da melj
das condi¢cBes de vida e do acesso aos avancos da Medicina. Estima-se que teremos cg
22 milhdes de idosos no Brasil no ano de 2020, o que significara cerca de 10% da g

total (4).
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Neste contexto entra a responsabilidade do cirurgido-dentista de compreender o0s
pacientes idosos e ndo ser um profissional levado pelos estere6tipos socioecondmicos e
culturais (5).

O presente trabalho, por meio de uma revisdo bibliografica, tem objetivo de conhecer a
condicdo da saude bucal dos idosos, ressaltando o comportamento do individuo diante do
processo de envelhecimento, sobretudo a questdo de conservar a autoestima do idoso, a reacao
que o idoso tem com a perda dos dentes, que € o edentulismo, junto a utilizacdo de proteses,
além da incidéncia de doencas orais, tais como, periodontite, trauma, cancer bucal, carie e
outras lesbes dentérias.

4 A 2% OF STRYERD I 2015

METODOS

Tipo de Estudo, Coleta e Anélise dos dados.

Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica que foi conduzido a partir de livro, revistas,
jornais, artigos cientificos e levantamentos da internet, entre outros. Utilizando-se como
estratégias de busca, as bases de dados dos artigos cientificos, foram provindas da Scielo
(Scientific Electronic Library Online), Med Oral e de outros meios, da revista de Odontologia e
revisbes sobre o tema “Odontogeriatria: autoestima, edentulismo e saude bucal na terceira
idade” publicados até o ano de 2015.

Os critérios de inclusdo dos materiais na revisdo foram trabalhos disponiveis
eletronicamente, via internet, publicados no idioma portugués, que abordaram a tematica sobre
odontogeriatria € como manter a autoestima no decorrer do tempo, até chegar a terceira idade,
teses também foram incluidas. Anais de congresso foram excluidos do estudo.

Nesta pesquisa considerou-se importante avaliar principalmente assuntos que
abordassem aspectos gerais sobre o que € o envelhecimento, sua relacdo com a saude bucal da
terceira idade e a relacdo com a autoestima do individuo, evidenciando-se o edentulismo.

O presente estudo visa deixar notério os melhores meios de conseguir chegar a terceira
idade com a permanéncia da autoestima elevada, envelhecer bem, com menos doencas e
melhores condi¢bes de salde dentéria.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A inatividade é fator importante de debilidade, de reducdo da qualidade de vida e morte
prematura nas sociedades contemporaneas (6)

Desse modo, de acordo com Giron MCC mesmo quando a vida caminha ao fim, é
indispensavel para pessoa manter a autoestima elevada e interessar-se por propésitos que lhg
proporcionem significado, e o sentimento de ainda ser util a alguém ou a alguma causa (3).

E inegavel que com o avancar da idade surge diversas altera¢cées somaticas no indj
tal como alteracBes na estética e na pronuncia. A perda dos dentes provoca alterg
pronuncia, mastigacao, digestdo e gustacao (7).

A perda dentéria tem sido associada a muitos fatores de origem bucal, pg
adontite, cancer e fatores sociodemograficos, por exemplo, idade
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assisténcia odontolégica, educacao, local de residéncia, cobertura odontolégica em planos de
saude, econémicos, opcdes de tratamento, cultura e atitude dos dentistas (7).

O edentulismo nos paises desenvolvidos pode ser considerado um efeito geracional.
Muitos dos idosos atualmente desdentados n&o tiveram em sua infancia ou inicio da vida adulta
quaisquer habitos de prevencédo oral, enquanto as extracdes eram um tratamento odontologico
de rotina (7).

Mesmo com o avanco obtido nos ultimos anos na prevencdo e tratamento de doencas
que comprometem a denticdo adulta, ainda € comum no Brasil a perda de dentes e o
consequente edentulismo. Isso é especialmente mais grave na populagéo idosa, que sente mais
diretamente o impacto na reducdo da autoestima e qualidade de vida (8).

A carie dentaria € um fenbmeno mundial nas populacbes idosas. Ha muitos fatores
predisponentes a carie em idosos, como higiene oral inadequada e acumulo de placa, uso de
dentaduras parciais, inadequada exposicao ao flior, dieta cariogénica, xerostomia e recessao
gengival expondo as superficies radiculares ao meio oral (7).

Além disso, fatores ambientais, como baixa renda e acesso reduzido aos cuidados
dentarios, também tém sido implicados na génese da carie em idosos (7).

A doenca periodontal € comum na populacdo adulta. Ha muitos fatores de risco gerais e
locais, incluindo ma higiene oral, trauma tabagismo, condicdes médicas gerais e condi¢édo
socioecondmica (7).

Periodontite é a inflamacéo e infeccdo dos ligamentos e 0ssos que dao suporte aos
dentes. A perda deste suporte faz com que os dentes figuem soltos e acabem caindo. A
periodontite é a principal causa de perda de dentes em adultos (9).

O desgaste dentario € comum na velhice, como um efeito cumulativo de vérios fatores
relacionados com a idade, como perda de dentes e aumento da carga funcional sobre os dentes
remanescentes, habitos de morder objetos, habitos de escovacdo e dieta com componentes
acidos (7).

A xerostomia representa um quadro caracterizado pela reducdo de volume da saliva
produzida, e funcédo do estado de disfuncdo das glandulas salivares. Esse quadro pode estar
associado com a idade avangada afetando mais mulheres que homens (10).

Clinicamente, observa-se um estado de secura oral, que pode ocorrer de forma discreta,
moderada ou grave, dependendo do tipo de agente causal, podendo ainda ser transitéria ou
permanente. A xerostomia em idosos traz uma série de sintomas desconfortaveis e 0os pacientes
costumam se queixar de dificuldades na mastigacao e degluticéo (10).

A xerostomia esta relacionada a causas sistémicas, doencas de parkinson, lupus, avc,
medicamentos, antipsicéticos, antidepressivos e radioterapia de cabeca e pescocgo (11).

A prevaléncia aumenta com o envelhecimento, pois patologias sistémicas tronam-se maj
frequentes, bem como a ingestao de medicamentos (11).

Possuir saude oral ndo € uma questao apenas de estética é uma questdo de cidag
insercao social, foi o que ficou definido na terceira conferéncia nacional de saude bu
do crescente aumento das doengas orais com 0 aumento do envelhecimento o cir
como objetivos tentar prevenir, controlar ou erradicar doencgas que acomeilg
meio de estudos epidemioldgicos. No entanto, a essa questao de
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articulagdo com diversos setores da sociedade civil e movimentos populares, para reforcar a
consolidacéo da saude bucal (12).

A saude bucal deve ser entendida como um aditivo da saude psicossomatica (corpo e
mente), pois a pessoa que possui um quadro severo de edentulismo sofre diversos danos
psicologicos, tais como a impossibilidade de ir a um churrasco, se priva de comer certos
alimentos, visto que néo possui dentes para triturar, se sente inibido de expor um sorriso (7).

Desse modo, a perda total, ou parcial, dos dentes, sobretudos o0s incisivos e caninos,
causam sérios danos a saude mental do individuo (7).

Como também para saude fisiol6égica do mesmo, isso porque o idoso, que ja possui uma
saude um tanto fragil e um sistema imunolégico um pouco debilitado, que apresenta indices de
dentes perdidos elevados (7).

A importancia dos dentes nos dias atuais, também vai além da mastigacdo, pois
interferem na fonética. Além disso, a sociedade moderna ndo aceita o desdentado ou pessoas
com estética facial alterada por dentes mal cuidados ou ausentes (13).

A higienizacado diaria e a visita regular ao dentista sao fatores decisivos na manutencao
da saude bucal como um todo, evitando assim as doencgas orais cronicas presentes no idoso,
por exemplo, carie, xerostomia, lesées da mucosa oral, cancer oral, entre outras (13).

Dos problemas bucais existentes no paciente da terceira idade, a perda de dentes € um
dos mais frequentes. Em decorréncia disso, a reabilitacdo protética torna-se fator importante
para o restabelecimento das condi¢gdes bucais ideais do paciente (14).

Para que o tratamento protético seja realizado com sucesso, é importante verificar se o
paciente € portador de alguma doenca sistémica que possa vir a interferir no tratamento, bem
como as medicacdes de que o paciente faz uso para o controle dessas doencas, ja que as
interacbes medicamentosas exercem grande influéncia no fluxo salivar e podem causar
repercussoes na cavidade bucal (14).

A moderna préatica da Odontologia com a geriatria comunga dos mesmos ideais da
Medicina em tornar o idoso um ser feliz em uma fase tdo importante de sua vida, mantendo ou
restabelecendo a vital integridade do Sistema Mastigatorio (13).

4 A 2% OF STRYERD I 2015

CONCLUSAO

O envelhecimento é uma fase extremamente importante na vida de um individuo, €&
necessario que se ofereca um tratamento especializado para o idoso, com profissionais
qualificados capazes de compreender melhor os seus aspectos e momentos psicolégicos,
odontologicos e comportamentais. A capacidade de se movimentar, quando possivel,
proporcionada por um estilo de vida ativo permite autonomia. Isso significa independéncia par,
as suas atividades diarias, o exercicio do direito de ir e vir, a interagdo social e a participg
ativa na comunidade. E importante ressaltar um olhar diferenciado quando se refere a sallg
do idoso, visto que seu sistema imunolégico responde com menos intensidade, ou
dificuldades a resposta imune, valendo-se lembrar de também a orientacdo e g
pabitos saudaveis, para evitar doencas vistas no decorrer do artigo e mante
gstima elevada nas mais diversas etapas vividas nessa idade.
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