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INTRODUCAO

O aumento da expectativa de vida da populacdao brasileira demanda atendimento
odontogeriatrico integrado as outras areas da saude, com intuito de fornecer melhor
qualidade de vida aos idosos, especialmente aos mais vulnerdveis. Nessa conjuntura de
transformacgdes sociais, nem sempre a familia dispde de recursos para prestar o
cuidado formal. Assim sendo, as instituicdes de longa permanéncia para idosos (ILPIs)
representam uma alternativa de prover o cuidado necessdrio (Brunetti et al., 2013).
Acredita-se que essa problemdtica vivenciada pelo idoso possa comprometer de
diferentes maneiras a sua qualidade de vida (Freitas e Scheicher, 2010) e a
manutencdo da saude bucal, que é mais dificil e diferente na velhice (Razak et al.,
2014). Portanto, verificar as necessidades em relacdo a saude bucal e geral, realizando
trabalhos que visam tratamento e prevencdo por meio de acbGes do projeto de
extensdo, torna-se fundamental para essa parcela da populacdo que carece de
cuidados.

DESENVOLVIMENTO:

O presente estudo é proveniente das acOes realizadas pelo Projeto de Extensdo
“Atencdo a saude bucal do idoso” da Faculdade de Odontologia da UPF-RS, em
parceria com a Fundacdo Beneficente Lucas Araljo. O objetivo deste foi mapear o
histérico da saude bucal dos pacientes a fim de contextualizar e iniciar o diagnéstico
multidisciplinar de suas necessidades. Realizou-se uma andlise transversal com 46



CONSTRUINDO CONHECIMENTOS
PARA A REDUCAO DAS DESIGUALDADES

1A 5 DE OUTUBRO DE 2018

= ¢
' i Ya ﬂCNPq ﬁ

w22 _rperes  BETR g

idosos, sendo 28 mulheres e 18 homens, com uma média de idade de 76 anos,
residentes nas ILPI S3o José e Jodo XXIll de Passo Fundo-RS. Para isso, foram
executados exame clinico, composto de entrevista e anamnese, e exame fisico extra e
intrabucal. A anamnese buscou obter informagdes séciodemograficas relacionadas a
saude sistémica e uso continuo de medicamentos pelos idosos. A escuta profissional
na entrevista de anamnese procurou também promover a aproxima¢dao entre os
idosos, o cirurgido-dentista e os alunos extensionistas. O exame fisico geral extra e
intrabucal objetivou identificar a relacdao entre o relato do paciente com o exame
visual e tatil da regido de cabeca e pescoco, verificagdo dos sinais vitais e exame da
cavidade bucal (condi¢cOes de higiene oral, presenca ou auséncia de préteses antigas,
caries, doenga periodontal e/ou lesdes bucais). Como resultados, constatou-se que
87% dos entrevistados necessita de aten¢do especial devido ao uso continuo de
medicamentos e/ou doencas psiquiatricas. Em relacdo as enfermidades, foi observada
uma maior prevaléncia de Hipertensao (60,87%). E, em menor porcentagem, outras
complicagdes como Diabetes Mellitus Tipo Il (28,26%), cardiopatias (21,73%), Doenga
de Parkinson/Alzheimer (20,86%), Depressdo (17,39%) e Hipotireoidismo (15,21%).
Dos medicamentos usados pelos idosos institucionalizados, 61,73% corresponde a
ansioliticos e antidepressivos, 60,87% a antihipertensivos, 34,78% a protetores
gastricos, 32,60% a antiagregantes plaquetarios, 30,43% a complexos vitaminicos e
28,26% a antidiabéticos. Os dados obtidos sdo decorrentes da histéria médica dos
pacientes. A sua importancia revela-se durante o planejamento e execuc¢do do
tratamento, pois assim é possivel realiza-lo de forma multidisciplinar, conectando as
condicGes bucais a saude geral e ao ambiente em que o individuo esta inserido. Assim
sendo, foi instaurado um protocolo de higiene oral, a fim de prevenir doencas
oportunistas, como candidose bucal, infeccGes bucais e sistémicas, maximizar a
eficacia do tratamento odontolégico. Ainda, semanalmente foi realizada a higienizacao
das proéteses totais/parciais dos idosos. A orientacdo de higiene bucal também foi
dirigida para os idosos e seus cuidadores por meio de rodas de conversa periddicas.

CONSIDERAGOE S FINAIS:

Os idosos institucionalizados normalmente apresentam sua condicdo oral diferente da
populacdo idosa em geral, em decorréncia da vulnerabilidade dos mesmos. Assim, com
a insercdo de académicos de odontologia e seus orientadores nos projetos de
extensdo, é possivel realizar uma abordagem multidisciplinar que busque através de
um atendimento humanizado, devolver a qualidade de vida a essa populagao.
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ANEXOS
Aqui podera ser apresentada somente uma pagina com anexos (figuras e/ou tabelas),

se necessario.



