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1 INTRODUCAO

RESUMO

O profissional da odontologia deve ter um dos
papéis centrais dentro de uma equipe
multidisciplinar no acompanhamento hospitalar do
paciente infantil, realizando a supervisio e
manutencdo da satde bucal, sendo estes aspectos
fisiol6gicos de grande importincia para o
crescimento e desenvolvimento da crianca. O
presente estudo tem como objetivo averiguar e
informar a respeito do impacto positivo causado
pela insercdo da pratica odontoldgica no ambiente
hospitalar, com foco em criangas e adolescentes
hospitalizados. A amostra foi constituida por 85
criancas, as quais no momento da coleta de dados
estavam internadas na ala hospitalar do Pronto
Socorro da Crianca da zona sul (PSC) e no Instituto
da Crianca do Amazonas (ICAM), através de
questiondrios aplicados aos seus respectivos
responsaveis. Os resultados revelaram que 52,9%
eram do género masculino e 47,1% eram do género
feminino, o quadro de satide odontolégica revelou
que, 62,8% apresentaram condi¢do boa, 26,7%
condicdo regular e 10,5% condi¢do ruim. Concluiu-
se que o acompanhamento odontolégico
direcionado as criancas internadas, através de acoes
de promog¢do em sadde e realizacio de
procedimentos preventivos, é de grande expressdo
para a manutencdo da sadde bucal da crianca
durante o periodo de internamento hospitalar, ja que
a saude bucal contribui grandemente para a saide
no geral satisfatoria.

Palavras-Chave: Odontologia
Cirurgido dentista, Crianga, Satide bucal.

hospitalar,

O cuidado com a saide em dmbito hospitalar exige um trabalho em equipe multidisciplinar,

fato que demanda a inser¢do da prética odontoldgica nesse ambiente de trabalho onde as

responsabilidades sdo compartilhadas entre médicos, cirurgides-dentistas e toda equipe hospitalar

(Miranda, 2018). Portanto o papel do cirurgido dentista no ambiente hospitalar visa os cuidados das

alteracoes bucais que exigem procedimentos de equipes multidisciplinares, atuando com os

profissionais da saude envolvidos, abordando o paciente de forma integral (Silva et al., 2022).
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No ambito nacional, o Conselho Federal de Odontologia, por meio da Resolucdo no 162/2015
reconheceu a atuacdo do cirurgido-dentista na atencdo ao paciente internado ou com necessidades
desse processo (Conselho Federal de Odontologia, 2015). A insercdo desse profissional na equipe
médica enfatiza a manutencdo da integralidade do paciente, a qual requer cuidados especiais nao s6
para cuidar da intercorréncia que o levou a hospitaliza¢do, mas também para tratar dos demais 6rgaos
e sistemas que podem sofrer alguma deterioracdo prejudicial para sua recuperacdo e progndstico
(Pascoaloti et al.,2019).

Com isso, além do consultério, a atuacdo de profissionais da odontologia no ambiente
hospitalar vem se mostrando de suma importancia, e tem se tornado fundamental para a promogao,
prevencdo e minimizacdo de alteragdes e manifestacdes bucais de pacientes inseridos nesse ambiente,
pois a qualidade do cuidado bucal do individuo hospitalizado reflete na evolu¢do e na resposta ao
tratamento médico (Lima et al., 2016).

O paciente pedidtrico, diante do internamento hospitalar, responde de maneira diversificada,
com vdrias alteracdes biopsico comportamentais, podendo ser uma das maiores fontes de ansiedade e
estresse para elas, levando a subvalorizacdo dos cuidados bucais. Consequentemente, esse déficit na
higienizacio pode promover o actimulo de biofilme dentério nos dentes, ocasionando o aparecimento
de lesoes cariosas e doencgas periodontais (Martins et al., 2019).

No acompanhamento hospitalar infantil, a crianca € submetida a uma série de fatores que
diferem de sua rotina normal e pode afetar negativamente sua satide bucal (Martins et al., 2019).

Além da vulnerabilidade sist€mica relacionada com o desenvolvimento de patologias orais, ha
determinantes da cérie dentdria e da doenca periodontal, que existem na rotina hospitalar e tornam-se
mais significativos com periodos mais longos de internacao (Ballesteri et al.,2016).

Esses fatores referem-se a alteracdes na dieta alimentar, introducdo de medicamentos
fora dos horérios de higienizagdo e desleixo dos pais ou responsdveis, podendo levar a um agravo do
seu quadro clinico (Amaral et al., 2018).

Nesse contexto, a satide bucal esta entre os aspectos fisiologicos de grande importancia para o
crescimento e desenvolvimento das criancas e adolescentes (Mello et al., 2017).

Sendo assim, faz-se necessario o acompanhamento, por parte de profissionais da odontologia,
nos cuidados com a saude bucal de criancgas hospitalizadas, visando sua manutencao (Lima et al.,
2016).

Entendendo que o acompanhamento odontolégico, assim como as acdes de promocao em saide
sdo imprescindiveis quanto a manutencdo da satde bucal dessa parcela da populacdo infantil,
considera-se de suma importancia a presenga do cirurgido dentista no recinto hospitalar, promovendo

satde e melhora na qualidade de vida de criangas hospitalizadas (Junior et al., 2018).
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Portanto, essa pesquisa tem como objetivo averiguar e informar a respeito do impacto positivo
causado pela inser¢do da pratica odontolégica no ambiente hospitalar, com foco em criangas e

adolescentes hospitalizados.

2 METODOLOGIA

A presente pesquisa trata-se de um estudo descritivo exploratério, de abordagem qualitativa,
baseado na verificagdo da condi¢do odontoldgica de pacientes infantis admitidos no setor de internagao
do Pronto Socorro da Zona Sul e no Instituto de Satde da Crianca do Amazonas (ICAM), no periodo
compreendido entre agosto e setembro de 2022.

O estudo foi realizado nas dependéncias do Pronto Socorro da Crianga da Zona Sul e ICAM,
institui¢cdes de satde publica da atenc¢do tercidria, referéncias no atendimento infantil estadual, sdo
localizadas no municipio de Manaus, no Estado do Amazonas, onde a atencdo odontolégica
hospitalar é desenvolvida por professores da disciplina de pacientes com necessidades especiais
e académicos de odontologia da Universidade do Estado do Amazonas (UEA), através de projetos de
extensao.

Os individuos alvos da pesquisa foram pacientes pediatricos hospitalizados no PSC e ICAM.
Estiveram incluidos no estudo, 85 criancas internadas na ala hospitalar, com idade entre 1 4 17 anos
de idade, cujos responsdveis consentiram em participar da pesquisa através da assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Foram excluidos do estudo, pacientes hospitalizados com menos
de 1 ano de idade, pacientes internados na UTI e cujos os responsdveis ndo consentiram a participagao
na pesquisa.

Os dados foram coletados e registrados através de uma ficha odontoldgica avaliativa conforme
(Tabela 1), na qual continha dados sobre procedéncia, idade, género, cidade, causa da internacao,

patologia de base, condi¢do odontolégica, e se o paciente possuia kit de higiene bucal.
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Tabela 1 - Questiondrio da pesquisa.

Questionario

Numero do Prontuario: Letto: Data:
Nome da crianga: Tdade:
Género: ( ) Femmino ( ) Masculino Data da mternagio:
Motivo da internagdo:
Patologia de base: Procedéncia:
Nome do cuidador: Idade atual:
Cidade: Estado:

Telefone:

Condigdo Odontolégica: () Boa () Regular () Ruim

Possui Kit de Higiene Bucal: () Sim ( ) Nio

Observagdes:

Fonte: Elaboracio prépria para anotacio de dados referente ao estudo.

A condi¢do odontoldgica do paciente foi reunida em trés categorias (boa, regular e ruim) as
quais se baseiam na presenca de lesOes cariosas, restos radiculares, na integridade da mucosa,
sangramento gengival e abscessos, critérios baseados no estudo de Greene e Vermillion (1964), a
respeito da formulag¢do de um indice simplificado de higiene oral.

O exame da cavidade bucal foi realizado para a avaliacdo da satde bucal no final da entrevista,
utilizando espétula de madeira, sob iluminacdo, no préprio ambiente hospitalar. Os exames bucais
foram realizados por uma dnica examinadora previamente calibrada, e para a realizacdo do exame da
cavidade bucal, utilizaram-se equipamentos de protecao individual, como madscaras e luvas.

Atendendo as exigéncias da resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude, o projeto foi
enviado ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do Amazonas (UEA), o qual foi
previamente aprovado, sob o parecer n° 5.005.009, garantindo dessa forma a integridade dos

participantes da pesquisa.

3 RESULTADOS

Participaram dessa pesquisa 85 pacientes infantis, as quais no momento da coleta de dados
estavam internadas na ala hospitalar do Pronto Socorro da Crianca da zona sul (PSC) e no Instituto da
Crianca do Amazonas (ICAM), realizado de forma presencial, através de questiondrios aplicados.

A faixa etdria variou de 1 a 17 anos de idade, correspondendo uma média de idade de 8,07

anos, a respeito do género, 52,9% (n=45) foram masculino e 47,1% (n=40) foram feminino. As maes
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e figuras femininas responsaveis constituiram o grupo mais frequente de acompanhantes, com 77,6%

(n=66), enquanto os pais e figuras masculinas responsdveis ocuparam 22,4% (n=19). (Tabela 2)

Tabela 2 - Referente 4 idade, género e acompanhantes dos pacientes internados.

Variaveis Média
Idade 8,07

Género N° %
Masculino 45 52,9
Feminino 40 47,1

Acompanhantes N° %
Maies ou figuras femininas 66 77,6
Pais ou figuras masculinas 19 22,4

Fonte: Dados da Pesquisa (2022).

No que diz respeito a locomocgdo para receber atendimento especializado, 70,6 % (n=60) eram
provenientes da capital Manaus, € 29,4% (n=25) migraram de municipios do interior do Amazonas até
a capital, com o intuito de receber atendimento hospitalar e tratamento. J4 no que se refere a
procedéncia, 68,3% (n=58) dos responsaveis foram diretamente para o PSC da Zona Sul a procura do
atendimento de urgéncia, enquanto 31,7% (n=27) procuraram hospitais ou UBS da sua regiao ou
municipio.

Dentre as causas de internacdo, segundo os responsdveis que responderam o questiondrio,
30,7% (n=26) dos hospitalizados apresentavam o diagnéstico de Pneumonia, seguido por infeccao
urinaria, estomacal e ocular com 10,5% (n=9) e as demais causas totalizaram 58,8% (n=50). Acerca
da patologia de base, 71,7% (n=61) ndo possuiam ou ndo tinham conhecimento sobre alguma patologia
de base, Leucemia contabilizou 2,6% (n=2) dos casos, € 38,8% (n=33) diz respeito as demais
patologias, entres elas problemas respiratorios, insuficiéncia renal, problemas neuroldgicos, entre

outros. (Tabela 3)

Tabela 3 - Referente aos motivos de internacdo e patologias de base.

Motivos de Internagao N° %
Pneumonia 26 30,7
Infecgdes estomacais, 9 10,5
urinarias, oculares e entre
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Outras demais causas 50 58,8

Patologia de base N° %

Nao possui ou ndo tem 61 71,7

conhecimento sobre

Leucemia 2 2,6

Demais patologias 33 38,8

Fonte: Dados da Pesquisa (2022).

Dentre as condicdes odontoldgicas dos pacientes pedidtricos internados, 62,8% (n=54)
apresentaram condi¢do boa, 26,7% (n=23) condic¢do regular e 10,5% (n=9) condic¢ao ruim. Quanto a
presenca ou ndo de lesdes cariosas na cavidade bucal das criancas, 63,5% (n=54) ndo apresentavam
lesdes cariosas, 20% (n=17) possuiam de uma a duas lesdes cariosas, enquanto 16,4% (n=14)

apresentavam 3 ou mais lesdes cariosas extensas. (Figura 1)

Figura 1 - Gréfico referente a condi¢do odontoldgica dos pacientes pedidtricos hospitalizados.
Condi¢ao Odontologica

M Boa
M Regular
Ruim

Fonte: Dados da Pesquisa (2022).

Quando questionados a respeito da higiene bucal ou se possuiam kits de higiene bucal,
96,5% (n=83) dos responsaveis responderam que Sim, realizavam a higiene bucal da crianca com
frequéncia e obtinham kit, enquanto 3,5% (n=3) responderam que Nio, ndo realizavam a higiene bucal

com frequéncia e nao obtinham kits de higiene bucal. (Figura 2)
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Figura 2 - Referente a kits de higiene bucal e se realizam escovagao regularmente durante a hospitalizagao.

Condi¢ao Odontologica

M Boa
M Regular
Ruim

Fonte: Dados da Pesquisa (2022).

4 DISCUSSAO

O acompanhamento odontoldgico por parte do cirurgido dentista para com o paciente internado,
tém se tornado essencial durante o periodo de internagdo, pois a partir da higienizacio e dos cuidados
odontoldgicos pode se garantir o bem-estar do paciente, a preven¢ao de doengas sistémicas e a melhora
na recuperagdo, principalmente quando se trata do paciente infantil. Portanto a implementacao do
cirurgido dentista se faz necessdria no contexto hospitalar (Mello et al., 2017).

Na presente pesquisa foi observado que as maes e figuras femininas responsdveis
representaram 77,6% dos acompanhantes aos pacientes pedidtricos internados. Corroborando com o
estudo de Melo et al, (2017), o qual 68,2% dos guardides no periodo de internagdo sdo as maes ou
figuras femininas. Considerando o importante papel da mae nas acOes de promog¢do em saude e o fato
de que a cdrie dentdria € uma doenca infantil altamente prevalente, ¢ fundamental que a mae ou
cuidador da crianca hospitalizada seja incluido na promocgao, prevencdo e educacdo em saide bucal
com o intuito de que as praticas que levam 4 satide bucal se tornem rotina na vida dessas criancas.

Observou-se ainda que grande parte dos pacientes avaliados neste estudo eram provenientes da
capital do estado do Amazonas, contabilizando 70,6%, e 29,4% eram provenientes de municipios do
interior do estado, dado semelhante ao estudo de Melo et al, (2017), o qual 72,7% dos pacientes
internados vieram da zona urbana. Porém entra em desacordo com a pesquisa de Alencar et al, (2020),
o qual 60% dos pacientes migraram de municipios do interior para receber atendimento especializado.

Todavia, mesmo com a diferenga de resultados entre os dois estudos, € nitido as dificuldades
que a populacdo rural ainda enfrenta no acesso a servicos de saide especializados, tendo que se
locomover do seu municipio residente até o centro urbano da capital, a fim de receber atendimento

hospitalar de urgéncia para com suas criangas.
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Ao verificar o motivo de internagdo, foi constatado que a maioria, 30,7% obtinham o
diagnéstico de Pneumonia, seguido por infec¢des de diversas origens como urindria, estomacal e
parasitaria com 10,5%. Corroborando com os resultados de varios estudos na literatura, como a
pesquisa de Alencar et al, (2020), o qual a maioria dos pacientes internados, 26,75%, obtinham o
mesmo diagndstico de pneumonia, e do estudo de Ballesteri et al, (2016) ,0 qual correspondeu a 37,6%
dos internados com o diagndstico de pneumonia.

De acordo com Silveira et al, (2010) a higiene bucal compde a higiene, como um todo e
constitui um dos mais importantes cuidados. Uma vez que as vias respiratorias inferiores podem ser
colonizadas por microrganismos da cavidade oral e por microaspiracdo ou aspiracio das secre¢des da
orofaringe, esta relacdo aponta a placa dental como um dos fatores susceptiveis para a formacao da
pneumonia, o que justifica a necessidade do cirurgido-dentista no hospital pelas acdes de promogado da
satde.

Como observado neste estudo, 41,4% dos pacientes internados possuiam alguma patologia de
base, entre as mais diversas descritas na literatura como insuficiéncia renal, leucemia, condi¢des de
carater neuroldgico, problemas cardiacos e respiratérios. O qual vai de encontro em partes com 0s
resultados da pesquisa de Ballesteri et al (2016), onde a maioria dos pacientes avaliados possuiam
como doenca base, problemas respiratorios.

As manifestagcdes bucais de pacientes acometidos por condi¢des sistémicas podem
ser resultantes do comprometimento do sistema imunoldgico, podendo ser causadas por bactérias,
fungos e virus, ou serem de natureza neopldsica (Riobbo-Crespo et al., 2005). Tradicionalmente, a
mucosa da cavidade bucal tem sido encarada como um reflexo do estado geral de satide (Motta et al.,
2014). Portanto sugere-se uma abordagem diferenciada na orientacdo em higiene bucal desses
pacientes, levando em conta a peculiaridade de suas condi¢des sist€émicas e manifestacdes bucais da
mesma, € como sua rotina de tratamento pode afetar na sua satde bucal.

Com referéncia a condicdo odontolégica dos pacientes infantis, obteve-se resultados
interessantes, 62,8% apresentaram condi¢ao boa, enquanto 26,7% apresentaram condi¢do regular e
10,5% condigdo ruim. Resultados esses que foram de encontro com o estudo de Austriaco-Leite et al,
(2018) no qual 45,83% dos pacientes apresentavam higiene bucal satisfatoria, 45,14% regular e 9,03%
deficiente. Ja os resultados do estudo de Alencar et al (2020), entraram em desacordo com os demais,
pois 60% dos pacientes da pesquisa apresentaram condic¢ao regular, 26% condi¢do boa e 8% condi¢do
ruim.

Ressaltando que mesmo com ndmeros divergentes encontrados na literatura e nesta presente
pesquisa, quanto a situagcdo da sadde bucal de criancas internadas, o profissional deve ter uma aten¢do

singular para com essa situacdo. Pois de acordo com Rodrigues et al, (2011), criancas hospitalizadas
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apresentam debilidade sist€mica, e se as praticas de higiene bucal e o acompanhamento odontolégico
ndo estiverem presentes na rotina hospitalar, pode comprometer e agravar a condi¢do bucal e sist€émica
das criangas.

Em relacdo aos achados na avaliagdo intrabucal dos pacientes infantis, 63,5% das criangas nao
apresentaram lesdes cariosas, sendo considerados pacientes zero cérie, 20% apresentaram uma a duas
lesdes cariosas e 16,4% tinham trés ou mais lesdes cariosas, expondo um quadro relevante a respeito
da condi¢@o que os pacientes se encontravam no momento da internagcdo e como essa condi¢ao poderia
impactar ao decorrer do tratamento. Sobre isso, Amaral et al, (2018) evidenciou que o estado de satde
bucal sem foco infeccioso e dor de dente e o estabelecimento de uma rotina em hébitos de higiene de
pacientes hospitalizados consideravelmente reduz o periodo de internacdo. Destacando mais uma vez
que a presenca do cirurgido dentista na atenc¢do tercidria se torna de grande relevancia no decorrer da
internacgdo, logo sdo responsaveis pela motivacio, educacdo em sadde bucal e treinamento de pacientes
hospitalizados.

No tocante da higiene bucal e se os pacientes possuiam kits de higiene bucal, 96,5% obtinham
escova dental e fio dental, e realizavam escovacgdo regularmente, enquanto 3,5% ndo obtinham kit de
higiene bucal e ndo realizavam escovacao regularmente durante o periodo de internacio. Corroborando
com os dados do estudo de Lima et al, (2016) o qual foi constatado que 75% das criancas realizavam
higiene bucal durante o periodo hospitalizado, e 25% nao realizavam. Segundo Silveira et al (2010) a
higiene bucal compde a higiene, como um todo e constitui um dos mais importantes cuidados. Portanto,
mesmo com nimeros menos significativos, a porcentagem que nao aderiu a prética preocupa, pois €
necessario que os cuidados com a higiene bucal sejam proporcionados em uma base didria e regular
no decorrer da internacao.

Em funcao de tais apontamentos, constatou-se com os resultados deste estudo que a presenca
do cirurgido dentista no contexto hospitalar, inserido na equipe multidisciplinar é de forte impacto
positivo, necessdrio e importante para uma atengdo integral e humanizada da populagdo infantil
assistida, desde a promocdo basica em saude, promovida pelo profissional, até o tratamento mais

especializado.

5 CONCLUSAO

Os resultados encontrados neste estudo, nos permite afirmar que o acompanhamento
odontolégico direcionado as criancas internadas, através de acdes de manutencgao de sadde, € de grande
expressao causando um relevante impacto para a promog¢ao da saude geral da crianca no periodo de
internamento hospitalar, ja que a saide bucal satisfatdria contribui positivamente para a saude geral

do individuo.
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