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Resumo

A fim de tracar o perfil do paciente idoso assistido pela Odontoclinica
Central da Marinha, foi feito um levantamento epidemioldgico
buscando delinear as condi¢des e alteracdes bucais presentes nessa
populacdo. Realizou-se um estudo transversal onde buscou-se
descrever a prevaléncia de edentulismo e denticdo funcional numa
populacdo de 675 idosos com 60 anos ou mais. Adicionalmente, foi
avaliado o impacto da denticdo funcional (DF) na qualidade de vida
dessas pessoas verificando sua associacdo com mudancas nos habitos
alimentares. Os indicadores avaliados foram: uso de prdteses totais
e removiveis, superiores e inferiores, nimero de implantes e dentes
naturais. Os pacientes relataram se houve mudangas na alimentagdo
devido a condicdo oral. A andlise dos dados mostrou que a média de
dentes dos pacientes foi de |5,7 £ 7,9, 24,1% apresentavam perda
dentdria grave, 64,0% ndo apresentava denticdo funcional e 23,5%
relataram mudancas em sua alimentacdo nos Ultimos seis meses.
Conclui-se que grande parte dos idosos avaliados apresentou perda
de diversos elementos dentdrios, o que impactou negativamente na

qualidade de vida relacionada a satide oral.
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Qualidade de vida.

Abstract

In order to provide a profile of the elderly people assisted by the Naval
Dental Center (Odontoclinica Central da Marinha), it was performed an
epidemiological survey seeking to outline the oral conditions and reported
changes in eating habits in this population. A cross-sectional study aimed
to describe the prevalence of edentulism and functional dentition in a
population of 675 elderly aged more than 60. The impact of functional
dentition (FD) on quadlity of life of these people was assessed, and the
association of FD with changes in eating habits was evaluated. The
following variables were collected: number of full and partials removable
dentures user, number of implants and natural teeth. The participants
were inquired about changes on eating habits due to oral status. Data
analysis has shown that the average number of natural teeth was 5.7
+ 7.9, 24.1 had severe dental loss, 64.0% did not present functional
dentition and 23.5% reported changes in eating and chewing in the last
6 months. It was concluded that a large number of the elderly people
evaluated presents several missing teeth which may negatively have
impacted on their oral related quality of life.
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INTRODUGCAO

O envelhecimento populacional € um
fenébmeno mundial e, no Brasil, nas Ultimas trés
décadas, o nimero de pessoas idosas cresceu,
em média, nove vezes. Esta transicado demogréfica
demanda mudancas na organizagdo do sistema
de saude. Nesse sentido, € relevante investigar as
condicdes de salde bucal dos idosos, pois, para
parcela significativa desta populacdo, ainda tem
dificuldade de acesso a atencdo odontoldgica,
associada a problemas de saude bucal decorrentes
da exposicao a praticas mutiladoras ao longo da
vida e a percepcao de que perdas dentdrias sao
inerentes ao processo de envelhecimento ().

A familia Naval é uma representacdio da
populacdo brasileira e também envelheceu e
precisou se ajustar dentro dessa nova realidade.
Alinhada com a consciéncia da importancia de se
criar programas voltados para esse publico, foram
feitos controles e rastreamentos necessarios para
a identificacdo das doencas e condi¢des proprias
dessa faixa etdria subsidiando o atendimento das
demandas, provando que o envelhecimento nao €
sinbnimo de incapacidade e dependéncia, mas de
maior vulnerabilidade. E imperativo desenvolver
uma cultura de cuidado, de forma sustentdvel e
que atenda as necessidades dessa populagao, como
um ato de gratiddo aquele que um dia muito fez e
ainda faz por nossa sociedade (2).

O entendimento de que hd uma populaciaoidosa
crescente e que a sadde bucal na terceiraidade ¢ um
fator indispensdvel para o envelhecimento saudavel
e uma boa qualidade de vida, foi o propulsor para
a criacao da especialidade de Odontogeriatria na
Odontologia em 27 de dezembro de 2001 (3).

Imbuido pela mesma compreensdo o Sistema
de saldde da Marinha (SSM), inovou com a criacao
de um setor de assisténcia odontoldgica com
foco no idoso em 1999 operacionalizado pela
Odontotoclinica Central da Marinha (OCM). A
crescente demanda dos individuos dessa faixa etdria
fomentaram a criacdo da clinica de Odontogeriatria
em 2003, que hoje conta com mais de vinte militares
atuando nas especialidades de Dentistica e Protese
dentdria, dotando o servico dos componentes
técnicos e de tecnologia avangada para reabilitar os
pacientes, minimizando o componente situacional
da saude bucal mais comum nesse faixa etdria; o
edentulismo (4).

A atual etapa de transicio demogrdfica
no Brasil traz grandes desafios relacionados
com o envelhecimento populacional. Entre os
epidemiologistas surge a necessidade de obter
dados, analisar informagdes, aplicar as técnicas,

aprimoraras medidas e centraraandlise no processo
de envelhecimento individual e populacional.
Essa perspectiva € a chamada Epidemiologia do
Envelhecimento (5).

Diante dessa necessidade, deu-se inicio a um
levantamento epidemioldgico da saldde bucal dos
idosos assistidos pela OCM, com o objetivo de
conhecer a prevaléncia das alteraces/condi¢des
importantes associadas a salde bucal dessa
populacao.

METODOS
Desenho do estudo

Este € um estudo transversal que descreve a
distribuicao de edentulismo e estima a prevaléncia
de denticdo funcional numa populagdo de 675
pacientes atendidos na clinica de Odontogeriatria
da OCM.
~ Este estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Hospital Naval Marcilio Dias
(HNMD), parecer 3.399.461, e estd de acordo com
os principios éticos da Declaracdao de Helsinque.

Coleta de dados

O levantamento epidemioldgico na OCM tem
ocorrido na frequéncia semestral, sendo que a
chamada “primeira onda” ocorreu em mar¢o de
2018, a segunda em setembro de 2018, e a terceira
em marco de 2019.

Os cirurgides-dentistas que realizam prdtese
na Clinica de Odontogeriatria se encarregaram
de registrar o uso de prdteses totais e removiveis,
superiores e inferiores, além do numero de
implantes e de dentes naturais.

No final do atendimento, foi feita uma pergunta
adaptada do Geriatric Oral Health Assessment
Index (GOHAI): “Nos dltimos 6 meses diminuiu
a quantidade de alimentos ou mudou o tipo
de alimentacdo por causa dos seus dentes?”
(6). A resposta gerou uma varidvel dicotomica,
considerada ‘0" se a resposta era ‘ndo’, e ‘I' se a
resposta era ‘sim'’.

Analise de dados

Primeiramente, fez-se uma andlise demogréfica
dos participantes da amostra: idade, género,
usudrio (segundo o vinculo com a Marinha do
Brasil (MB) - militar da ativa, veterano, dependente
ou pensionista).

Constituiram-se em varidveis numéricas,a fim de
obterem meédias e desvio-padrao: idade, o nimero
de dentes naturais e a porcentagem de implantes,
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obtidos a partir de exame clinico. Género, vinculo
com a MB, tipo de prdtese utilizada (total ou
removivel), além da resposta sobre qualidade de
vida relacionada a saude oral, constituiram-se em
varidveis categoricas.

Na andlise dos dados, denticio funcional foi
considerada presente se o paciente apresentasse
pelo menos 20 dentes naturais (7). Perda dentdria
grave foi considerada quando havia 9 ou menos
dentes naturais presentes (6).

As varidveis categdricas foram utilizadas para
se obterem frequéncias. Usando o teste do Qui-
quadrado verificou-se se as mudancgas em habitos

Tabela | - DESCRICAO GERAL DA AMOSTRA

alimentares estariam associadas a falta de denticao
funcional.

A significancia foi estabelecida em 5%. Todas
as andlises estatisticas foram feitas com software
comercialmente disponivel (Statistical Package for the
Social Sciences, SPSS Inc., Chicago, USA, versao 21.0).

RESULTADOS

As caracteristicas demogrdficas da amostra sao
apresentadas na Tabela I.
A média do ndmero de dentes nos 6/5 idosos
avaliados foi 15,7 = 79, sendo que 24,1% deles

VARIAVEIS Total n = 675
Género

Masculino 300 (44,4%)
Feminino 375 (55,6%)
Usuario

Ativa 5(0,7%)
Veterano 290 (43,0%)
Dependente 317 (47,0%)
Pensionista 63 (9,3%)
Idade 69,71 £ 6,9

Dados categoricos expressos em numeros absolutos seguidos de porcentagens (%).

Dados numéricos expressos em média + desvio padrio.
N: ndimero

Perda Dentaria e Auséncia de
Denticao Funcional

B Sim ™M Nao

Perda dentaria grave Auséncia de Denti¢do

funcional

Uso de Protese Removivel

M Superior
[ Inferior
[ Ambas

Nenhuma

Figura | - Prevaléncia de perda dentaria grave e
de auséncia de denticao funcional

Figura 2 - Uso de protese parcial removivel nos
675 pacientes avaliados
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Uso de Prétese Total

1,3%

M Superior
[ Inferior
[ Ambas

76,7%
n=518 Nenhuma

Mudanca em Habitos Alimentares

M Sim
Nao

76,5%

Figura 3 - Uso de prétese parcial removivel nos
675 pacientes avaliados

apresentavam perda dentdria grave, e 64,0% nao
apresentava denticao funcional. Constatou-se que,
dentre os 675 pacientes, 473 usavam algum tipo
de prétese: total ou removivel, onde 16,1% dos
usudrios usavam protese total superior e 21,9%
usavam proteses totais superior e inferior, sendo,
portanto, completamente edéntulos.

Na figura 2 pode-se observar a distribuicdo do
uso de prdéteses parciais removiveis.

Na figura 3 pode-se observar a distribuicdo do
uso de prdteses totais.

A figura 4 mostra a frequéncia de pacientes
que responderam ‘sim’ a pergunta relacionada a
qualidade de vida relacionada a satude bucal.

De acordo com a Tabela 2, observa-se que,
dentre os pacientes que relataram ter tido
mudancas nos hdbitos alimentares devido aos
dentes, 77,1% nao apresentavam DF ou seja,
quase quatro vezes mais comparando-se aos que
tinham. A auséncia de 20 ou mais dentes na boca
apresentou associacao altamente significativa com
as mudancas nos habitos alimentares.

Além das varidveis j4 elencadas acima, também
foram analisados se os individuos possuiam
implantes para repor elementos perdidos. Foi
observado que os implantes representam, em

Figura 4 - Frequéncia de pacientes relataram mu-
dancas em habitos alimentares devido a denticao

média, 2,6% +10,0 dos dentes, e que 13,5% dos
idosos avaliados apresentavam | ou mais implantes.

DISCUSSAO

Este estudo evidenciou que hd muitos idosos
com perda dentdria grave e auséncia de DF
Observou-se que a condi¢ao dentdria impactou a
qualidade de vida dos pacientes avaliados, sendo
que a grande maioria deles atribuiu as condi¢des
bucais reflexos na sua alimentacdo.

A perda dentdria influencia diretamente na
mastigacdo, digestdo, gustacdo, pronuncia e na
estética, contribuindo para a reducao da qualidade
de vida e da autoestima deste grupo etdrio. A
falta de dentes causa restricio da alimentacdo,
promove descontentamento do idoso durante
as refeicdes com sua familia ou amigos,
participando como um fator negativo em suas
atividades sociais, forcando-o em muitos casos a
permanecer em casa e se isolar do convivio social
(8). No que diz respeito ao estado nutricional, a
salde bucal representa um fator importante. A
baixa capacidade mastigatdria pode representar
um fator que afeta a sadde geral do individuo
e que favorece a ingestdo de uma alimentacdo

Tabela 2 - ASSOCIACAO ENTRE A DENTICAO FUNCIONAL E A MUDANCA EM HABITOS

ALIMENTARES.

MUDANGA EM HABITOS

DENTICAO FUNCIONAL P
ALIMENTARES N=157
Ausente 121 (77,1%)
< 0,001*
Presente 36 (22,9%)

Dados expressos em nimero (N) e porcentagem (%) * p valor: nivel de significancia =< 0,05; teste do Qui-quadrado
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pastosa, que tem a peculiaridade de ser pobre
em nutrientes (9). Desta forma, as alteragdes na
mastigacdo podem causar déficits nutricionalis,
como também prejudicar a socializagdo do
individuo (10). Um adequado estado de saude
oral aliado a uma boa nutricdo sao fatores que
podem interferir na salde geral da pessoa idosa
(rn.

A denticao funcional tem sido definida pela
Organizacao Mundial de Saude (OMS) como a
presenca/retencdo de uma denticao natural, com
estética, que seja funcional, e com a presenca de
pelo menos 20 dentes ao longo da vida, sem a
necessidade de reabilitacio protética (12). A
manutencao de uma denticao funcional com pelo
menos 20 dentes é uma meta global de saude
bucal da OMS e Federacao Dental Internacional
(FDI) estabelecida em 1982 que foi projetada
para ser alcancada até o ano 2000 (7).

Mesmo que tenha sido observada uma
importante reducdo das perdas dentdrias entre
adolescentes e adultos, isso ndo vem ocorrendo
entre idosos. Ainda hd um acdmulo da necessidade
de reabilitagdo protética nessas populagao,
afetando a projecao da OMS para o ano de 2000,
quando se almejava que pelo menos 50% dos
individuos de 65 a 74 anos apresentassem DF
(13). Um estudo prévio realizado no Servico de
Odontologia Preventiva da OCM mostrou que
57,9% dos individuos com mais de 60 anos nao
apresentavam denticao funcional, resultado que
se assemelha ao do presente estudo (14).

Nos ultimos cinquenta anos, a Odontologia
dedicouseusestudosprincipalmenteadescobertas
na prevencao e no tratamento da cdrie em
criangas de até |2 anos. Foram implantados
projetos incrementando a fluorterapia e as
atividades de educacdao em saudde bucal (15,16).
Porém, os resultados deste investimento ainda
ndo tém seus reflexos na populacdo idosa, que
estd longe da meta OMS (/). Se n3o forem
adotadas medidas que deem continuidade a esse
trabalho preventivo, o quadro de saldde bucal
dessas pessoas talvez ndao apresente melhoras
considerdveis com o passar do tempo (17).

A salde bucal da pessoa idosa foi relegada
ao esquecimento por muito tempo no Brasil.
Uma consequéncia real que se observa como
marca, muitas vezes indelével € a perda dentdria,
que embora seja aceita e compreendida pela
sociedade em geral como consequéncia natural do
envelhecimento, sabe-se que o edentulismo € um
problema de salde coletiva, com grande demanda
e necessidade de tratamentos reabilitadores e que
poderia e tem sido mitigado através de medidas

preventivas (18). O cirurgido-dentista precisa
ter conhecimento sobre as condicdes de saudde
bucal dos idosos e como essas podem afetar sua
condicdo sistémica; para tanto, uma visao integral
do corpo humano ¢ de extrema importancia (19).

Ainda sdao muitos os desafios para lidar com
a heranca do modelo assistencial focado nas
praticas curativas e mutiladoras da Odontologia de
outrora, que imprimiu nessa crescente populagao
idosa seus efeitos deletérios. Isso ficou muito bem
delineado no levantamento epidemioldgico feito
em 2010 pelo Ministério da Saude, que revelou
importantes reducdes nas perdas dentdrias em
adolescentes e adultos em comparagao com
dados de 2003, entretanto esse progresso nao
foi visto nos idosos (20). Esses ainda sao os
reflexos de décadas de programas e politicas de
saude bucal focadas nas demais faixas etdrias em
detrimento daquela que compreende a terceira
idade (21).

No levantamento feito na clinica de
Odontogeriatria da OCM ficou bastante claro
que um grande nUmero de pacientes utiliza pelo
menos uma protese para reabilitar auséncias
dentdrias, sendo que a maioria utiliza prdteses
parciais removiveis. Embora exista a alternativa
da reabilitacado com implantes, a minoria utilizou
desse meio para reabilitar as auséncias dentarias.
Contudo ainda hd um grande ndmero de idosos
que ndo utilizam prdteses dentdrias de nenhuma
natureza, embora possuam dreas edéntulas a
serem reabilitadas.

E dificil estimar a futura situacdo de salde
bucal e as necessidades de tratamento da
proxima geracao de idosos através dos dados
epidemioldgicos da populacao idosa de hoje,
pelo fato de existirem mudancas significativas,
principalmente devido ao contato com o fldor,
pelo uso de dentifricios e dgua de abastecimento
publico. Porém, € necessario conhecer o estado
de saude bucal desse grupo etdrio, como também
obter dados epidemioldgicos que sirvam de
subsidios para o desenvolvimento de programas
direcionados a essa populagdo, que ainda sao
praticamente inexistentes no Brasil (18,21,22).

A importancia de programas de saldde bucal
voltados para pessoaidosase traduzem fatos como
a perda dental causada pela doenca periodontal,
onde acdes de atencao bdsica poderiam abrandar
tais consequéncias, uma vez que perdas dentdrias
dessa ordem, sdo consideradas preditoras de
menor longevidade, dadas as consequéncias da
propria doenca e as implicagdes delas na saude
geral. Mais de 22,5% dos usudrios do SSM sao
idosos (23), e essa faixa etdria € a que apresenta
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uma reducdo acentuada na média de dentes
e consequentemente demandam tratamento
odontoldgicos mais complexos, sendo incluidos
neles procedimentos reabilitadores, reafirmando
assim a importancia do foco na prevencao e
promocdo de saude, obtendo otimizacdo na
gestdo, planejamento e criacao de programas de
saude bucal voltados para essa populacao, que se
traduzirdo em melhorias nas condicdes bucais se
refletindo em melhor qualidade de vida (14).

O presente estudo retratou as condi¢cdes bu-
cais dos idosos da familia naval e mostrou que
essa populacdo idosa se traduz em uma cépia fiel
do cendrio nacional como um todo, onde se ob-
servou as mesmas marcas deletérias da Odonto-
logia meramente curativa do passado (I,17,24).
Ainda que sejam direcionados os esforcos ne-
cessdrios para reparar os danos, as consequén-
cias ainda estdo estampadas nos sorrisos dos
idosos da atualidade, refletindo negativamente
nao somente na boca, mas também em outros
elementos que compdem a saudde geral, como o
aspecto nutricional. Entretanto todos os progra-
mas voltados para a terceira idade mostram que
o SSM estd familiarizado com a realidade do en-
velhecimento da populacdo e focado nas verten-
tes corretas, buscando sempre o aprimoramento,
navegando baseado nas coordenadas do sucesso
que sao fundamentadas na promog¢ao de salde,
prevencao dos agravos e reabilitacdo dos pacien-
tes idosos, tao representativos no cendrio atual da
Saude Naval.

CONCLUSAO

Este estudo descreveu as condicdes de salde
bucal de pacientes idosos assistidos pela OCM,
sendo a perda dentdria o elemento mais repre-
sentativo das alteracdes observadas. A auséncia de
denticdo funcional impactou a qualidade de vida
relacionada a saude oral dessa populacao.
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