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RESUMO

O envelhecimento € um processo da vida natural e gradual, que em alguns casos podem
produzir limitacfes e alteracbes. Em termos o bem estar, a salde bucal, social e
mental estd se tornando cada vez mais importante no dia a dia dos idosos. O objetivo
deste trabalho foi realizar uma revisao de literatura sobre a autopercepg¢éo das condicdes
de salude bucal de idosos, por meiode umabuscanas bases de
dados GOOGLE ACADEMICO, SCIELOe LILACS.Os achados mostraram uma
autopercepcao em saude oral considerada “ruim” de acordo com o indice Gohai. Entdo
foi analisado e concluido que os cirurgides dentistas precisam reforcara atencao
na questdo para que possam fundamentar a elaboracdo de programas preventivos,
educativos e assistenciais que valorizem a saude bucal, esclarecam sobre o autocuidado,
promovam a saude e previnam as doencas bucais nos idosos, de modo que se possam
manter as condi¢Bes de salde bucal necessérias para viver essa etapa da vida com
qualidade.

Palavras-chave: salde oral, autoimagem, idoso, qualidade de vida.

ABSTRACT

Aging is a natural and gradual process of life, which in some cases can produce limitations
and alterations. In terms of well-being, oral, social and mental health is becoming more
and more important in the daily lives of the elderly. The objective of this study was to
carry out a literature review on the self-perception of oral health conditions in the elderly,
through a search in the GOOGLE ACADEMICO, SCIELO and LILACS databases. The
findings showed a self-perception of oral health considered “poor” according to the Gohai
index. So it was analyzed and concluded that dental surgeons need to pay more attention
to the issue so that they can support the development of preventive, educational and
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assistance programs that value oral health, clarify self-care, promote health and prevent
oral diseases in the elderly, so that the oral health conditions necessary to live this stage
of life with quality can be maintained.

Keywords: oral health, selfimage, old man, quality of life.

1 INTRODUQAO E OBJETIVO

O envelhecimento é uma realidade mundial, e a Organizagdo Mundial de Saude
(OMS), em 2002, acreditava que esse este era 0 maior progresso da humanidade. A
populacéo idosa, € composta por pessoas com mais de 60 anos de idade e atualmente é o
processo de mudanca demogréafica no Brasil que mais avanca rapidamente®-2,

A populacéo brasileira esta indo em dire¢do ao envelhecimento demografico de
forma excessivamente intensa e rapida. Os idosos correspondem 12,5% da populacéo
total, e estima-se que, em 2025, corresponderd a 32 milhGes de habitantes, afetando
diretamente na conformac&o do pais’.

Ao longo de muitos anos a satde bucal sempre foi mais voltada ao atendimento
pré-escolar e juvenil, destacando a cérie dentéria e a doenca periodontal nesta faixa etaria.
Dessa forma outros grupos populacionais eram atendidos apenas em casos de
emergéncias odontoldgicas, tornando a satde bucal um modelo exclusivo, composto de
préticas que visavam aspectos curativos e remediadores, com andlises insuficientes
das reais necessidades odontoldgicas dos idosos brasileiros. Dentre os problemas bucais
existentes no paciente idoso, a perda dentaria total e parcial sdo os mais frequentes o que
gera nesses individuos além de problemas fisicos, consequéncias sociais e psicoldgicas,
bem como fatores de restrigdo alimentar no meio social, dor e desconforto mastigatorio®*.

Para a maioria das pessoas hoje em dia a estética dental, ou seja, 0 sorriso € um
dos aspectos mais importantes para autoconfianca e autoestima. A gravidade da perda
dentaria é devido ao acimulo das doencas bucais mais prevalentes (doencas cérie e
periodontal) revelando a ineficiéncia e ineficacia dos programas voltados para os idosos
durante muitas décadas®.

Os pacientes idosos necessitam de uma atencdo diferenciada, exigindo que o
cirurgido dentista tenha o ideal conhecimento e capacidade de atender as suas
necessidades?.

A autopercepcao de satde € um importante indicador do estado de saude, porque

engloba componentes fisicos, cognitivos e emocionais. No momento presente, 0s
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conceitos de salde bucal sdo direcionados a um entendimento psicossocial, a medida
qualitativa e a incorporacédo do ponto de vista do paciente, da mesma maneira que o efeito
das doencas bucais no seu bem-estar funcional e psicoldgico®.

Autopercepcao em salde é baseada na informacéo e no conhecimento de salde e
de doenca nas normas sociais e culturais. A avaliagdo da autopercepcdo da satde bucal e
da condigdo de saude bucal sdo muito importantes, pois 0 comportamento ¢ modulado
pela percepcao dessa condico e pelo grau de atengio dada a ela®’.

Na area Odontoldgica, a avaliacdo da autopercepcdo da saude bucal
frequentemente é muito importante para estimular a adesdo a comportamentos saudaveis.
Entre idosos, o principal motivo para ndo procurar o servico odontoldgico é a ndo
percepcdo e desconhecimento dessa necessidade. A saude bucal, um dos principais
integrantes da qualidade de vida, refere-se a uma experiéncia subjetiva do individuo sobre
o seu bem-estar funcional, social e psicoldgico®.

A autopercepgdo da satde bucal pode interpretar melhor como a doenca afeta a
vida de um individuo do que as medidas objetivas da doenca. No Brasil o atendimento
odontoldgico publico aos idosos precisa ser melhorado, e o reconhecimento da
autopercepcao de sua condicdo bucal pode ser o primeiro passo para a elaboragdo de um
plano que incluam medidas educativas voltadas para o autocuidado, além de acles
preventivas e reabilitadoras®.

O crescimento da populagdo idosa e a necessidade de assisténcia no territério
corrobora para o investimento publico

O objetivo deste estudo foi identificar em uma revisdo de literatura a
autopercepcao dos idosos em relagdo as condi¢cbes de satde bucal e como o cirurgido

dentista pode contribuir com essa autopercep¢ao nesse grupo populacional.

2 REVISAO DE LITERATURA

A populacdo de idosos tém aumentado de forma intensa e rapida. Essa fase da
vida, ou seja, 0 envelhecimento, caracteriza-se como natural, dindmica e progressiva, com
algumas mudancgas no individuo nos aspectos fisicos, emocionais, metabdlicos e
humorais®. A promogao da satde é muito importante neste processo, e, ao longo da vida,
ajuda a populac&o a chegar a essa fase com bem-estar integral®®. O cirurgido dentista tem
papel fundamental na educacgdo e promocéo de salde, capacitando-se para oferecer uma

assisténcia de qualidade, uma vez que o comprometimento da salude bucal esta
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diretamente relacionado com a fonacdo, mastigacdo, estética, funcdo e capacidade

gustativa®®®,

3 PRINCIPAIS ALTERACOES BUCAIS EM IDOSOS

Com o avanco da idade ocorre um aumento de doencas bucais. Existem algumas
enfermidades comuns em pacientes idosos que apresentam consequéncias bucais que
interferem no tratamento odontoldgico, como o cancer, artrite, diabetes e Parkinson®.

As alteracOes teciduais e funcionais que afetam este grupo de pacientes estdo
associadas a motivos externos e internos que acontecem ao decorrer da vida, a falta de
cuidados com a saude bucal, assim como a falta de acesso ao atendimento odontoldgico,
ou falta de visitas periddicas ao cirurgido dentista®.

As principais alteracdes e doencas que se manifestam no idoso, sdo: reducao da
capacidade gustativa, lingua saburrosa, varicosidades linguais, xerostomia, sindrome de
ardéncia bucal, traumatismos crénicos, candidose, Ulcera da queilite angular, liquen
plano, herpes, leucoplasias, queilite actinica, carcinoma espinocelular e outros. Além da
perda dentaria que muitas pessoas enxergam como uma consequéncia do envelhecimento,
que entanto, sabe-se que o motivo ndo e essel.

A perda dentéria influencia diretamente na mastigacdo, digestdo, gustacdo,
pronuncia e na estética, contribuindo para a reducao da qualidade de vida e da autoestima
deste grupo etario. A falta de dentes causa restricdo da alimentacdo, promove
descontentamento do idoso durante as refeicdes com sua familia ou amigos, participando
como um fator negativo em suas atividades sociais, forgando-o em muitos casos a
permanecer em casa e se isolar do convivio social®.

Segundo Barbosa KGN, 20112, conhecer a condicéo de satde bucal dos idosos é
um meio para identificar os problemas bucais, saber onde e como intervir, e, de que forma

0s programas sociais podem atuar na promog&o e prevencao e da satide bucal?.

4 MEDICACAO E AS ALTERACOES BUCAIS

O uso de medicamentos em populagdes idosas, acima de 60 anos, é complexo
devido a varios fatores, dentre eles as alteracfes biologicas que aumentam a incidéncia
de reacOes adversas e toxicidade nessa populacdo. As alteracbes farmacocinéticas e
farmacodindmicas explicam-se pelo préprio processo natural do envelhecimento. As
principais alteracbes sdo: a diminuicdo da capacidade de filtragdo glomerular e

consequente alteracdo na excregédo de farmacos; a diminuicdo da funcéo hepatica levando
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a menor metabolizacdo dos farmacos em uso podendo aumentar o tempo de acdo destes
no organismo e favores maior toxicidade; e a mudanca na composicao e distribuicdo de
agua e gordura corporal®®,

As mudancas fisioldgicas deste grupo populacional além de acarretarem doencas,
0 uso de medicamentos também tem influéncia na satde bucal, por sua vez associada com
a salude geral, e por conta disso a cavidade oral também sofre muitas alteragdes, como
xerostomia; hipossalivacdo; alteracdes gustativas; doenca periodontal; modificacdo na
percepcao de sede; carie radicular; e outras, que podem ser proprias do envelhecimento
ou resultar do uso de varios medicamentos. Cabe ao cirurgido-dentista detecta-las e saber
como intervir, propiciando melhor qualidade de vida aos idosos. Nesse mesmo processo
ha uma diminuicgdo na quantidade e na qualidade da saliva, uma vez que ela se torna mais

viscosa devido a alteragdes provocadas por uma degeneragio das glandulas salivares®,

5 ATENDIMENTO ODONTOLOGICO DO IDOSO

A odontologia para idosos ou odontogeriatria € um conceito, um conjunto de
filosofias de tratamento que leva em consideracdo as condig¢des fisicas, mentais e médicas
particulares dos idosos®®.

O cirurgido dentista deve-se atentar aos cuidados durante o atendimento com o
idoso em relacdo ao diagndstico, prevencdo e tratamento da doenca cérie, doenca
periodontal, dores de cabeca e pescoco, disfuncdes salivares, utilizacdo de proteses e
comprometimento das funcdes de mastigacéo, degluticdo e paladar. E muito importante
ter o conhecimento necessario e devidamente capacitado para obter um bom atendimento
para o paciente idoso. Na abordagem durante o atendimento € importante ouvir e explicar
tudo com muita clareza, conhecer as possiveis interacdes medicamentosas e seus efeitos
colaterais, dominando as técnicas e materiais odontoldgicos existentes®.

E necessaria a realizacdo de uma completa e aprofundada anamnese avaliando
adequadamente as condi¢cOes sistémicas que ird conduzir a estruturacdo do plano de
tratamento de forma que o paciente geriatrico seja abrangido em sua totalidade. Para
passar seguranca e ter uma boa comunicagdo com esses pacientes é interessante que o
atendimento seja cuidadosamente executado desde 0 momento que entram no consultorio,
atitudes como expressdes faciais, tom de voz e contato fisico ajudam a diminuir a
ansiedade e medo que geralmente sdo grandes desafios a serem superados ja que muitos
desses pacientes chegam ao consultério odontoldgico com traumas e crencas, além disso,

devem ser realizados preferivelmente no periodo da tarde com sessbes breves, por
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possuirem um sistema proprioceptor inativo o paciente deve ser posicionado na cadeira
odontoldgica de forma semi-inclinada evitando possivel incomodo respiratorio™®.

A condicdo econdmica deve ser observada e com isso elaborar um tratamento de
acordo com cada paciente e sua situacio®>.

O profissional deve se comprometer a observar as singularidades pertinentes ao
idoso para que possa prestar um atendimento excelente, assim como o ambiente deve ser
preparado e equipado para atender esses individuos, como por exemplo, rampas, evitar
portas e elevadores estreitos que dificultem ou impossibilitem a passagem de cadeiras de
rodas ou andadores, apropriada iluminacao, barras de suporte, entre outros fatores que

auxiliem na acessibilidade®.

6 ACESSIBILIDADE AO ATENDIMENTO ODONTOLOGICO

As dificuldades de acesso aos servicos odontoldgicos se dao principalmente aos
fatores regionais, financeiros, operacionais e a escassa oferta de servi¢os publicos de
atencdo a saude bucal voltados a populacgdo idosa brasileira. Essas podem ser identificadas
muitas vezes por limitacdes socioecondmicas e culturais?.

EMMI et al. 20182 relatou em seu estudo que aproximadamente metade da
populacdo investigada relatou ter percebido necessidade de tratamento odontoldgico no
ultimo ano e, desta, aproximadamente 15% ndo conseguiram atendimento. A utilizacdo
de servicos particulares foi preponderante, mais de 60% dos que realizaram consultas

odontoldgicas particulares®.

7 AUTOPERCEPCAO DAS CONDICOES BUCAIS

A autopercepcao de satde bucal esta relacionada tanto a aspectos fisicos quanto a
subjetivos, que sdo produzidos e influenciados por fatores socioeconémicos e culturais,
sendo percebida de modo diferente entre individuos, sociedades e geracdes®®.

Apods anos medindo apenas o0s sinais clinicos de doengas bucais, alguns
pesquisadores comecaram a trabalhar também com medidas subjetivas. Estes procuraram
refletir a percepgéo do paciente sobre sua condi¢do bucal e variando de uma autoavaliagdo
da quantidade de dentes presentes a uma avaliacdo de sua aparéncia ou de problemas
funcionais ou psicologicos causados por doencas bucais. As medidas subjetivas, obtidas
a partir da percepcdo ou avaliacdo feita pelo paciente, fornecem informagdes que
complementam o exame clinico realizado pelo profissional, para que o paciente possa ser

visto de forma mais completa e de acordo com as mais atuais definicoes de satde®.
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Nogueira et al. 20177, investigou através de estudo realizado em base domiciliar,
a autopercepcdo da satde bucal em idosos e sua relagdo com medidas de autocuidado,
uso de proteses e de servicos odontoldgicos, assim como queixas odontologicas na vida
cotidiana. Chegou-se a conclusao de que existe uma predominancia do edentulismo neste
grupo, porém ¢é relatado uma boa percepcdo de saude bucal mais do sexo feminino que
do sexo masculino?’.

Gilbert et al. 19948 avaliaram a percepcdo da necessidade de tratamento
odontoldgico em idosos, levando em consideracdo os sinais e sintomas das doencas
bucais, 0s problemas psicossociais decorrentes da condicdo bucal e outros fatores que
podem afetar a necessidade de tratamento. Os dados foram coletados através da aplicacdo
de questionario em 600 pessoas com 65 anos ou mais, na Florida, EUA. As principais
necessidades estavam relacionadas a percepcdo da necessidade de tratamento
odontoldgico; percepcdo da condicdo bucal; sinais, sintomas e problemas psicossociais
decorrentes da condicdo bucal e satisfacio com a Gltima visita ao dentista’®,

Normalmente a dor dentéria estd associada com a percepcdo da necessidade de
tratamento, seguida pelos problemas psicossociais das doencas bucais, presenca de
cavidades e presenca de dentes com mobilidade. O estudo de Gilbert et al. 19948
comprovam que a maioria das pessoas que percebem alguma necessidade de tratamento
esta relacionada a sinais e sintomas especificos e ndo a partir de uma autoavalia¢do geral
de sua saude bucal, dentaria ou periodontal. Os autores concluem que certos tipos de
sinais e sintomas estdo mais relacionados com a percep¢do da necessidade, e que as
pessoas com renda menor e insatisfeitas com sua ultima visita ao dentista tem maior
percepc¢do, porém, por razdes financeiras ou de comportamento, ndo demonstram
disposicao para solicitar tratamento em resposta a esta necessidade*®.

No estudo feito por Nogueira et al., 2017 chegou-se a conclusio sobre a
autopercepcao sobre saude bucal que, o fato de os idosos ndo realizarem visita periddica
ao dentista € atribuida como principais justificativas: 65% afirmaram que "néo sente nada,
entdo nado vai ao dentista"; 45,2% “Nao tem mais dentes e acha que ndo precisa mais fazer
visitas ao dentista"; 31,5% “nd0 consegue atendimento"; 22,2% dizem que tem
“Dificuldade para se deslocar até o dentista"; 4,2% “medo do dentista". Nao se observou
relacdo entre a utilizacdo de servigcos odontoldgicos e a autopercepgédo de saude bucal.
Muitos idosos afirmam que a salde bucal causa impacto no seu cotidiano, sentem
vergonha ao sorrir ou falar, deixam de se divertir socialmente e sentem nervosismo ou

irritacio’®,
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No estudo realizado por Castro et al. em 2020’ com uma amostra de seis
municipios diferentes de cinco estados brasileiros escolhidos devido a conveniéncia, 70%
dos idosos relataram ter satde bucal boa ou 6tima. A maioria dos idosos contavam com
a presenca de dente natural (53,5%), sendo que a auséncia de dentes naturais obteve

relacdo com a idade mais avangada.

8 PREVENCAO E TRATAMENTO

Na odontologia, 0s pacientes geriatricos passam a merecer uma aplicacéo
diferenciada, que ultrapassa os limites do tratamento e reabilitacdo bucal. Demandam
manobras, conceitos, equipamentos e pessoal auxiliar diferenciado, com capacidade de
atender as suas necessidades e que ultrapassam os beneficios e padrBes rotineiros
oferecidos para a manutencéo da satde®.

Desta forma, analisar a condi¢do de saude bucal dos idosos concerne um
importante meio de identificar os problemas bucais, onde e como intervir e de que forma
0s programas sociais podem atuar na promocao, prevencao e recuperacao da satde bucal
da populacio idosa. Segundo Medeiros et al. 2016, a satde bucal comprometida, pode
afetar o nivel nutricional, o bem-estar fisico e mental diminuindo o prazer de uma vida
social ativa. Com a denticdo comprometida, ou préteses inadequadas, 0s idosos tem
dificuldades mastigatorias, sobrecarregando drgdos como o estdmago, figado e rins, uma
vez que a digestdo comegca pela boca®.

O atendimento domiciliar ¢ uma forma eficaz de cuidado com o paciente idoso
fragilizado, por proporcionar atengdo integral a satide, maior contato familiar, promogéo
e recuperac¢do da saude e por reduzir os riscos de infeccdes hospitalares afirma Miranda
F. A et al’®. Os procedimentos odontolégicos domiciliares reduzem o nimero de
infeccdes aspirativas, melhoram a autoestima e auxiliam no autocuidado®®.

Os pacientes necessitam de orientacbes sobre a relevancia de um
acompanhamento continuo independentemente de serem edéntulos ou possuirem poucos
dentes em boca, a aplicacdo de métodos como ac¢des educativas em satde com foco na
prevencdo em ambientes particulares, publicos e universitarios auxiliam na mudanca da
autopercepcao do paciente na terceira idade objetivando o entendimento sobre a relagédo
existente entre satde bucal e sistémica’.

No atendimento odontoldgico ao paciente geriatrico sempre que possivel deve- se
optar por um tratamento preventivo em associacdo ao cuidado multiprofissional,

conhecendo o paciente e suas particularidades, compreendendo e identificando as
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nuances relativas ao processo de envelhecimento, conservando e restabelecendo as
funcionalidades do sistema estomatognatico, conhecendo as doengas cronico-
degenerativa existentes em associacdo com a condicao bucal e habilitando cuidadores e
familiares para que dessa forma atuem restabelecendo funcdo embasada na promocéo de

qualidade de vida?.

9 DISCUSSAO

Barbosa 20112 afirma que os pacientes geriatricos normalmente tém o quadro
clinico comum. E com o crescimento rapido desta populacdo, os profissionais de saude
precisam estar atentos e devem responder as demandas dessas pessoas, em relacéo a sua
qualidade de vida e envelhecimento saudavel. O cuidado com o diagndstico desses
pacientes € extremamente importante, principalmente nas implicacdes como
doenca periodontal, disfuncdo salivar, doenca cérie, protese, problemas e disturbios de
mastigacéo, degluticio e paladar®*2,

Medeiros et al. 2016° relata sobre o entendimento da populagdo sobre a
autoavaliacdo na salude. A autoavaliacdo € extremamente necessaria na odontologia para
compreender 0 comportamento dessas pessoas e para ajuda-las na adesdo a rotina
saudavel. Em relagdo ao grupo populacional de idosos, é ainda mais importante esse tipo
de conhecimento, considerando que uma das principais razdes pelas quais 0s idosos ndo
procuram o servico odontoldgico é a ndo percepcdo das suas necessidades, relacionado
muitas vezes as questdes econdmicas, sociais, culturais e de estilo de vida®®.

Autopercepcdo ou autoavaliacdo da salde € entendida como a interpretacdo do
que uma pessoa faz, do seu estado de salde e das suas experiéncias da vida diaria.
A base da informacdo e do conhecimento disponivel dos conceitos de salde e doenca
também tem influéncia, tdo quanto a experiencia passada e 0s contextos sociais e
histdricos de cada pessoa®.

Bulgarelli AF em 20162° concluiu que os cuidados com a satide bucal diminuem
com o avanco da idade e que os idosos relataram sentir-se satisfeitos com suas condigdes
de salde bucal. O autor relatou também que ser desdentado total ndo significa
necessariamente atribuir valores negativos a essa condi¢do. Saintrain e Souza 2012*
verificaram que os idosos identificaram duas dimensdes sobre sua saude bucal: uma com
impacto negativo ao relatarem as dificuldades apds a perda dos seus dentes e a outra com

impacto positivo ao considerarem o alivio da dor, concluindo, portanto, que a percepgao
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entre as necessidades que sdo definidas clinicamente ndo sdo iguais aquelas
subjetivamente detectadas**°.

Emmi et al. 20183 identificou uma prevaléncia importante de sintomas
depressivos medidos pela escala de depressdo geriatrica de 18,3% entre os idosos, as
variaveis numero de dentes, percepcdo de boca seca e de dor na boca foram evidenciados
como fatores associados com a presenca de sintomas depressivos nos idosos com 60 anos
ou mais.

No estudo realizado por Nogueira et al. em 2017 foi avaliado que a
autopercepcao de saude bucal boa foi mais frequente entre mulheres que homens.

Haikal et al.20112! relataram que idosos com condig@es precéarias de satide bucal
se perceberem positivamente pelo fato que estes possuem uma aceitacdo passiva da
deteriorizacdo da condicdo bucal, mantendo-se inertes com a situacdo, considerada
“natural”. Enquanto Agostinho et al.'® identificaram coeréncia entre a autopercepgéo de
salde bucal e a condicdo encontrada, mas a reabilitagdo protética ndo contribuiu para a
melhoria dessa percepgao’®??,

Kreve et al. 2020° e Agostinho et al 2015® ao estudarem a autopercepg¢do das
condicdes de saude bucal, confirmaram uma autopercepcao classificada ruim de acordo
com o indice de Gohai. Este valor esteve fortemente associado as perguntas que
envolveram qualidade de vida do idoso, satisfagdo com sua condicdo bucal, dificuldade
de engolir e desconforto em comer alguns alimentos. Hiramatsu et al 200722 conclui que
este quadro pode revelar a falta historica de politicas publicas destinadas a populacéo
adulta e idosa, determinando uma precéria situacdo, semelhante em todas as regides do
Brasil, onde, culturalmente, a perda dentéria é considerada uma consequéncia natural do
envelhecimento, configurando uma naturalizacao determinada socialmente.

No estudo realizado por Agostinho et al. 20156, sobre a autopercepcéo de sadde
bucal dos idosos foi realizado exame de inspecdo bucal e se ela apresenta coeréncia com
a sua condicgéo bucal. Os pacientes necessitam de orientacdes sobre a relevancia de um
acompanhamento continuo, a aplicagdo de métodos como a¢fes educativas em satde com
foco na prevencdo em ambientes particulares, publicos e universitarios auxiliam na
mudanga da autopercepcdo do paciente na terceira idade objetivando o entendimento
sobre a relago existente entre satde bucal e sistémica®2®,

Agostinho A C 2015 sugere que a autopercepgéo da satide bucal como negativa
aumenta com a idade. Por outro lado, Martins AMEB et al 2010° afirma, que a idade ndo

estd associada a autopercepcdo. N&o foi constatada associagdo entre sexo e
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autopercepcao, como na maioria dos estudos, embora j& se tenha relatado autopercepcéao
como positiva mais frequente entre mulheres do que entre homens. O uso de servigos
odontoldgicos esteve associado a autopercepc¢éo da saude bucal entre os dentados. Outra
investigacao realizada por Haikal et al’! sobre o fato dos idosos com precérias condigoes
de satde bucal se autoperceberem positivamente se deve ao fato que estes possuem uma
aceitacdo passiva da deteriorizagcdo da condicdo bucal, mantendo-se inertes com a
situagdo, considerada “natural”. Enquanto Agostinho et al.'® identificaram coeréncia entre
a autopercepcdo de saude bucal e a condicdo encontrada, mas a reabilitacdo protética ndo
contribuiu para a melhoria dessa percepcéo.

A autopercepcdo da aparéncia foi o fator mais forte na autopercepg¢do da salde
bucal. Nenhum estudo anterior investigou tal associacdo, ndo tendo sido encontrada,
confirmando a necessidade de investigacbes futuras sobre o tema. Sugere-se que a
identificacdo de fatores associados a autopercepcdo da aparéncia poderia esclarecer
mais especificamente a autopercepcéo da satide bucal em idosos®!t.

Doravante as questdes sobre o aumento na expectativa de vida, elaborou-se
a seguinte pergunta norteadora: 0 que estudos evidenciam sobre o impacto da

autopercepcio em satde bucal na qualidade de vida dos idosos???

10 CONCLUSAO

Apds uma ampla pesquisa concluiu-se que em geral ha uma maior qualificacdo
positiva em relacdo a autopercepcdo em salde bucal associada aos idosos do sexo
feminino, apesar de alguns estudos constatarem unanimidade. A maioria dos idosos
apresentam auséncia de dentes na boca, seguido de necessidade ou substituicdo de protese
e alteracdes periodontais. Os Cirurgides Dentistas devem-se manter qualificado,
capacitado e atualizado para proporcionar uma melhor abordagem para o paciente idoso.
Estes pacientes necessitam de orientagOes sobre a relevancia de um acompanhamento
continuo independentemente de serem parcialmente ou totalmente edéntulos. A aplicagéo
de métodos como acbes educativas em saude com foco na prevencdo em ambientes
particulares, pablicos e universitarios auxiliam na mudanca da autopercepcao do paciente
na terceira idade objetivando o entendimento sobre a relagéo existente entre saude bucal

e sistémica.
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