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Resumo

Apesar dos avancos na Politica Nacional de Saude Bucal, a populacdo idosa no Brasil
ainda apresenta alta prevaléncia de edentulismo, sendo a situacdo de saude bucal
especialmente critica naqueles que vivem em Instituicoes de Longa Permanéncia para
Idosos (ILPI). Este estudo pretendeu analisar os desfechos do edentulismo quanto ao
uso e necessidade de prétese dentdria em pessoas idosas institucionalizadas.

Trata-se de um estudo descritivo realizado em oito ILPIs do municipio de Natal e regiao
metropolitana.

A coleta de dados se deu por meio do preenchimento da Caderneta de Salde da Pessoa
Idosa, preconizada pelo Ministério da Saude do Brasil, que possibilita a identificacao das
necessidades de saude individuais.

Foi realizado exame clinico para avaliacao da condicdo de salde bucal quanto ao uso e
necessidade de substituicdo de prétese. Das 272 pessoas idosas, 250 foram examinadas,

18 recusaram e 04 foram excluidas por estarem hospitalizadas. Predominaram mulheres
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entre 80 a 108 anos, com 1 a 8 anos de estudo. Na avaliacdo da saude bucal,
predominaram pessoas idosas com perdas dentdrias e que nao utilizavam prétese
dentaria (61,6%), seguido daqueles que utilizavam prétese dentdria com necessidade
de troca por ndo estarem adequadas (27,6%), além de 10 idosos que utilizam prétese e
ndo necessitavam de troca. Os resultados evidenciam a necessidade de reabilitacdo
protética dos idosos institucionalizados, atendimento odontolégico peridédico e de
politicas publicas voltadas a populacdo residente em ILPI, ressaltando a caréncia de

investimentos nessa area.

Palavras-chave: saude bucal; pessoa idosa institucionalizada; caderneta da pessoa

idosa; perda dentaria; protese dentdria.

Introdugao

A populagdo mundial presencia uma crescente transicao demografica levando ao
aumento das populacdes de pessoas adultas e em especial o das pessoas idosas,
incluindo o Brasil, com a reducdo da taxa de natalidade e de mortalidade (Cardoso,
Dietrich & Souza, 2021). De acordo com a Organizacdao Mundial da Saude (OMS), pessoas
idosas sdo todas as pessoas com 60 anos ou mais. No mundo, essa populagdo representa
13,9% da populagao e no Brasil ha mais de 28 milhdes de pessoas nessa faixa etdria,
numero que representa 13% da populacdo do pais com tendéncia a dobrar nas préximas
décadas (Moreira, 2011; Silva, 2021).

Para um olhar amplo ao cuidado da pessoa idosa, o Ministério da saude no Brasil
introduziu a Caderneta de Saude da Pessoa ldosa (CSPI) visando assegurar cuidados
abrangentes e integrais para populagdo, tendo esse um contelddo investigativos,
avaliativo e informativo, além de auxiliar no acompanhamento integral das condicoes
de saude e as vulnerabilidades desta populacdo (Ferreira, 2020; Silva & Chacon, 2020).
Dentre os aspectos analisados pela caderneta, um dos parametros é a avaliacdo da
saude bucal tendo em vista que problemas orais afetam a capacidade nutricional,
estética e autoestima, impactando a saude sistémica e a capacidade funcional, além de
influenciar diretamente na qualidade de vida e independéncia dos idosos (Corassa et al.,
2022; Seerig et al., 2015).

A Politica Nacional de Saude Bucal (PNSB) se caracteriza como um marco histérico
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brasileiro no ambito da saude bucal, pois visa garantir o acesso universal e igualitario
aos servigos odontoldgicos, prevenindo doencgas e promovendo a saude oral em todo o
pais (Cardoso, Dietrich & Souza, 2021). A PNSB inclui acdes como a ampliacdo do acesso
a tratamentos odontoldgicos, a promoc¢ao de medidas de prevencao, a capacitagdo de
profissionais de salde e a melhoria das condi¢des de atendimento odontolégico na rede
publica (Moreira, Nico & Tomita, 2011).

Dentro das expansOes de acesso realizadas pela PNSB, tem-se os Centros de
Especialidades Odontolégicas (CEO) e os Laboratdrios Regionais de Préteses Dentarias
(LRPD). Ambos s3o servicos de média complexidade dentro do Sistema Unico de Satde
(SUS), ou seja, eles ofertam servigos que ndo sdo abordados de modo eficaz na atengao
basica, mas que também nado requerem hospitalizagao.

Os CEOs oferecem servicos como cirurgia oral menor, ortodontia, diagndstico de lesdes
e patologias bucais, periodontia especializada, endodontia e atendimento aos
portadores de necessidades especiais (Brasil, 2023). Quanto aos LRPDs, concentram-se
na producdo de préteses dentdrias, sendo este um componente essencial da
reabilitacdo oral (Ministério da Saude, 2016).

Contudo, apesar dos importantes avangos conquistados a partir da PNSB, a popula¢ao
idosa no Brasil ainda apresenta alta prevaléncia de edentulismo, no qual consiste na
perda dentaria parcial ou total dos elementos dentdrio naturais (Pena et al., 2019).
Dentre as causas que levam ao edentulismo destacam-se a cdrie dentaria, a doenga
periodontal e os servicos odontoldgicos de carater iatrogénico e mutilador. A carie
dentdria afeta as estruturas minerais do dente, a doenga periodontal afeta os tecidos
de suporte dentario e a acdo mutiladora, ainda presente nos servicos odontolégicos,
representa a exodontia dos elementos dentarios, levando ao estagio de edentulismo
parcial ou total se ndo houver intervencdo adequada (Seerig et. al., 2015; Silva et al.,
2022).

Deste modo, até que se consiga diminuir a taxa de prevaléncia dessas patologias em
jovens e adultos, elas vao repercutir em toda a populagdo tornando fundamental voltar
o olhar para a populacdo de pessoas idosas, em especial aos residentes de Instituicoes

de Longa Permanéncia para Idosos (ILPI) (Cortez et al., 2022).
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As ILPIs segundo a Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC n2 502/2021, sdo classificadas
como instituicdes governamentais e nao governamentais de carater residencial
destinada a moradia coletiva para pessoas com idade de 60 anos ou mais, com atencao
a prestacao de servigcos ao cuidado a pessoa idosa. Contudo, mesmo as instituicdes
realizando acdes que prevé a atencdo integral a salde da pessoa idosa, abordando os
aspectos de promogao e protec¢do a salde da pessoa idosa, as ILPIs ndo sdo classificadas
como servicos de prestacdo de saude, portanto, ndo havendo um olhar voltado a saude
oral desta populagao (Brasil, 2021).

Para desenvolver estratégias eficazes que visem melhorar a salide bucal da populacao
idosa em instituicdes de longa permanéncia, é essencial obter uma compreensao
abrangente da atual condicdo bucal das pessoas idosas residentes nesses locais. Deste
modo, objetivou-se conhecer as condicGes sociodemogréficas e de saude oral das
pessoas idosas residentes nas instituicdes de longa permanéncia do municipio de Natal,

Macaiba e Parnamirim.

Métodos

Trata-se de um estudo epidemiolégico observacional descritivo, do tipo transversal
realizado em oito ILPIs localizadas geograficamente no estado do Rio Grande do Norte
- RN. A coleta de dados se deu por meio do preenchimento da Caderneta de Saude da
Pessoa Idosa, preconizada pelo Ministério da Saude (MS) do Brasil, que possibilita a
identificacdo das necessidades de saude individuais desta populacao.

Estudos epidemioldgicos sdao pesquisas cientificas que fornecem uma visao abrangente
sobre condi¢Oes de saude em populacgdes, trazendo informacdes sobre prevaléncia e
incidéncia, curso natural de doencas, fatores de risco associados e necessidade dos
servicos de saude 6. Este tipo de desenho metodolégico desempenha um papel
importante na promocgao da salde publica, na prevencao de doencas e na melhoria da
gualidade de vida das populagdes. Eles fornecem a base para decisdes a serem tomadas
em politicas publicas de saude, como também nas praticas clinicas (Merchan-Hamann
& Tauil, 2021).

A amostra populacional foi composta de 272 pessoas idosas, residentes em Instituicoes
de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs) localizadas na cidade de Natal e na regido

metropolitana Macaiba e Parnamirim. No processo de selecio da amostra, 250
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participantes consentiram em participar da pesquisa e foram submetidos a exames e
questionarios. No entanto, 18 pessoas idosas optaram por ndo participar
voluntariamente, e outros 4 foram excluidos da amostra devido a hospitalizacdo no
momento do estudo. Essa abordagem permitiu uma analise representativa das
condicOes de salde e bem-estar dessa populacdo idosa em um contexto especifico para
a pesquisa.

A coleta de dados foi realizada por meio da quinta edicdo da caderneta da pessoa idosa
disponibilizada pelo Ministério da saude, na qual utilizou-se as seguintes sessdes: 1.
Dados pessoais (home, data de nascimento, sexo, escolaridade e raga/cor); 2.11 Habitos
de vida (interesse social e lazer, atividade fisica e alimentacdo); e 6. Avaliacdo de saude
bucal (protese dentaria superior e prétese dentaria inferior). A avaliacdo quanto ao uso
e necessidade de substituicdo de prétese dentaria foi feita por meio de exame clinico
com inspecao intrabucal.

As informagOes obtidas foram elencadas em varidveis sociodemograficos: sexo
(feminino; masculino), faixa etaria (60 a 79 anos; 80 a 108 anos) e raga (branca; nao
branca; ndo informado); variaveis sobre saude: IMC (baixo peso; adequado; sobrepeso;
nao informado) e autopercepc¢do de saude (boa & excelente; regular e ruim; nao
informado); e por fim, varidveis sobre habitos de vida: realiza atividade de lazer (sim;
ndo; ndo informado), pratica atividade fisica pelo menos 3 vezes na semana (sim; nao;
ndo informado) e consumo de agucares (sim; ndo; ndo informado).

Na tabela 2, as analises descritivas foram por juncdo das varidveis sobre uso e
necessidade de prétese: uso de prétese (ndo usa protese; usa protese em pelo menos
uma arcada), necessidade de prétese (ndo necessita de prétese; necessita de protese
em pelo menos uma arcada) e uso e necessidade de protese (ndo utiliza e ndo necessita;
ndo utiliza, mas necessita; utiliza e ndo necessita de troca; utiliza e necessita de troca).
Para a realizacao deste estudo, o projeto foi submetido previamente a Plataforma Brasil
e avaliado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Rio
Grande do Norte, seguindo as diretrizes estabelecidas na resolu¢do 466/12 do Conselho
Nacional de Saude. Todos os principios éticos foram observados, garantindo a exatiddo
das informacgdes, bem como a confidencialidade e o sigilo dos dados. A coleta de dados
no formulario online foi realizada sob assinatura do Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido (TCLE) pelos participantes que aceitaram participar do estudo.
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Ao término da coleta de dados, os dados obtidos foram compilados e tabulados no
Microsoft Excel 2013® (Microsoft Corporation, Redmond, EUA). Em seguida, foram
processados utilizando o software SPSS Statistics, versdo 26 para Windows e
submetidos a andlises descritivas e inferenciais por meio de procedimentos estatisticos.
Para as varidveis que demonstraram relevancia na analise univariada, procedeu-se com

anadlise estratificada. Foi considerado o nivel de relevancia quando p < 0,05.

Resultados

Os dados demograficos revelam que a maioria dos participantes é do sexo feminino
(69,2%), com uma significativa diferenga de género (p <0,001). Quanto a faixa etaria, a
amostra é dividida quase igualmente entre individuos de 60 a 79 anos (44,8%) e aqueles
com idades entre 80 e 108 anos (55,2%), sem diferencas estatisticamente significativas
(p =0,100). A distribuigdo racial indica que 46,0% dos participantes sdo brancos, 49,2%
sao ndo brancos e 4,8% ndo forneceram essa informagao, sem diferencas significativas
entre esses grupos (p = 0,604).No que diz respeito a saude, o indice de massa corporal
(IMC) revela que 34,4% dos individuos apresentam baixo peso, 29,2% tém peso
adequado, 26,8% estdo sobrepeso, e 9,6% nao informaram seus valores de IMC, sem
diferenca significativa entre esses grupos (p = 0,286).

Quanto a autopercepgao de saude, 38,0% classificam sua saude como boa a excelente,
42,8% a avaliam como regular a ruim, e 19,2% ndo forneceram essa informacdo, sem
diferenca estatisticamente significativa (p = 0,398).

No que se refere aos habitos de vida, 31,2% dos participantes relatam a realizagdo de
atividades de lazer, enquanto a maioria, 65,6%, ndo pratica, e 3,2% ndo informaram.
Além disso, 16,2% praticam atividade fisica pelo menos trés vezes por semana,
enguanto 78,8% ndo o fazem e 4,8% nao fornecem essa informacdo. Em relacdo ao
consumo de acucares, 34,4% relatam fazé-lo, 65,6% ndo o fazem e 3,6% nao
informaram. Essas diferencas foram estatisticamente significativas (p <0,001). (Tabela

1)
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Tabela 1
Caracteriza¢do das varidveis sociodemogrdfica, saude e hdbitos de vida de
idosos residentes em Institui¢bes de Longa Permanéncia de idosos (N=250). Rio

Grande do Norte, Brasil, 2020.

p valor Qui-
CARACTERIZA(;AO SOCIODEMOGRAFICA, SAUDE E HABITOS DE VIDA n (%) Quadrado
SOCIODEMOGRAFICOS
SEXO
Masculino 77 (30,8)
- <0,001
Feminino 173 (69,2)
FAIXA ETARIA
60 a 79 anos 112 (44,8)
0,100
80 a 108 anos 138 (55,2)
RACA
Branca 115 (46,0)
N&o Branca 123 (49,2) 0,604
Néo informado 12 (4,8)
SAUDE
IMC
Baixo peso 86 (34,4)
Adequado 73 (29,2)
0,286
Sobrepeso 67 (26,8)
N3o informado 24.(9,6)
AUTOPERCEPCAO SAUDE
Boa a excelente 95 (38,0)
Regular e ruim 107 (42,8) 0,398
Néo informado 48 (19,2)
HABITOS DE VIDA
REALIZA ATIVIDADE DE LAZER
Sim 78(31,2)
N3o 164 (65,6) <0,001
N&o informado 8(3,2)
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PRATICA ATIVIDADE FiSICA PELO MENOS 3 X/SEM

Sim 41(16,2)
Nao 197 (78,8) <0,001
N3o informado 12 (4,8)

CONSUMO DE AGUCARES
Sim 83 (34,4)
Ndo 158 (65,6) <0,001
N&o informado 9(3,6)

TOTAL 250(100,0)

Fonte: proprio autor

Em relacdo ao "Uso de Prétese", a maioria dos participantes (68,4%) nao utiliza prétese
em nenhuma arcada dentaria, enquanto 31,6% fazem uso de prétese em pelo menos
uma arcada dentdria. Essa diferenca é estatisticamente significativa, destacando a
variedade nas necessidades de prétese bucal (p-valor <0,001).

No que diz respeito a "Necessidade de Prdtese", constatou-se que 10,8% dos
participantes ndao necessitam de prétese em nenhuma arcada dentdria, enquanto
impressionantes 89,2% necessitam de prétese em pelo menos uma arcada dentaria. Isso
também demonstra uma demanda significativa por cuidados odontoldgicos (p-valor
<0,001).

Ao considerar o "Uso e Necessidade de Prétese Combinados", observa-se que 6,8% nao
utilizam prétese e ndao necessitam delas, 61,6% nao utilizam préotese, mas necessitam
delas em pelo menos uma arcada, 4,0% utilizam prétese, mas nao precisam de troca, e
27,6% utilizam prétese e necessitam de troca em pelo menos uma arcada. Essa

complexa interacdo destaca as diferentes necessidades odontoldgicas da amostra (p-

valor <0,001). (Tabela 2)
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Tabela 2
Andlise descritiva do uso e necessidade de protese de idosos residentes em ILPI. Rio

Grande do Norte, Brasil, 2020.

| p-valor
USO E NECESSIDADE DE PROTESE n

Qui-quadrado

USO DE PROTESE

N&o usa prétese 171 (68,4)
<0,001
Usa prétese em pelo menos uma arcada 79 (31,6)
NECESSIDADE DE PROTESE
N3o necessita de prétese 27(10,8)
<0,001
Necessita de protese em pelo menos uma arcada 223 (89,2)
USO E NECESSIDADE DE PROTESE
N&o utiliza e ndo necessita 17 (6,8)
N3o utiliza, mas necessita de troca 154 (61,6)
<0,001
Utiliza e ndo necessita de troca 10 (4,0)
Utiliza e necessita de troca 69 (27,6)
TOTAL 250 (100,0)

Fonte: proprio autor

Discussao

No estudo foi percebido que, dos 250 participantes da avaliacdo, os dados demograficos
revelam que a maioria dos é do sexo feminino (69,2%), com uma significativa diferenca
de género (p <0,001). Quanto a faixa etdria, aamostra é dividida quase igualmente entre
individuos de 60 a 79 anos (44,8%) e aqueles com idades entre 80 e 108 anos (55,2%),
sem diferencas estatisticamente significativas (p = 0,100). Esse resultado é corroborado
por outros estudos descritos na literatura em que também apresentam resultados com
maior amostra de mulheres com médias de idade acima de 80 anos (Campos et al.,

2022; Cavalcanti et al., 2023).
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No que tange a varidvel raca/cor dos participantes, foi encontrado que ha
predominancia na raga ndo branca. Esses dados encontrados divergem de estudos
realizados anteriormente com longevos do Distrito Federal, onde a maioria da
populacdo de pessoas idosas residentes de ILPIs se autodeclara branco (Cavalcanti et
al., 2023).

Essa discordancia pode sugerir uma mudanga demografica entre as regides do pais
decorrentes de varidveis socioeconOmicas, politicas de acolhimento de pessoas idosas
e culturais, ressaltando a importancia de atualizagcdes de pesquisas e das politicas de
cuidado a pessoa idosa.

Quanto aos critérios de saude fisica geral, os resultados apontam uma superioridade de
baixo peso entre as pessoas idosas institucionalizadas, o que tém implicacdes para a
satide desta populacdo. O baixo indice de Massa Corporal (IMC) em pessoas idosas esta
associado a desnutricdo, fragilidade e perda de massa muscular, o que aumenta o risco
de ulceras de pressao, infeccdes e agravamento de doencas cronicas (Moura, 2021).
Em contrapartida, a obesidade foi observada como um fator protetor da cognicdo em
idosos, indicando maior reserva cognitiva e condi¢cdes de saude mais sélidas em idosos
obesos em comparagdo com aqueles que apresentaram fragilidade, sarcopenia, baixo
peso e morbidades relacionadas (Lazari et al., 2022).

Sobre os impactos na qualidade de vida, a autopercepg¢ao de saude geral e bucal de
“regular a ruim” encontrada neste estudo, observa-se que o fator idade tem relacdo 3
este quesito, devido a uma percepcao individual de maior deterioracdo continua da
qualidade de vida, relacionados a saude sistémica, psicoldgica e declinio da interacao
social (Alcarde et al, 2010).

Os dados deste estudo indicam que, referente aos habitos de vida, o ato da pratica de
atividades fisicas de pelo menos 3 vezes na semana, ndo era realizado por 78,8% da
populacdo amostral. Fato corroborado com um estudo populacional nacional similar,
em que também se observa uma associa¢do significativa entre inatividade fisica,
hipertensao arterial sistémica associado ao aumento do risco em desenvolver déficit

cognitivo (Lazari et al., 2022).
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O estudo também traz que a pratica de atividade fisica pode ajudar, portanto, na
melhora da funcdo cognitiva e atrasar a progressdao do comprometimento cognitivo,
mesmo em idosos que praticam atividade abaixo dos niveis recomendados.

Em relacdo ao uso de protese e a necessidade de prétese, foi identificado que a maioria
dos idosos institucionalizados nas ILPIs do estudo ndo as utiliza, além de que grande

parte desses idosos necessitam de prétese em pelo menos uma arcada.

Os dados em questdao reforcam os resultados obtidos de um estudo realizado no
municipio de Ponta Grossa-PR com 130 pessoas idosas institucionalizadas, no qual
observou-se que a maioria delas (58,46%) ndo utilizavam prdtese e necessitavam de
protese (79,23%) (Ribeiro, Santos & Baldani, 2023).

Os resultados dessa pesquisa destacam a complexidade das necessidades de
reabilitacdo oral entre os participantes. Enquanto 17 pessoas nado utilizam prétese e ndo
tém a necessidade de uma, e 10 usam prétese sem necessidade de troca, a maioria, ou
seja, 223 individuos, enfrenta algum tipo de desafio ou deficiéncia na reabilitacdo oral.
Desses, 154 ndo utilizam prétese, mas necessitam de uma, e 69 pessoas utilizam
protese, mas também precisam de troca.

Diante do exposto, a perda dentdria se torna tema relevante visto que gera impactos
psicoldgicos e fisioldgicos importantes na qualidade de vida da pessoa idosa.

De acordo com o estudo de Cortez et al., as perdas dentdrias podem causar impactos
na saude de pessoas idosas. No aspecto funcional, os problemas de dic¢ao, vocabulos e
fonemas dificultam a capacidade de comunicacdo e de expressdo oral, e a falta de
dentes diminui a eficdcia da mastigacdo (Cortez et al., 2023).

Além disso, o estudo menciona que o uso intencional de prétese foi um dos fatores que
contribuiram para as perdas dentarias em idosos, motivado principalmente por razoes
estéticas. Tendo em vista que a dor dentaria e o desejo de reabilitacdo protética foram
fatores determinantes para as exodontias, o que pode gerar desconforto e insatisfacao
com a aparéncia e a funcionalidade da boca.

No aspecto psicolégico, as perdas dentarias podem afetar a autoestima, a interacao
social e pessoal, pois a salde bucal representa muito mais a relacdao pessoal e social das

pessoas do que é objeto de cuidado odontolégico (Cortez et al., 2023).
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Conclusao

Em suma, os resultados obtidos neste estudo destacam a urgente necessidade de agdes
direcionadas a reabilitacdo protética dos idosos institucionalizados, bem como a
implementacgao de cuidados odontoldgicos regulares e politicas publicas voltadas para

a populacdo residente em ILPIs.

E importante ressaltar que, apesar dos esforcos para preservar a satide bucal e evitar
extracdes dentarias promovidas pela PNSB, os altos niveis de edentulismo persistem, o
que ressalta a ineficiéncia do acesso a servigos especializados para a populagdo
estudada.

No entanto, é crucial destacar que este estudo foi conduzido em uma amostra especifica
de pessoas idosas institucionalizadas na regido de Natal e Grande Natal, no Nordeste
brasileiro, e ndo necessariamente reflete a realidade de todas as pessoas idosas no
Brasil.

Portanto, as conclusdes aqui apresentadas devem ser consideradas dentro desse
contexto particular e ndo como uma representag¢ao abrangente da situagao em todo o
pais. Isso ressalta a importancia de realizar estudos adicionais em diferentes regides e
contextos para obter uma compreensdao completa das necessidades e desafios

relacionados a saude bucal da populacdo idosa brasileira.
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