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RESUMO

Introdugdo: A baixa auto-estima entre os idosos pode levar a um aumento na incidéncia de doengas bucais devido ao desinteresse
na realizagdo de adequadas técnicas de higienizacao bucal. Objetivo: O presente trabalho revisou através de um relato da clinica
de Odontogeriatria da UFF, os aspectos bio-psico-sociais, encontrados nos idosos com baixa auto-estima. Descrigdo do caso:
Paciente do sexo feminino, com idade de 68 anos, aposentada, compareceu a clinica de Odontogeriatria da UFF para tratamento
odontologico. Durante o exame observou-se um desinteresse na manutencdo da satde bucal assim como no auto-cuidado. Con-
clusao: Constatou-se a que o tratamento odontoldgico foi relevante no resgate da auto-estima do idoso, induzindo a motivacao
para o auto-cuidado de maneira a contribuir um bem estar bio-psico-social.

Palavras-chave: Odontogeriatria, auto-estima, qualidade de vida.

ABSTRACT

Introduction: Low self-esteem resulting from alcoholism in elderly people can lead to an increased incidence of dental diseases
since it can lead to carelessness in appropriate oral hygiene. Objective: This paper reviews a report by the UFF Geriatric dentistry
clinic and analyzes the bio-psycho-social in elderly with low self-esteem. Case description: A 68 year old female patient who
is a retired teacher consulted the UFF Geriatric dentistry clinic for dental treatment. During the consultation, we observed that
the patient had no motivation to do hygiene oral. Conclusion: We recognized that dental treatment was important for recovering
self-esteem of elderly, promoting self-care and contributing to a dignified quality of life.

Keywords: geriatric dentistry, self-esteem, quality of life.

INTRODUCAO rio, que representa 8% do total da populagdo brasileira, é
aquele que mais cresce no pais (BIRMAN, 1991). Como

O Brasil possui aproximadamente 13 milhdes de in-  consequéncia deste envelhecimento, constata-se que ha
dividuos com mais de 60 anos de idade. Esse grupo etd-  um aumento na prevaléncia de doengas cronicas como as
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cardiovasculares, neoplasias, diabetes, doengas reumatolo-
gicas, assim como os déficits cognitivos. Aliado as referidas
patologias, o quadro bio-psico-social dessa faixa etaria, pro-
picia o surgimento de uma populagdo “fragilizada” tornan-
do complexo o cuidado do individuo idoso. Dessa forma,
torna-se fundamental a presenca de uma equipe interdis-
ciplinar integrando conhecimentos especificos (BIRMAN,
1991; CRUZ, 2005).

A avaliagdo da qualidade de vida relacionada a sal-
de bucal em paciente idoso torna-se importante, uma vez
que apresentam alta prevaléncia de doengas bucais como
a carie, a doencga periodontal, o edentulismo, entre outras
patologias, que podem contribuir para aumentar os niveis
de depressdo e alteragdes comportamentais nos individuos
(BUCZYNSKI, 2008).

Nos pacientes idosos com baixa auto-estima, ocorre
uma acentuada discrepancia entre percep¢ao da satde bucal e
as reais condi¢des encontradas. Tal fato sugere que esses indi-
viduos desconsideram os eventos patologicos, encarando-os
como normais da idade. Dessa maneira, sdo observadas altas
porcentagens de falta de dentes e presenca de proteses defi-
cientes, revelando a maneira singular como o idoso percebe
a sua saude bucal (BENEDITTI, 2007). A desmotivacao pela
higienizagdo bucal pode agravar o estado de saude precario,
sendo relevante a intervengao odontologica para reversao do
quadro encontrado (BENEDITTI, 2007: Reis, 2006).

Segundo Shinlai e Bel (2000), a valorizacao do
auto-cuidado, com a higiene pessoal, incluindo a higiene
bucal, somente ocorre quando o individuo esta bem con-
sigo mesmo ¢ mantém sua auto-imagem como um aspec-
to importante de vida. A auto-estima, segundo Guilhardi
(2002) ¢ um sentimento que ndo esta presente em nos
ao nascimento, podendo ser desenvolvido durante toda a
vida, como produto de contingéncias de refor¢o positivo
de origem social. Ela ¢ importante para que ocorra mu-
danca de habitos no processo de promogdo de satde e ¢
peca fundamental na procura e utilizagdo dos servigos de
saude. Vale salientar que o abandono de habitos nocivos,
como o tabagismo e o alcoolismo, e a ado¢do de habi-
tos saudaveis dependem muito mais da valorizacdo de si
mesmo pelo individuo do que de esforgos profissionais
(BUCZYNSKI, 2008; FREITAS, 2006; SANDY, 2005).

RELATO DO CASO

Paciente ECJN, 68 anos de idade, melanoderma,
do género feminino, aposentada, compareceu a clinica de

Odontogeriatria da UFF para inicio de tratamento odon-
tologico. Nao apresentava alteragdes sistémicas e nem
fazia uso de qualquer medicag@o. Sua queixa principal
se relacionava com sua protese superior. Foi solicitado
a paciente que respondesse a um pequeno questionario
para avaliar o impacto do estado de saude bucal na sua
qualidade de vida (Quadro 1). O mesmo questiondrio foi
aplicado ao fim do tratamento.

Quadro 1 - Questionario realizado antes e apés o tratamento
odontolégico:

SIM () NAO ( )

a) Sente algum tipo de dor?

b
c
d
e

) Quantas vezes escova os dentes?

) Sente-se satisfeita em relagdo ao estado da sua boca?

) Seu estado bucal afeta sua vida familiar e social?

) Os seus problemas dentarios lhe causam dificuldade para se

alimentar?

f) Os seus problemas dentarios causam algum desconforto
psicologico?

g) Alguém ja fez algum comentario em relagdo a sua aparéncia?

h) A Sente-se feliz com vida?

i) Ingere bebida alcodlica? Qual a frequéncia de ingestdo de bebida
alcodlica?

j) Possui horario regular nas alimentagdes?

k) Participa de algum grupo de convivéncia?

1) Sente-se bem em vir a clinica de Odontogeriatria da UFF?

Ao exame geral, observou-se o descaso da pacien-
te para o auto cuidado. Ao exame bucal, notou-se higiene
bucal precaria, presenca de calculo salivar em toda ba-
teria labial inferior, caries ativas generalizadas, protese
total removivel superior fraturada com auséncia dos ele-
mentos dentarios (Figura 1).

Figura 1 - Condig@o bucal inicial. Observar falta de dentes na
protese superior e caries nos dentes inferiores

Depois de estabelecido o plano de tratamento, a
paciente assinou um termo de consentimento para inicio
dos procedimentos, que estdao descritos no quadro 2.

22 REVISTA FLUMINENSE DE ODONTOLOGIA - ISSN 1413-2966

ANO XVI - N° 34 - JUL/DEZ - 2010



Quadro 2 - Conduta odontolégica adotada:

1. Profilaxia, técnica — higiene — oral, raspagem, motivagdo
para higiene da lingua e da proétese;

Colocagao dos dentes na protese;

Restauragdes dos elementos dentarios;

Retratamento endodéntico do elemento 34;

Colocagao do nucleo do elemento 34;

Preparo para confecgado de coroa protética do elemento 34;

N o ok~ wDd

Confecgdo da protese total superior e da prétese parcial a

grampo inferior.

Durante todo o tratamento, em todas as consultas,
reforcavam-se os aspectos preventivos, com a participa-
¢do e compreensao da paciente em relacdo as orienta-
coes de higiene bucal. Como resultado dessas medidas,
a reducdo indice de biofilme sobre a superficie dos ele-
mentos dentarios foi notoria levando ao resgate da saude
bucal. Como consequéncia, verificou-se que a paciente
recuperou a sua auto-estima. Na figura 2 pode-se obser-
var o grau de satisfacdo da paciente.

Figura 2 - Satisfa¢ao da paciente apds o tratamento realizado.

DISCUSSAO

A literatura tem relatado que a negligéncia quanto
a higiene bucal, sobretudo nos idosos com baixa auto-
estima, provoca um aumento do risco de carie e doenga
periodontal (SHINKAI, 2000). Tais achados foram en-
contrados no presente relato.

O tratamento odontologico pode proporcionar aos
pacientes da 3* idade, solugdo dos problemas bucais,
como a recuperacdo das fun¢des mastigatorias, estética
e de fonagdo. Torna-se relevante destacar que o dialogo
e conforto proporcionados pelo Odontogeriatra permitiu
que a paciente se tornasse mais alegre, se sentisse valori-

zada e acolhida. Esses sentimentos sdo importantes para
a elevagdo da auto-estima, que por sua vez se traduz em
motivacao dos pacientes e adesdo aos procedimentos de
prevengdo e manutencao da saude bucal.

Outro fator de extrema relevancia a ser mencio-
nado em relagdo a paciente acompanhada nesse trabalho
foi avaliagdo comparativa das respostas encontradas nos
questionarios aplicados no inicio ¢ no final do tratamen-
to. Averiguou-se que foram restabelecidas a fun¢cdo mas-
tigatoria, a fonacdo e a estética, permitindo a paciente a
reinser¢ao na sociedade com qualidade de vida.

CONCLUSOES

No caso relatado constatou-se a importancia do
tratamento odontoldgico no resgate da auto-estima que
gerou motivacao para o auto-cuidado, contribuindo as-
sim para a promog¢ao de satde ¢ bem estar.

O novo profissional da Odontologia, incluindo
o odontogeriatra, devera estar preparado para inovar e
criar situagdes que despertem o interesse dos idosos,
no sentido de melhor proteger e preservar a sua propria
saude.
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