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TL 109- AVALIACAO DAS CONDICOES BUCAIS EM PACIENTES PSIQUIA-
TRICOS.

SIVAAER* ARAUIOS S.CFREARED B:GOMES ANUNESPADI HADM.P:DREHMERT
emidio@ig.com.br

O presente trabalho consiste de uma reviséio de literatura para verificar a sitnacao dos doentes
hospitalizadns em institsigiies psiquidiricas, por ser esses pacicnles um grupo de alto riseo para
doenga edrie pela wiilizacio de medicamentos que provecam a redueio do Nuxo salivar, Os traba-
Ihos avalindos demonstram que pacientes com diagnosticos de esquizofrenia e deméncia
les que tem piores situagies de doenca bucal,
principais causas para essa situacio e realizacio de visitais irregulares ao dentista e hibitos pobres
de higiene bucal. Para diversos wrabalhos examinados a principal observaciio foi que as doencas
bucais envolvem importantes fatores psicologicos, dentre eles o stress. e também a diliculdade de

special

nte pelo longo wempo de hospitalizagio

envonlrar nas mstituiehes psiquiitticos uma equipe multiprofissional que possa trazer melhoria nas
condicies de sabde bucal, compensando a redugio do fluxo salivar e como da saide mental para
que esses pacicenles possam ser mais aplos para realizacio da atividade didria

TL 110- A ODONTOLOGIA E A MULHER - REVISAO DA LITERATURA.
MONTINL, F.J*; SERPA A. R. fernandamontini@hbol.com.br
De 1odos os avangos na drea da saide duranie a (llima década, um dos mais significativos loi

o papel das mulheres, anlo come usudrias quanto prolissionais,nos cuidados com a sadde. Alual-
mente deve-se reconhecer as diferencas nas manifestacies das doencas nos homens e nas mulheres

e, mais ainda, que os grandes avancos nos cuidados da saiide da mulher terdo impacto positivo
sobre todos nds nos proximos anos. E evidente que a mulher tem necessidades proprias e requer
cuidados especiais em termos de safide bucal. Come exemplo, podemes citar as alterages hormonais
que provocam surprecndentemente influéneia na fistologia da cavidade bucal. A puberdade, a
menstruacdo, a gravidez e a menopausa influenciam a saide da mulher e o cirurgido-dentista
deverd levar em consideracio es:

= futores quando do inicio do tralamento edontologico. Deste
maodo os exames ¢ conceitos devern ser ampliados, a fim de refletir o erescente corpo de conheci-
menlos e suas implicagdes no diagndstico,no ratamento ¢ efeitos sobre a saide da mulher, convi-
dando-a a assumir um compromisso pessoal endquanto paciente, estudante, professora e profissional.

TL 111- HIGIENE DE PROTESES EM IDOSOS

ANTUNES, A. G. F.¥; BARZONI, M.; DAL MORO, R. G.; PADILHA, D. M. P.
ier{@hotmail.com

Estudos tém demaonstrado um relagio diveta entre higiene ¢ saide bucal, Sendo o placa
bacteriana um importanie fslor em estomatites em pacientes usuirios de préteses removiveis, a
higiene destas & imprescindivel na manulengiio da saide bucal. Entretanto, muitos idosos relatam

dificuldades para higienizar suas proteses. (0 objetivo deste rabalbo & apresentar uma revisio de

literatura sobre o assunte, O método ideal de higiene deveria ser de facil utilizaco, eficiente na
remocdo de depbsiles orgénicos e inorginicos, bactericida e fungicida. atdxico, nio deletério ans
mareriais da pritese ¢ de baixo custo, Os métodos pudem ser divididos em mecinicos e quimicos.
Os métados mecdnicos sdo: uso de escova com dentiftivio ou sabonele ¢ uso de dispositivos ultra-
sinicos, Us produtos para controle quimico da placa. podem ser divididos em cineo grupos: perdxidos
alealinos, hipoclaritos alealinos. dcidos, desinfetantes e engimas, O método mais utilizado @ a escovacio
com dentifricio ou sabonete, Contudo, demonstrou-se que este niio é suficiente para uma adeguarda
higiene das proteses, sendo neee ssociar umn método quimico, preferencialmente a imersao
em hipoclorile de sodio. Fatores relacionados ao paciente como medicamentos, cognigio e coor-

denagin nenromotora devem ser levados em consideragiio. A confecgio criteriosa da pritese nio
basta para promover a saiide bucal do paciente. Também & necessirio periodicamente orientar
e molivar o idoso quanto & higienizacio da mesma e, quande necessario, seu cuidador.

TL 112- INDICADORES SOCIODENTAIS
ARNHOLD. A. G.*: ABEGG, C. andreag@terra.com.br

A odontologia tradicionalmente tem utilizado o modelo normative de determinac@o de neces-
sidudes de cutdados em saiide. As devisies clinieas se fundamentam principalmente na presenca
ou na auséneia de doenga, medida arravés de indices que levam em conta apenas os fatores bio-
logicos do processo satde-doenca. Os sistemas normativos de determinacio de necessidades nio

avaliam a lorma come a condigiio de

atde bucal afeta o vida didria e o qualidade de vida dos
individuos. Desde a década de 60, indicadares que levam em consideragio a pereepgio do

pariente e o impacto da satide bucal na qualidade de vida, wm sido pesquisados em paises como
Inglaterra, Canada e Austrilia. () presente trabalho apresenta uma revisiio de literatura sobre alguns
desses indices: Social Impacts of Dental Disease & um indicader basico de impactos sociais e psico-
ldgicos das doengas bucais; Sicliness Impaet Profile mede a percepeiio das habilidades funcionais;
Dental Impart Profile avalia a maneira comao a condicio de saide bucal afeta as fungiics sociais,
peicoldgicas, bioldgivas ¢ a qualidade de vida; Ol Health Impact Profile avalia os relatos de disfuncio.
desconforto e incapacidade atribuida a condicfio bucal; Dental Impact on Daily Livingavalia o grau
de importincia do impacte bucal na vida didgria; Oral Impacts on Daily Performances avalia a
freqiiéncia e a severidade dos impactos que afetam o desempenho didgrio dos individues. Sendo gue
s aspectos soclais sdo determinantes nas condicies de satide dos individuos, & importante buscar
combinar as medidas clinicas com as secivpsicoldgicas e comportamentads em relaciio 4 saade e
as necessidades de tratamento.

TL 113- AVALIACAO DO CONSUMO DE SACAROSE NA DIETA ESCOLAR
EM ESCOLAS MUNICIPAIS DE PORTO ALEGRE / 2002

HERNANDEZ. A. B.*; MOTTA, P. C. D. abhz@terra.com.br
Heolm, Theilade e Birkhed (1988) relatam que o consumao freqiiente de agiicar é um fator

etinldgico para o desenvolvimento de eiri
completa sohre o processo da ca

s, Para Slavatzky (1998), o conhecimento correto e
e levard a prevengio de oulras doengas cronico degenerativas
como obesidade, diabetes, problemas cardiovasculares e cincer: doencas que estao sabidamente
relacionadas com o consuma de carboidratos altamente refinados, especialmente a sacarose. O
presente trabalhe teve por objetive relatar quais as principais formas de apresentacio e a fregiiéncia

de ingestdn de sacarose por alunos de duas escolas munivipais de Porto Alegre e as possiveis
conseitneias causadas pelo habito dietético, uma vez que, sabidamente, muitas doencas que se
manifestam na boea 16m sua origem em habitos e atitudes dos pacientes e o conhecimento desses
fatores ¢ fundamental para sua prevengi
concluir que houve diferenga no consumo de agiicar entre us escolss e as principais formas de
apresentaciio estio em balas, pirulitos ¢ chicletes, representando 52% dos itens alheivs o merenda,

Fuzendo uso de um difrio alimentar modificada, possivel

I possivel sugerir que o consumo de agiicar observado interfira negativamente na alimentagio dos
alunos, puis houve uma diferenga de mais de 50% no consumo de guloseimas entre os alunos que
se alimentaram com a merenda institucional. O estudo concluiu também que, polencialmente, o
consume o elevado de aciear pode causar diversas doencas, porém. por se tratarem de doencas
crinicas que t#m lango tempo de evolugdo existe uma dificuldade, ou impossibilidade metodolagica,
de estabelecer uma relacio causal entre os fatos, Urge, pois, que sejam desenvalvidas, como forma
de prevengiio, atividades de educagio alimentar como Torma de prevenir problemas luturos,

. TL 114- FORM ACAO DE lIlJRURGIOES-DENTISTAS PARA A ATENCAO
BASICA NA RESIDENCIA INTEGRADA EM SAUDE COLETIVA

LAMAS. A*.; RITTER, F.; FONTANIVE. P.¥.; ROSSONI, E.:

eloarossoni@cpovo.net

Desde 1976, com a implantacdo da Residéncia em Safde Comunitaria, o Centro de Saide
Escola Murialdo (CSEM), da SES/RS, tem-se voltado para a lormacdo de vabalhadores de saide
com caracleristica mulliprofissional. A partir de 1999, através da criaciio da Residéncia Integrada
em Saide (Portaria 16/99.8E5/RS), foram incluidas, no processo seletivo, vagas para cirurgides-
dentistas. O objetivo deste trabalbio & apresentar o programa de [ormagio ds Residéncia Integrada
em Satde: Atencio Basica em Saiide Coletiva, ressaltando o papel dos r
neste programa. O curse lem duragiio de dels anos com carga hordria de 5,760 horas, organizadas
pedagogicamente, levando-se em conta os conceitos de niicleo e campo de conhecimentos (CAM-
POs, GW.., 1990}, O curdeulo ¢ anico para as diferentes profis

identes de Odontalogia

des (Odontologia. Medicina, Enfer-
magem, Nutrigdo, Servico Social ¢ Psicologia), respeitando-se as especificidades de cada drea. A
[ormacdo em servige (85% da carga hordria) ocorre nas Unidades Basicas de Satde (UBS) do
ISEM. no Madulo de Atendimento Odomolbgion ¢ nos estdgios em instituigdes da rede do S
atividades de campo. participam os residentes de todas as areas. sendo essas acolhimento dos
usudrios, territorializacio, visita ¢ consulla domiciliar, grupos de educacio em satide, atendimento
ar seolas. campanhas de saide. reunites com s comunidade, equipe ¢ Conselho Local
de Saiide. As atividades de niicleo contemplam o atendimento clinico de pacientes agendados e
urgéncias. As atividades de reflexdo teérica de campo (comuns a todas as dreas) e nicleo (especi-
licas para cada profissio) contemplam 15% da carga horaria de atividades do residente. O Progra-
ma de Residéncia Integrada em Saiide permite a formaciio de cirurgides-dentistas integrados ans
principios ¢ a dinfmica do SUS, propiciande qualificaciio dos profissionais para a stengiio primdria
i safide ¢ para o Programa de Sadde da Familia,
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