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RESUMO

O objetivo deste estudo foi analisar a autopercepc¢do da saude bucal de idosos residentes no
Abrigo Lar Batista para Ancides. Trata-se de um estudo transversal, no qual faz parte do projeto
de extensdo intitulado “Saude Bucal para ancides: uma proposta acolhedora na promoc¢do da
salde bucal”. Foram incluidos 10 idosos na faixa etaria de 60 a 91 anos de idade, de ambos os
sexos, residentes no abrigo. As categorias avaliadas incluiram os dados sociodemograficos e
caracteristicas clinicas intraorais. Os dados relativos a autopercepc¢ao da saude bucal foram
coletados através do questionario Geriatric Oral Health Assesment Index (GOHAI) modificado.
Dentre os pesquisados, 80% eram do sexo feminino, 20% do sexo masculino com idade média
de 78,6 anos. Em 50% da amostra a autopercepg¢do foi avaliada como “ruim”, 30% como
“6tima” e 20% como “regular”. Os principais fatores associados com a avaliagdo negativa foram
a dificuldade de engolir e desconforto em comer alguns alimentos, preocupac¢do com algum
problema bucal e sensibilidade dentdria. Os idosos do sexo feminino, com menor uso de
protese e maior perda dentdria foram mais sensiveis aos impactos negativos da saude bucal. No
grupo que houve uma autopercepgdo positiva da saude bucal é destacado por mais idosos do
sexo masculino, maior uso de prétese, menor perda dentaria e idade mais avancada. A
autopercepc¢ao da saude bucal foi considerada “ruim” de acordo com o indice GOHAI.
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EVALUATION OF THE SELF-PERCEPTION OF ORAL HEALTH
OF THE ELDERLY IN A SHELTER IN THE CITY OF RECIFE

ABSTRACT

The objective of this study was to analyze the self-perception of the oral health of elderly
people residing at Abrigo Lar Batista para Ancides. This is a cross-sectional study, which is
part of the extension project entitled “Oral Health for the elderly: a welcoming proposal in
the promotion of oral health”. Ten elderly people aged between 60 and 91 years old, of both
sexes, residing in the shelter were included. The assessment categories included
sociodemographic data and clinical intraoral characteristics. Data related to self-perception
of oral health were collected using the modified Geriatric Oral Health Assesment
Index(GOHAI) standard. Among those surveyed, 80% were female, 20% male with a mean
age of 78.6 years. In 50% of the sample, self-perception was evaluated as “poor”, 30% as
“excellent” and 20% as “regular”. The main factors associated with the negative evaluation
were the difficulty of swallowing and discomfort in eating some foods, concern about an oral
problem and tooth sensitivity. Female elderly, with less use of prostheses and greater tooth
loss were more sensitive to the negative impacts of oral health. In the group that had a
positive self-perception of oral health, it is highlighted by more elderly males, greater use of
dentures, less tooth loss and older age. The self-perception of oral health was considered
“poor” according to the GOHAI index.

Keywords: Oral Health, Dentistry for the Elderly, GOHAL.
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INTRODUCAO

Para a Politica Nacional do Idoso (instituida pela lei federal 8.842), de 1994,
considera-se idosa a pessoa maior de sessenta anos de idade. O aumento da
expectativa de vida no Brasil trouxe a necessidade de crescimento das politicas de
salde para a populagdo idosa. O avanc¢o da idade pode gerar alguns problemas na
salude bucal, como: doenca periodontal, halitose, xerostomia, diminuicdo da
sensibilidade gustativa, perda de dentes, lesbes bucais em pessoas que utilizam
proteses, devido a md adaptacdo e o desenvolvimento desde uma halitose, até uma
infeccao fungica (DIAS et al., 2009).

Alteracdes nas condicOes sistémicas, bem como seus tratamentos, tornam-se
mais prevalentes com o envelhecimento, e influenciam nas expectativas e no modo de
conduzir a vida (KREVE et al., 2020). A presenca de determinadas doencas sistémicas
pode favorecer o aparecimento, manutencdo ou exacerbacdo de doencas bucais
(ARAUJO; ANDRADE; PINTO, 2020). Uma saude bucal adequada colabora com todo o
organismo, pois todos os sistemas estdo interligados. Assim, algo que acontece na
boca pode ser um sinal de doenga em outra parte do corpo. Além disso, estudos
recentes tém mostrado que alguns problemas em nossa boca podem ter relagdo com
outros acontecimentos como, por exemplo: partos prematuros, problemas cardiacos e
pneumonias aspirativas. Por isso, uma manutenc¢do constante é t3ao necessaria
(AGOSTINI et al., 2012).

Com o avanco da idade surgem também os efeitos negativos sobre a saude
geral e a integridade dos tecidos orais, como dentes, mucosas ou musculos
(SCHIMMEL et al., 2015). Doengas como a diabetes mellitus e a ingestdo de um grande
numero de medicamentos podem reduzir o fluxo salivar (LAMSTER et al., 2016), e este
fator pode acentuar a presenca de cdrie dentaria e doenca periodontal (GARRIDO
URRUTIA et al., 2012).

A perda dentaria é responsavel por modificar a fisiologia normal, promove
mudancas na aparéncia, reducdo da altura facial, protrusdo do labio inferior e do
gueixo, deficiéncias funcionais e sensoriais da mucosa oral e da musculatura, afeta a

fala, a funcdo mastigatéria (SHWE et al., 2019), causando dor e desconforto
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(RODRIGUES et al., 2015), altera a autoestima, sendo esses fatores contribuintes para
uma autopercepgdo negativa da sua saude oral (YAFFE; HOVEY; RODRIGUEZ, 2019). A
perda de dentes ndo é uma consequéncia normal do envelhecimento, mas sim uma
culminagdo de eventos ao longo da vida (BERNFORT et al.,, 2015) e isso limita a
participacdo em atividades sociais, reduz a autoconfianca, causa um envelhecimento
prematuro, altera a autoimagem, e reduz a socializagdo (KREVE et al., 2020).

As caracteristicas fisicas, fisioldgicas, psicossociais e emocionais dos idosos os
identificam como um grupo populacional de alto risco para ma nutricao (SCHIMMEL et
al., 2015). Uma dieta pouco saudavel (EMAMI; SOUZA; KABAWAT; FEINE, 2013),
frequentemente mondtona, com baixo teor de energia e deficiéncias de nutrientes,
retinol, hidratos de carbono e acido félico (MONTGOMERY; STREIT; BEEBE; MAXWELL,
2014) levam a deficiéncias funcionais, declinio da forca muscular e fragilidade (CRUZ-
JENTOFT; KIESSWETTER; DREY; SIEBER, 2017).

A autoavaliacdo em saude é a interpretacdo que uma pessoa faz de seu estado
de saude e experiéncias no contexto de sua vida didria e contribui para orientar
decisOes politicas e sociais que tenham como meta a qualidade de vida, e ndo somente
a saude fisica. Conhecer os determinantes da autoavaliacdo da saude bucal é
importante para entender como os individuos avaliam as suas necessidades (MARTINS
et al., 2009) e compreender a influéncia da condicdo dos dentes e da cavidade bucal na
gualidade de vida. A autopercepc¢do da saude oral é uma medida multidimensional
que, refletindo a experiéncia subjetiva dos individuos sobre o seu bem-estar fisico e
psicossocial, determina a procura por tratamentos dentdrios (CARVALHO et al., 2013).

Pela importancia desses fatores e sua influéncia na qualidade de vida e
longevidade da populacdo idosa, o objetivo do presente estudo foi analisar a
autopercepcdo da saude bucal dos idososresidentes em uma instituicdo de longa
permanéncia e correlacionar com dados sociodemograficos. A pesquisa constitui um
fator de progndstico, permitindo melhorar as politicas de saude, estabelecendo
prioridades baseadas nas necessidades de tratamento e incentivona procura de

atendimentos odontoldgicos para essa populacdo (SANCHEZ-GARCIA et al., 2010).
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METODOLOGIA

3.1 DESENHO DO ESTUDO

Esta pesquisa consiste em um estudo transversal, realizado através de uma
amostragem ndo probabilistica, por conveniéncia, cujo propdsito foi explorar a
perspectiva dos participantes sobre sua saude bucal e correlacionar aos dados
sociodemograficos coletados.

O estudo faz parte do projeto de extensdo intitulado “Saude Bucal para
ancides: uma proposta acolhedora na promocado da saude bucal”. A articulagdo com o
Projeto de Extensdo possibilitou mais rapidez na coleta de dados, caracterizagao da

populacdo, acesso ao ambiente e facilitou a obtencdo de uma amostra representativa.

3.2 LOCAL DO ESTUDO

Os dados do presente estudo foram coletados em Recife, municipio brasileiro,
capital do estado de Pernambuco. A aplicagdo dos questionarios da pesquisa foi
realizada no Abrigo Lar Batista Para Ancidos, na Rua Azeredo Coutinho, 287 - Vérzea,

Recife - PE, 50741-110. O lar estd em funcionamento ha 30 anos.

3.3 POPULACAO DO ESTUDO
No abrigo residem idosos com idade estimados entre 60 a 100 anos, ambos os

sexos, variadas cores/ragas e etnias, classes e grupos sociais.

3.4 CALCULO E SELECAO DA AMOSTRA

A amostra é intencional, composta por 10 idosos de ambos os sexos. E o tipo de
amostra ndo probabilistica, cuja selecdo foi de acordo com conhecimento da
populacdo e objetivo da pesquisa. A amostra foi selecionada por aqueles considerados
elegiveis para a aplicacdo do questionario. Os Termos de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) foram fornecidos aos idosos para que estes assinassem, aceitando

participar da pesquisa.

3.5 CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Os critérios de inclusdo para compor a amostra do estudo foram: idosos de
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ambos os sexos com idade maior ou igual a 60 anos, funcionalmente independentes,
que aceitaram participar voluntariamente do estudo. E como critérios de exclusdo:
idosos com condicGes mentais que incapacite a resposta ao questionario, recusa em
assinar o TCLE, e analfabetos.

3.6 .COLETA DE DADOS

Os dados foram coletados por meio da aplicagdo do questiondrio GOHAI
modificado (SOARES e FREITAS, 2009) que é composto por doze perguntas objetivas
em que o idoso tem como op¢des as respostas “sempre”, “as vezes” e “nunca”. As
doze situacdes correspondem a trés funcdes elementares: fisica (alimentacdo, fala e
degluticdo), psicoldgica e presenca de dor ou desconforto. O nivel de mensuragao
desses itens é categdrico, de forma que para as respostas “sempre”, “as vezes” e
“nunca” sdo atribuidos pesos 1, 2 e 3, respectivamente. As perguntas de numeros
serdo computadas inversamente as demais. Para obtenc¢do do indice global realiza- se
a soma simples dos escores, numa escala de 12 a 36, sendo que a autopercep¢do pode
ser classificada em “6tima” (34 a 36 pontos), “regular” (31 até 33 pontos) e “ruim”
(menos 30 pontos). Também foram coletadas algumas informagdes sociodemograficas
dos entrevistados consideradas relevantes a pesquisa: Género, idade e condi¢des
clinicas (ultima consulta ao dentista).

A pesquisa utilizou dados coletados no més abril do ano de 2022 no Lar para
AnciGes na Varzea, Recife- PE. O questiondrio foi aplicado no prdprio espaco cedido
pelo Abrigo com todos os presentes no dia da coleta e que concordaram em participar
do estudo. A aplicacdo do questiondrio foi realizada por 1 pesquisadora (graduanda).
Foi informado no inicio da pesquisa os objetivos do trabalho para os participantes.
Além disso, foi deixado claro que as respostas fornecidas seriam mantidas em sigilo.
Assim como ndo seriam avaliadas como certas ou erradas e apenas utilizadas para fins
de pesquisa. O tempo médio para preenchimento do questiondrio foi de cerca de 15

minutos.

3.7 CATEGORIAS ANALISADAS

Quadro 1 — Descricao das categorias do estudo
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Variavel

Nome da

categoria

Pergunta no questiondrio

Categoria

de andlise

Dependente

Funcao fisica

1. Nos ultimos 3 meses diminuiu a
quantidade de alimentos ou mudou
o tipo de alimentacdo por causa dos

seus dentes?

2. Nos ultimos 3 meses teve
problemas para mastigar

alimentos?

4. Nos ultimos 3 meses mudou o
seu modo de falar por causa dos

problemas da sua boca?

1. Sempre
2. As vezes

3. Nunca

Dependente

Funcao

psicologica

6. Nos ultimos 3 meses deixou de se
encontrar com outras pessoas por

causa da sua boca?

7. Nos ultimos 3 meses sentiu-se
satisfeito ou feliz com a aparéncia

da sua boca?

9. Nos ultimos 3 meses teve algum
problema na sua boca que o deixou

preocupado?

10. Nos ultimos 3 meses chegou a
sentir-se nervoso por causa dos

problemas na sua boca?

1. Sempre
2. As vezes

3. Nunca
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11. Nos ultimos 3 meses evitou
comer junto de outras pessoas por

causa de problemas na boca?

5. Nos ultimos 3 meses sentiu algum
desconforto ao comer algum

alimento?

Dependente Dore 8. Nos ultimos 3 meses teve que 1. Sempre
desconforto tomar medicamentos para passara | 2. As vezes
dor ou o desconforto da sua boca? 3. Nunca
12. Nos ultimos 3 meses sentiu os
seus dentes ou gengivas ficarem
sensiveis a alimentos ou liquidos?
Independente | Idade (anos) Qual a sua idade?
Independente | Sexo Qual seu sexo? 1. Feminino
2.
Masculino

Fonte: Andreia Pereira, 2023

3.8 TABULACAO

Os dados foram digitados em dupla entrada no software Microsoft Office Excel e os

erros encontrados na validacdo foram corrigidos.

3.9 ANALISE DE DADOS

A apuracdo dos resultados do questiondrio e do levantamento epidemioldgico foi

realizada através de andlise estatistica. Com a distribuicao de frequéncia de todas as

variaveis de estudo para a confeccdo de tabelas. Os testes estatisticos realizados tém

como objetivo determinar a associacdo entre varidveis sociodemograficas e

subjetivas com a autopercepgdao da condigao bucal. Os dados foram analisados
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segundo o Teste Exato de Fisher, teste estatistico ndo-paramétrico bastante utilizado

em amostras pequenas.

3.10 CONSIDERAGOES ETICAS

O projeto foi desenvolvido de acordo com a resolugdo no 466/2012, do conselho
nacional da saude do ministério da saude, aprovado pelo Sistema CEP-CONEP, sob o
numero do parecer 4.195.424 e CAAE: 33126720.3.0000.5207. A pesquisa foi iniciada,
apdés a obtengdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado pelos

voluntarios convidados e/ou responsaveis.

3.11 RISCOS E BENEFICIOS

Quanto aos riscos e desconfortos para os participantes da pesquisa, pode-se citar o
constrangimento em ndo querer ou poder participar e receio em responder de forma
errada as perguntas. Esses riscos foram minimizados com o convite para participar da
pesquisa e responder ao questionario sendo feitos individualmente em particular e o
esclarecimento de que nenhuma resposta foi considerada errada. Assim como foi
ressaltado o fato do sigilo dos dados obtidos através das respostas.

Ndo houve qualquer prejuizo aos convidados que ndo desejaram participar, sendo
contabilizados apenas como “N3o aceitou participar da pesquisa”. Os beneficios
esperados com o resultado dessa pesquisa sdao a identificacdo do impacto da
autopercepcdo da saude oral na qualidade de vida dos idosos. Além disso, a
possibilidade de implementac¢do de politicas publicas direcionadas a problematica em

guestao.
RESULTADOS

O questionario GOHAI foi desenvolvido por Atchison e Dolan (1990), traduzido
e validado para lingua portuguesa por Carvalho (2013), para estudos epidemiologicos e
pratica clinica diaria, analisando a autopercepcdo da populacdo idosa como
mensuracdo. Contém doze perguntas que sdao formuladas em trés aspectos: fisico,
psicoldgico e presenca de dor ou desconforto (ATCHINSON e DOLAN, 1990; CARVALHO
et al,, 2013).

Um total de 10 individuos, entre 60 e 91 anos, foi acompanhado durante o més
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de abril de 2022. Essa pesquisa foi conduzida com idosos de uma instituicdo de longa
permanéncia. Na populagdo estudada, 80% eram do sexo feminino, enquanto os 20%
restantes eram do sexo masculino, demonstrando porcentagem feminina mais elevada
em comparagdao com outros estudos como o de Costa (2010) e Carvalho (2013). A
idade média encontrada foi de 78,3 anos, sendo este valor préximo ao estudo de

Carvalho (2013), com média de 74 anos.

Tabela 1-Faixa etdria da amostra

Categoria Feminino Masculino Total
Idade
(anos)
60-69 1 0 1
70-79 4 1 5
80-89 2 1 3
>90 1 0 1
Média 78,3
(anos)

Fonte: Andreia Pereira, 2023

Com relagdo as caracteristicas clinicas orais, na Tabela 2 é observado que, em
10% da amostra, houve presenca de mobilidade dentdria e cavidades, 70% relataram
perda dentdria, e 50% fazem uso de prétese dentaria. Segundo o Projeto SB Brasil
2010, 23,9% dos idosos de 65 a 74 anos necessitam de protese total em pelo menos
um maxilar, e 15,4% necessitam de protese total bimaxilar, ou seja, nos dois maxilares.
Esse dado é semelhante ao SB Brasil de 2003, mostrando que ndo houve reducdo
significativa do edentulismo nessa populacdo. Na presente pesquisa, os resultados se
alinham com os dados do SB Brasil 2010, onde foram relatadas significativas auséncias

dentdrias e uso de algum tipo de protese.

Tabela 2 — Caracteristicas clinicas orais

Variaveis n %
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Mobilidade 1 10
dentaria

Presenca de 1 10
cavidades

Perda dentaria 7 70

Uso de protese 5 50

Fonte: Andreia Pereira, 2023

Na tabela 3 é observado que a média dos valores do GOHAI nesse estudo foi de
27,7, onde 30% avaliaram a saude bucal como “6tima”, 20% avaliaram como “regular”
e 50% como “ruim”. Este valor esteve associado principalmente a questdes
relacionadas a dificuldade de engolir e desconforto ao consumir alguns alimentos,
preocupacdo com algum problema bucal e sensibilidade dentdria. De acordo com
Carvalho (2013), essa média é considerada baixa e mostra como a autopercepcdo
avaliada pelo GOHAI nos idosos no Lar dos Ancides foi considerada regular/ruim.

Entretanto, Costa (2010) obteve média ainda mais baixa, com 17,53.

Tabela 3— Score GOHAI

Score N° de amostras %

"OTIMA" = (34 - 3 30
36 pontos)

"REGULAR" = (31 2 20

até 33 pontos)

"RUIM" = 5 50
(menos de 30 pontos)
Total 10 100

Média 27,7

Fonte: Andreia Pereira, 2023

A tabela 4 descreve o aspecto fisico, onde questionou-se a possibilidade

de diminuicdo da quantidade de alimentos ou mudancas na dieta devido aos dentes.
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50% dos entrevistados responderam que nao sentem essa necessidade, 30% relataram
que as vezes, e 20% responderam que necessitam diminuir/mudar o tipo de alimento.
Em comparagdo com outros estudos, essa pesquisa mostrou uma porcentagem maior
nas respostas positivas a diminuir/mudar a alimentacdo por causa dos dentes (KREVE

et al., 2020; CARVALHO et al., 2013).

Além disso, foi perguntado sobre a presenca de problemas ao mastigar, e 60%
da amostra respondeu positivamente. A mastigacdo é um processo fisioldgico que
depende da denti¢do, da articulagdo temporomandibular e dos musculos orofaciais. A
respeito das influéncias da mastigacdo na qualidade da saude bucal de idosos, é
notdrio que o envelhecimento e a consequente perda de massa muscular afetam a
efetividade da mastigacdo, que pode ser significativamente reduzida (KREVE et al.,

2020).

Tabela 4 — Aspecto fisico

Questao “Sempre” “As “Nunca”

vezes”

1. Diminuir a 20% 30% 50%
quantidade ou mudar
o tipo de alimento

por causa dos dentes

2. Problemas 60% 0 40%

para mastigar

3. Dor ou 30% 10% 60%
desconforto para
engolir

4. Mudanga 10% 20% 70%

na fala por causa dos

dentes

Fonte: Andreia Pereira, 2023
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No aspecto psicoldgico, foi avaliada a preocupa¢dao ou cuidado com a

propria saude bucal, insatisfacdo com a aparéncia, autoconsciéncia relativa a saude

bucal, e o fato de evitar contatos sociais devido a problemas odontoldgicos. No

presente estudo, é exposto, na tabela 5, que esse aspecto ndao obteve respostas

positivas acima de 30% na maioria das questdes. Sendo assim, o desconforto

psicolégico ndo teve grande impacto, tal qual Kreve (2020) em sua pesquisa.

Entretanto, quando perguntados sobre alguma preocupacao relacionada a saude bucal

nos ultimos trés meses, 60% dos entrevistados responderam positivamente. Esse dado

mostra que muitos idosos no Lar dos Ancides sentem preocupagdo com algum

problema na boca, o que pode gerar impacto na qualidade de vida, tanto fisicamente

quanto psicologicamente (KREVE et al., 2020).

Tabela 5 — Aspecto psicolégico

Questao “Sempre” “As “Nunca”
vezes”

6. Deixou de 20% 0% 80%
se encontrar com
outras pessoas

7. Satisfagao 20% 40% 40%
com a aparéncia da
boca

9. 60% 0% 40%
Preocupacgao com
algum problema
bucal

10. 30% 10% 60%
Nervosismo por

causa dos problemas
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bucais

11. Evitou
comer junto de

outras pessoas

20%

80%

Fonte: Andreia Pereira, 2023

O terceiro aspecto é relacionado a presenca de dor ou desconforto e uso de

medicamentos para aliviar estas sensagdes, desde que provenientes da boca. A tabela

6 elucida esse aspecto, elaborada a partir de questionamentos acerca de possivel

sensibilidade a alimentos ou liquidos nos dentes ou gengivas nos ultimos trés meses.

Cerca de 60% dos entrevistados sentem alguma sensibilidade, resultado semelhante

ao encontrado por Kreve (2020), onde a maior parte dos entrevistados respondeu

positivamente. Com o envelhecimento, é comum encontrar alteragdes fisioldgicas,

como a perda da insercdo periodontal, o que pode levar a exposicao da raiz dentdria e

consequente sensibilidade de origem odontoldgica (LAMSTER et al., 2000).

Tabela 6 — Aspecto dor e desconforto

Questao “Sempre” “As “Nunca”
vezes”

5. Desconforto 40% 10% 50%
ao comer

8. Uso de 0% 20% 80%
medicamentos para
dor ou o desconforto

12, 40% 20% 40%
Sensibilidade nos

dentes ou gengivas a

alimentos ou liquidos

Fonte: Andreia Pereira, 2023

Na tabela 7 é mostrada a idade média de cada grupo do score GOHAIL. Em
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relacdo ao grupo que avaliou a saude bucal como “étima”, a idade média foi de 80,66
anos, sendo essa a maior média. Enquanto a idade média do grupo avaliado como
“regular” foi de 72 anos, sendo esta a menor entre os grupos avaliados. Em outros
estudos, as respostas com relagdo a idade variam, mostrando que os resultados,
guando utiliza-se esta varidvel como pardmetro, sdo inconsistentes e ndao estdo
associados a autoavaliagao (MARTINS et al., 2009; CARVALHO et al., 2013; KREVE et al.,
2020).

Ainda, na tabela 7 é descrita a porcentagem do sexo encontrado em cada grupo
do score GOHAI, sendo a porcentagem feminina maior nos grupos com autopercepc¢ao
“regular” e “ruim”. A maior porcentagem masculina se encontra no grupo com
autopercepcao “otima”. Este dado mostra a diferenca em como homens e mulheres
percebem a prépria saude bucal. Estudos mostram que as mulheres em geral
procuram com mais frequéncia cuidados ndo apenas odontolégicos, mas na saude
como um todo (PINHEIRO et al., 2002). A populacdo masculina estd menos propensa a
reportar problemas de saude do que a feminina por razées de modo de vida, limitado
autocuidado e baixa frequéncia na procura por servicos de saude (PINHEIRO et al.,

2002; LEVORATO et al., 2014).

Tabelas 7— Varidveis e  porcentagem de caracteristicas

sociodemograficas encontradas nos grupos do Score GOHAI

Scor Idade Sexo (% Sexo (% feminino)
e média (anos) masculino)
“Oti 80,66 33% 66%
ma”
“Re 72 0% 100%
gular”
“Rui 79,2 20% 80%
m”

Fonte: Andreia Pereira, 2023

Em se tratando das influéncias do edentulismo na qualidade da saude bucal,
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suas repercussdes deletérias e influéncias na autopercepc¢ao, Bastos (2020) e Emami
(2013), trazem que reabsorg¢do do rebordo residual, fungdao mastigatéria prejudicada,
incapacidade social e impacto negativo na qualidade de vida sdo algumas destas
consequéncias. Isto pbéde ser verificado através da tabela 8, uma vez que dos
participantes que apresentaram um score considerado “ruim”, 40% fazem uso de
protese dentaria, enquanto dos que relataram um score “6timo”, 66% utilizam algum
tipo de préotese odontoldgica. Reiterando o fato de que a prétese dentdria
reabilitadora tem papel fundamental no restabelecimento da saude bucal

(PARAGUASSU et al., 2019).

Tabelas 8 — Varidveis e porcentagem de caracteristicas clinicas encontradas nos

grupos do Score GOHAI

Score Perda dentaria Uso de protese
“Otima” 66% 66%
“Regular” 50% 50%
“Ruim” 80% 40%

Segundo Amagai (2017) a reabilitacdo com a prétese total e aconselhamento
dietético melhora significativamente a qualidade de vida do individuo. Ainda, Bastos
(2020) ressalta que a satisfacdo com o uso da protese esta relacionada com uma
percep¢do positiva da saude bucal. A odontogeriatria € uma drea em expansao e a
autopercepcao da necessidade de servicos da saude bucal é importante para esta
populacdo. A falta de assisténcia de saude bucal tem grande impacto na qualidade de

vida, no qual geram problemas fisicos e psicoldgicos.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Pelos resultados deste estudo, pode-se concluir que 50% da amostra dos idosos
no Lar dos AnciGes avaliaram a autopercepc¢do da saude bucal como negativa, valor
este que somado aos respondentes que avaliaram sua saude bucal como “regular”
chega a 70% no total de entrevistados. Os fatores relacionados com essa avaliacdao

foram a dificuldade de engolir e desconforto em comer alguns alimentos, preocupacao
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com algum problema bucal e sensibilidade dentaria.

Os idosos do sexo feminino, com porcentual de 40% do uso de protese e 80%
de perda dentdria foram mais sensiveis aos impactos negativos da saude bucal. No
grupo que houve uma autopercepcdo positiva da saude bucal é destacado por idosos
do sexo masculino, porcentual de 66% do uso de prétese e de perda dentaria.
Portanto, essas conclusdes reforcam a necessidade da promogao da saude através de
acdes de cuidado, orientacdo, supervisao para favorecer a saude bucal, com chances

de gerar maior qualidade de vida, bem estar e aumento da autoestima para os idosos.
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