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ATENCAO A SAUDE BUCAL DE
PACIENTES COM NECESSIDADES
ESPECIAIS

Profa. Dra. Alessandra Rodrigues de Camargo
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ESPECIALIDADE T
Odontologia para Pacientes Especiais

- 2a. Assembleia Nacional de Especialidades
Odontoldgicas (ANEO)

- Resolucao CFO 22/2001, secao Xl, artigo 31
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ESPECIALIDADE Teiiide

- Prevencao, diagnostico, tratamento e proservacao dos problemas de
saude bucal de pacientes com alteracao biopsicossocial;

- Leva em consideracao o adoecimento do homem;
- Inter, multi e transdisciplinar (Atendimento integral);

- Nivel ambulatorial, hospitalar e home care.
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"Todo individuo que apresenta comprometimento fisico,
intelectual, social ou emocional, de carater transitorio ou
permanente, e que necessite de abordagem odontologica

diferenciada.”

CFO
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DISTURBIOS
NEUROPSICOMOTORES

DOENGAS SISTEMICAS
CRONICAS

DEFICIENCIAS FiSICAS

DEFICIENCIAS

SENSORIAIS ONCOLOGIA

DOENCAS INFECTO-
CONTAGIOSAS

Rolim, 2011
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- Mais de 1 bilhao da populacao mundial;
- Prevaléncia em aumento;

- Envelhecimento populacional (DSC);
No Brasil: Dado indisponivel.

World Report on Disability, 2011
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Estimativa epidemioldgica

45.606.048 de brasileiros, 23,9% da
populagdo total, tém algum tipo

de deficiéncia — visual, auditiva,

motora e mental ou intelectual.

25.800.681 (26,5%) sdo mulheres e
19.805.367 (21,2%) sdo homens.

38.473.702 pessoas vivemn em areas
urbanas e 7.132.347 em &reas rurais.

SA0 VARIOS OS TIPOS
DE DEFICIENCIA

23,90%

18,60%

7%
5,10%
| ] — 1,40%
Pelo menos Visual Auditiva Motora Mental ou
uma das Intelectual
deficiéncias

Censo, 2010
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e ~ - Estimativa 270.000 pessoas no
i i - ! Brasil com Sindrome de Down
‘-.‘ 2 4 / (Movimento Down)

- Estimativa 300.000 pessoas no

Brasil com Sindrome de Down

(Projeto Down)
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- Autismo no Brasil: Estimativa 2007

>, ~
RIO v , —1.000.000 de casos segundo
o Projeto Autismo

http://www.revistaautismo.com.br/edic-0-0/numero-impressionante-uma-em-cada-110-criancas-tem-autismo
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ﬁnﬂﬂlﬂ e - Paralisia Cerebral no Brasil:
‘5,1’-}! - Estimativa para paises em

\// desenvolvimento é de 7 para

1.000 nascidos vivos.

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/diretrizes_atencao_paralisia_cerebral.pdf
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PNE: Acesso a Servicos 1

nta atarin

- Pobre atencao a saude;
- Baixo nivel educacional;
- Menor participacao na economia;

- Caracteristicas exacerbadas em um populacao com baixo nivel sécio-

econdmico;

- Populacao em envelhecimento.
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ODONTOLOGIA E PNE NO BRASIL relehie
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- Instituicoes;

- Org3os publicos;

- Odontologia Hospitalar;

- Integrantes de equipes multidisciplinares;

- Grupos isolados (assisténcia privada).
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‘ Atencado tercidria

A

Atencdo secunddria

4

Atencdo primdaria

A
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Encaminhamento

Telessaude
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Caderno de Atencao Basica n2 17 — MS 2008

6.5.1 Requisitos Basicos para a Referéncia

*  Aportade entrada de aten¢io aos pacientes com necessidades especiais € sempre
a Unidade Béasica de Salde;

. Pacentes ndo colaboradores ou com comprometimento severo, devermn ser encaminhades
para o Centro de Espedalidades Odontologicas, que efetuara o atendimento e avaliara
a necessidade ou nao de atendimento hospitalar sob anestesia geral;

*  Avaliacio médica com laudo, relaténo do diagndstico e avaliagao clinica geral
(sistémica) do paciente;

*  Ainda que existam alguns grupos, com situacoes especificas que representem
necessidade de atencio especial, sempre que possivel, devern ser atendidos nas




Encaminhamento

Caderno de Atencao Basica n2 17 — MS 2008

6.5.2 Critérios de inclusao/perfil do paciente

Pacientes que passaram pela Unidade Basica de Sadde, foram avaliados pelo
cirurgido-dentista quanto a necessidade de tratamento odontologico e que nao
permitiram o atendimento clinico ambulatorial convencional;

Facientes com movimentos involuntarios que cologuem em risco a sua integridade
fisica e aqueles cuja historia médica e condigoes complexas necessitem de uma
atencio especializada;

Facientes com sofrimento mental que apresentam dificuldade de atendimento nas
unidades basicas de salde, apos duas tentativas frustradas de atendimento;

CADERNOS DE
ATENCAO BASICA
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Caderno de Atencao Basica n2 17 — MS 2008

6.5.2 Critérios de inclusao/perfil do paciente

. Pacientes que passaram pela Unidade Basica de Sadde, foram avaliados pelo
cirurgido-dentista quanto a necessidade de tratamento odontologico e que nao
permitiram o atendimento clinico ambulatorial convencional;

. Facientes com movimentos involuntarios que cologuem em risco a sua integridade
fisica e aqueles cuja historia médica e condigoes complexas necessitem de uma
atencio especializada;

CADERNOS DE
ATENCADO BASICA

. Facientes com sofrimento mental que apresentam dificuldade de atendimento nas
unidades basicas de salde, apos duas tentativas frustradas de atendimento;

, apos duas tentativas frustradas de atendimento;
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FLUXOGRAMA PARA REFERENCIA DAS PESSOAS COM NECESSIDADES ESPECI
4
Telessaude
Santa Catarina
UNIDADE BASICA DE SAUDE
@ ACOLHE , AVALIA, TRATA E/OU ENCAMINHA %
SE NECESSARIO, SE NECESSARIO,
ENCAMINHA PARA AGENDA PARA
ATENDIMENTO HOSPITALAR ATENGAO
DOMICILIAR

CENTRO DE ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS

RECEBE, TRATA E'OU ENCAMINHA

l

HOSPITAL OU UNIDADE DE
REFERENCIA COM ANESTESIA
GERAL

AVALIA, TRATA E CONTRA -REFERENCIA
PARA UNIDADE DE ORIGEM.

!

UNIDADE BASICA DE SAUDE

RECEBE, ACOMPANHA E AGENDA <
MANUTENGAO PERIODICA
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Quando discutimos as necessidades de adequacao do plano de tratamento
odontoldgico para o atendimento de pacientes com necessidades especiais
devemos ter como base a:

AVALIACAO DE RISCO DO PACIENTE

Little JW. Manejo Odontologico do Paciente Clinicamente Comprometido
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COLABORACAO

' NECESSIDADES ODONTOLOGICAS

1 A

SAUDE GERAL

Little JW. Manejo Odontolégico do Paciente Clinicamente Comprometido
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Escala modificada de Frank et al para avaliagao do comportamento

Categoria 1 Sem qualquer tipo de cooperacdo
Claramente negativo

Categoria 2 Sinais fracos de cooperacdo
Negativo
Categoria 3 Aceita fratamento com
Positivo precaucdo
Categoria 4 Nenhum sinal de resisténcia

Muito cooperativo

De Nova Garcia et al., 2008
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Avaliacao de risco Tartatiae

Santa Catarina

Escala modificada de Houpt et al para avaliagao do movimento

1. Movimentos bruscos constantes que inferrompem o exame

2. Movimentos constantes que impedem o exame

3. Movimentos controlados que nao interferem como procedimento

4. Sem movimentagao

De Nova Garcia et al., 2008
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* Tratamento preventivo (Profilaxias, raspagens)
* Tratamento restaurador (Dentistica)

 Tratamento cirurgico (Bidpsias, exodontias)
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Técnicas de manejo comportamental -..1..
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ESTABILIZACAO
FISICA

CONTENCAO
FiSICA

NUCLEO DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR HU/UFSC
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NUCLEO DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR HU/UFSC
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Técnicas de estabilizacao i
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* Terapia do abraco

NUCLEO DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR HU/UFSC
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Técnicas de estabilizacao T
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* Posicao joelho a joelho

NUCLEO DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR HU/UFSC
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Técnicas de estabilizacao i
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* Auxiliar contendo a cabeca do paciente

NUCLEO DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR HU/UFSC
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— “Calg¢a da vovo”

NUCLEO DE ODONTOLOGIA HOSPITALAR HU/UFSC




Roteiro para Tomada de Decisao Clinica

e 192 Passo— Avaliacao inicial do paciente:

Levar em consideracao doenca de base

(Ex. paralisia cerebral, autismo, ...)

Grau de colaboracao para com o exame fisico

(Baseadas em escalas balisadoras)
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Roteiro para Tomada de Decisao Clinica

Telessaud
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e 292 Passo — Avaliacao clinica odontolodgica:

— Pacientes Categorias 3 e 4 (escala modificada de Frank)

— Pacientes Categorias 3 e 4 (escala modificada de Houpt)

A 12 escolha de tratamento sempre deve recair sobre a abordagem
ambulatorial.

Técnicas de estabilizacao fisica podem ser consideradas caso haja
necessidade.



Roteiro para Tomada de Decisao Clinica

e 32 Passo— Uso de sedacao:

— Pacientes Categorias 1 e 2 (escala modificada de Frank)

— Pacientes Categorias 1 e 2 (escala modificada de Houpt)

Efetuada por profissionais capacitados
Suporte para recorréncias disponivel

Poucas necessidades odontoldgicas
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Roteiro para Tomada de Decisao Clinica

e 492 Passo — Anestesia geral:
— Pacientes Categorias 1 e 2 (escala modificada de Frank)
— Pacientes Categorias 1 e 2 (escala modificada de Houpt)

Pacientes com maiores necessidades odontologicas
Equipe multiprofissional
Ambiente hospitalar
Colaboracgao do paciente desnecessaria
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