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TENDENCIAS BRASILEIRAS SOBRE CUIDADOS DE SAUDE BUCAL PARA PACIENTES ADULTOS
INTERNADOS EM CONTEXTO HOSPITALAR
BRAZILIAN TRENDS IN ORAL HEALTH CARE FOR ADULT PATIENTS HOSPITALIZED IN A
HOSPITAL CONTEXT
TENDENCIAS BRASILENAS EN EL CUIDADO DE LA SALUD BUCAL DE PACIENTES ADULTOS
HOSPITALIZADOS EN EL CONTEXTO HOSPITALARIO

RESUMO

Objetivo: analisar as tendéncias brasileiras acerca dos cuidados de saude bucal
desenvolvidos com pacientes adultos internados em hospitais. Método: foi realizada uma
Revisao Narrativa da Literatura, utilizando dados do Catalogo de Teses e Dissertacdes da

CAPES, com selecao de 12 estudos apds triagem de 317 registros iniciais. Procedeu-se com
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analise descritiva e narrativa. Resultados: a maior parcela das pesquisas foi realizada na
regiao Sudeste (50%), com predominio de metodologias experimentais e quase-experimentais
(63,7%). ldentificou-se que pacientes internados, sobretudo em Unidades de Terapia
Intensiva (UTls), apresentavam condicdes bucais adversas, como gengivite e raizes residuais.
A padronizacao de protocolos para higiene bucal, especialmente com o uso de clorexidina
0,12%, mostrou beneficios na reducao de infeccoes. Conclusdo: a realizacao de cuidados
bucais com pacientes assistidos em ambientes hospitalares sao cruciais para minimizar
complicacoes sistémicas e melhorar a qualidade do atendimento, principalmente em
ambientes de terapia intensiva.

DRESCRITORES: Saude bucal; Boca; Cuidados de enfermagem; Assisténcia hospitalar.
ABSTRACT

Objective: to analyze Brazilian trends regarding oral health care developed with adult
patients admitted to hospitals. Method: a Narrative Literature Review was carried out, using
data from the CAPES Theses and Dissertations Catalog, selecting 12 studies after screening
317 initial records. Descriptive and narrative analysis was carried out. Results: the largest
portion of research was carried out in the Southeast region (50%), with a predominance of
experimental and quasi-experimental methodologies (63.7%). It was identified that
hospitalized patients, especially in Intensive Care Units (ICUs), had adverse oral conditions,
such as gingivitis and residual roots. The standardization of oral hygiene protocols, especially
with the use of 0.12% chlorhexidine, has shown benefits in reducing infections. Conclusion:
providing oral care to patients treated in hospital environments is crucial to minimize
systemic complications and improve the quality of care, especially in intensive care
environments.

DESCRIPTORS: Oral Health; Mouth; Nursing Care; Hospital Care.

RESUMEN

Objetivo: analizar las tendencias brasilefias en materia de atencion a la salud bucal

desarrolladas con pacientes adultos ingresados en hospitales. Método: se realizd una



Revision de la Literatura Narrativa, utilizando datos del Catalogo de Tesis y Disertaciones de
la CAPES, seleccionando 12 estudios después de cribar 317 registros iniciales. Se realizd
analisis descriptivo y narrativo. Resultados: la mayor parte de las investigaciones fue
realizada en la region Sudeste (50%), con predominio de metodologias experimentales y
cuasiexperimentales (63,7%). Se identificd que los pacientes hospitalizados, especialmente
en Unidades de Cuidados Intensivos (UCI), presentaban condiciones bucales adversas, como
gingivitis y raices residuales. La estandarizacion de los protocolos de higiene bucal,
especialmente con el uso de clorhexidina al 0,12%, ha mostrado beneficios en la reduccion
de infecciones. Conclusion: brindar cuidado bucal a pacientes tratados en ambientes
hospitalarios es crucial para minimizar las complicaciones sistémicas y mejorar la calidad de
la atencion, especialmente en ambientes de cuidados intensivos.

DESCRIPTORES: Salud Bucal; Boca; Atencion de Enfermeria; Atencion Hospitalaria.
INTRODUCAO

A cavidade oral é um grande depdsito de bactérias e fungos, que comumente podem
entrar na corrente sanguinea e complicar o quadro de saide geral do paciente.’ Estudos
indicam a existéncia de patogenos orais no trato respiratorio, sobretudo relacionados a
higiene inadequada.?* Nesta perspectiva, a condicdo de higiene oral interfere
significativamente na saude geral do paciente, especialmente quando se encontra internado
em terapia intensiva.’

Em unidades hospitalares os pacientes requerem cuidados abrangentes, como a
manutencao de seus habitos de higiene bucal, principalmente quando se trata de pacientes
sedados e totalmente dependentes de cuidados, reforcando a necessidade de um cuidado
qualificado.® A negligéncia desta pratica esta relacionada ao prolongamento do tempo de
internacao e ao aumento das infeccoes na cavidade oral.”8

0 enfermeiro é responsavel por supervisionar os cuidados de higiene bucal, cabendo
a equipe de enfermagem a execucao dessas praticas e manutencao da salde do paciente.’

Somado a isso, o enfermeiro é responsavel por instruir sua equipe, com énfase em métodos,



planos de cuidados, e a importancia da pratica de higiene bucal.’'"" Para garantir a
adequacao destes cuidados, é essencial o desenvolvimento de treinamentos e capacitacoes
com técnicas especificas, visando a manutencao da saude dos pacientes.

Infeccoes como caries, doencas periodontais e pulpares podem se propagar atingindo
os tecidos profundos da face, cavidade oral, cabeca e pescoco. Essa disseminacao pode
comprometer as vias aéreas e gerar complicacoes severas, sobretudo em individuos com
doencas cronicas imunossupressoras.'? Por outro lado, quando a saude bucal é mantida de
forma adequada e eficaz, reduz-se o risco associado ao biofilme e as doencas bucais,
contribuindo para uma recuperacao mais eficiente do paciente.™

Neste contexto, desenvolveu-se um estudo de tendéncias brasileiras acerca da
tematica em tela, utilizando-se de uma abordagem narrativa.', fundamental na construcao
e reflexdo de tematicas pertinentes, como é o caso dos cuidados com higiene oral aos
pacientes dependentes. Somado a isso, este estudo proporcionara dados sobre cuidados de
higiene oral realizados com pacientes assistidos em ambientes hospitalares, com isso, obter-
se-ao subsidios para reflexdes acerca de diretrizes sobre essa pratica. Assim, objetivou-se
analisar as tendéncias brasileiras acerca dos cuidados de salde bucal desenvolvidos com

pacientes adultos internados em contexto hospitalar.

METODO

Trata-se de uma Revisao Narrativa da Literatura (RNL), a qual oferece uma descricao
abrangente sobre o desenvolvimento de determinado tema, de forma agil e nao sistematica.
Deste modo, facilita a atualizacdo acerca do assunto.'™

A delimitacao da questdo de revisao foi baseada nos mneménico PCC (Populacao -
Conceito - Contexto). Os aspectos a seguir foram levados em consideracao: P = pacientes
adultos; C = praticas e cuidados de higiene oral; C = ambientes hospitalares. A partir disso,

elaborou-se a questao da revisao: quais as tendéncias de teses e dissertacdes brasileiras



sobre praticas e cuidados de saude bucal desenvolvidos com pacientes adultos internados
em contexto hospitalar?

Os estudos foram acessados via busca no Catalogo de Teses e Dissertacoes da CAPES,
com uso de palavras-chave, resultando na seguinte estratégia: "saude oral" OR "saude bucal”
OR "higiene oral” AND "hospital” OR "contexto hospitalar” OR "hospitais”. Ressalta-se que nao
foram utilizados filtros. O periodo de triagem e selecao das producdes foi de maio a junho
de 2024.

Foram incluidas dissertacoes e teses procedentes de programas de pos-graduacao
brasileiros, com pesquisas que abordassem as praticas e cuidados em salde bucal com
pacientes adultos internados em ambientes hospitalares. Foram desconsideradas producoes
com resumos indisponiveis ou incompletos.

Uma Unica revisora, com formacao em odontologia, realizou a triagem e selecao dos
estudos. Assim sendo, a fase 1 de selecao ocorreu mediante leitura de titulos e, a fase 2,
com acesso aos resumos das teses e dissertacées (quando necessario, as producoes eram
acessadas na integra, também). Casos de duvidas foram discutidos com o orientador.

Foram coletadas informacdes referentes aos dados de publicacdo, area de
concentracao do conhecimento, linha de pesquisa e nivel académico dos autores. Além disso,
buscou-se a abordagem e o delineamento metodolégico, os instrumentos utilizados, o
numero total de participantes e os principais resultados e conclusdes sobre cuidados de
higiene oral com pacientes adultos. A extracdo das informacdes foi realizada com auxilio de
quadros elaborados no Word®.

Os resultados foram analisados de forma narrativa e descritiva, com o uso de quadros
e tabelas para facilitar a compreensao. Também se utilizaram frequéncias absolutas e
relativas. As informacoes publicadas pelos autores em seus estudos foram reproduzidas
fielmente. Os estudos foram codificados com a letra “E”, seguida de algarismos.

RESULTADOS



Foram obtidas 317 referéncias, com nenhum registro duplicado. Dessas, 295 nao

atenderam aos critérios de selecao, restando 22 producdes. Apos, cinco estudos foram

excluidos, pois ndo estavam disponiveis na integra. Em seguida, procedeu-se a leitura dos

titulos e resumos, resultando na exclusao de outras cinco producdes (nao responderam a

questao de revisao). Ao final, 12 producdes compuseram o corpus da narrativa.

Figura 1 - Fluxograma de selecao de producdes cientificas para a revisao adaptado do

PRISMA™
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Na Tabela 1, serao apresentadas informacoes sobre as producdes selecionadas para

esta revisao.

Tabela 1 - Caracteristicas das teses e dissertacoes brasileiras acerca dos cuidados de higiene
oral para pacientes adultos assistidos em ambiente hospitalar

Variaveis Numero de Porcentagem

Estudos (n) (%)

2009 01 8,3

2012 02 16,7

2013 01 8,3

Ano da Defesa 2014 02 16,7
2016 03 25,1

2018 01 8,3

2020 01 8,3



2022 01 8,3

Mestrado 10 83,3
Pé6s Graduacao

Doutorado 02 16,7

Estudos Experimentais/

Quase experimentais e 22
Desenho de
estudo Estudos Observacionais 03 25,0
Estudos de revisao 02 16,7
Nordeste 02 16,7
Norte 02 16,7
Regido Geografica
Sudeste 06 50,0
Sul 02 16,7

No Quadro 1, estdao apresentados demais caracteristicas das investigacoes analisadas.

Quadro 1 - Caracteristicas das Teses e Dissertacoes brasileiras sobre cuidados de satde bucal
desenvolvidos com pacientes internados em contexto hospitalar



Codigo

Identificacbes dos

Caracteristicas metodolégicas

Populacdo/Cenario

Principais Resultados

estudos
E1 Area: salde | - Estudo envolveu avaliacao inicial | - 354 pacientes adultos. - 40% dos pacientes apresentavam patologias
MUSSOLIN, | bucal odontolégica nas primeiras 48h de| - Unidades de Terapia | odontolégicas na admissao. Pacientes
(2022) Mestrado em |internacdo. Os pacientes foram | Intensiva (UTl) de um Hospital | edéntulos tiveram menos complicacdes
Ciéncias da Saude | submetidos a um protocolo que incluiu | Universitario. respiratorias e menor necessidade de
- Universidade de | tratamento das condicées bucais antimicrobianos. Uma salde bucal
Sao Paulo, | identificadas como foco de infeccao, inadequada na admissao na UTI associou-se
Ribeirao Preto. higiene oral realizada pela equipe de a piores desfechos clinicos.
enfermagem, e  acompanhamento
odontoldgico durante toda a internacao.
E2 - Area: cardiologia | - Estudo com protocolo de higiene | - 226 pacientes adultos em | A intervencdo reduziu a taxa de pneumonia
BERGAN Mestrado em | bucal, incluindo uso de clorexidina | periodo Pré-Operatorio de | pds-operatoria de 61 para 28
(2012)" ciéncias da saude | 0,12%, escovacao dentaria e higiene de | doenca cardiaca; no periodo | pneumonias/1000 dias de ventilacao
Universidade: | lingua e préteses. Os pacientes foram | pré-operatorio de cirurgia de | mecanica. A presenca de placa na lingua, ma
Fundacao Oswaldo | acompanhados no pré e pos-operatorio, | revascularizacao do miocardio | higiene de proteses dentarias e a ventilacao
Cruz. com dados coletados sobre higiene | (CRVM) e de cirurgia valvar | mecanica foram fatores de  risco
bucal, incidéncia de pneumonia | (CV). significativos para pneumonia. O uso de
associada a ventilacao mecanica (PAV), | - Hospital Publico Para | clorexidina 0,12% foi eficaz na reducao da
e analise das variaveis de risco | Cardiopatas. incidéncia de pneumonia pds-operatoria.
associadas. Utilizou-se analise
estatistica para avaliar o impacto do
protocolo de intervencao
E3 - Area: | - Coleta de amostras de biofilme oralem | - 51 pacientes com idade | As amostras mostraram que 68,97% das
CAPUCHO, | Microbiologia e | 51 pacientes criticos (116 amostras de | superior a 18 anos, em estado | bactérias eram Gram-negativas. Os genes
(2018)8 Saude Bucal. biofilme oral). critico. Beta-lactamase de Espectro Estendido
- Mestrado | - Analise fenotipica e genotipica das |- UTlI do Hospital Geral de | (ESBL) CTX-M foram detectados em 85,71%
Profissional em | amostras, utilizando VITEK®2 Compact | Roraima. dos casos, TEM em 64,28% e SHY em 17,85%.
Ciéncias da Saude |e Reacao em Cadeia da Polimerase As bactérias mais frequentes foram A.
Universidade | (PCR) para identificacao dos genes CTX, baumannii e P. aeruginosa (17,86% cada). A
Federal de | TEM, SHV. higiene bucal adequada foi sugerida para
Roraima. reduzir a disseminacao de bactérias ESBL.
E4 Area: Salde | - Revisao sistematica com busca em | - Nao se aplica. Identificou-se a falta de implementacao de
DONDA Publica e | fontes de dados cientificas (BVS, protocolos efetivos de higiene oral no
(2020)" Odontologia PubMed, Scielo); analise qualitativa ambiente hospitalar, o que contribui para o
Hospitalar. aumento de infeccoes sistémicas, como PAV.
- Mestrado A atualizacao e padronizacao das praticas de
Profissional em higiene oral foram recomendadas para
Inovacao no Ensino melhorar 0s desfechos clinicos,

Superior em Saude

especialmente em pequenos centros de
regioes periféricas.




Universidade
Municipal de Sao
Caetano do Sul.

E5 Area: - Estudo com controles historicos e |- 541 pacientes adultos em | A taxa de PAV foi reduzida em 28,7% apos a
VIEIRA Epidemiologia e | estudo de coorte prospectiva. Analise de | ventilacado mecanica por mais | implantacdao do protocolo de prevencao. A
(2009)%° Terapia Intensiva | adesao as medidas preventivas e | de 48 horas. adesao adequada as medidas de prevencao
Doutorado em | impacto na ocorréncia de PAV, com |- Centro de tratamento | mostrou uma reducao na ocorréncia de PAVM
Epidemiologia 5.781 observacoes realizadas. intensivo clinico e cirdrgico. em 61% para fisioterapia respiratoria e 43%
Universidade para elevacao da cabeceira. A combinacao
Federal do Rio da higiene oral e monitorizacao da pressao
Grande do Sul. do balonete foi essencial na prevencao, com
reducao de até 58% nos casos.
E6 - Area: | - Aplicado questionario baseado na | - 55 profissionais de | O conhecimento dos profissionais foi
COELHO Enfermagem e | escala de Likert, utilizada para medir | enfermagem. classificado como bom (69,1%) e satisfatorio
(2012)? Prevencao de | percepcoes e conhecimentos de |- UTI do Hospital Universitario | (30,9%). As areas com menor conhecimento
Infeccoes enfermeiros sobre a prevencao da | Polydoro Ernani de Sao Thiago. | incluiram nutricao enteral, pressao do cuff e
Hospitalares. PAVM, classificando-o em insuficiente, traqueostomia.
Mestrado em | satisfatorio, bom e excelente,
Enfermagem. permitindo  analise  qualitativa e
- Universidade do | quantitativa.
Sul de Santa
Catarina.
E7 - Area: | - Estudo comparando a eficicia da|- 58 pacientes internados em | Evidenciou-se que as duas técnicas
FELIX Odontologia e | higiene oral com gaze embebida em | UTI. apresentaram baixa incidéncia de PAV, sem
(2016)% Terapia Intensiva | clorexidina 0,12% versus escova dental | - UTI do Hospital Geral Dr. | diferenca estatisticamente significativa. Na
Mestrado em | manual embebida na mesma solucdo. | Waldemar Alcantara. segunda avaliacao, o grupo que utilizou a
Odontologia Avaliacdo dos desfechos primarios e escova dental apresentou menor indice de
- Universidade secundarios, incluindo presenca de PAV placa visivel em comparacao ao grupo gaze.
Federal do Ceara. | e saude bucal. K. pneumoniae e P. aeruginosa foram as
espécies bacterianas mais frequentemente
isoladas.
E8 - Area: salde | - Estudo de comparacdo entre higiene | - 213 pacientes adultos. A escovacao dental com clorexidina gel
VIDAL bucal e Terapia | oral com clorexidina 0,12% e escovacao | - UTI clinicas, cirurgicas e |0,12% reduziu a incidéncia de PAV em
(2014)% Intensiva dental versus clorexidina 0,12% sem | cardioldgicas em quatro | comparacao ao uso da solucao de clorexidina

Doutorado em
Medicina Tropical
Universidade
Federal de
Pernambuco .

escovacao, com analise dos desfechos
de incidéncia de PAV, tempo de
ventilacio  mecanica, tempo de
internacao e mortalidade.

hospitais de Recife.

sem escovacao, sem significancia (p =
0,084). Houve uma reducao significativa no
tempo médio de ventilacdo mecanica (p =
0,018) no grupo de intervencdao. A
mortalidade foi maior no grupo controle,
sem diferenca estatisticamente.




E9 - Area: | - Parecer técnico cientifico baseado em | - Nao se aplica. A clorexidina a 0,12% mostrou-se eficaz na
RABELLO Odontologia. revisao de literatura, incluindo 16 prevencao de pneumonia nosocomial em
(2016)% Mestrado em | revisdes sistematicas (14 com pacientes de cirurgia cardiaca eletiva, mas a
Profissional metanalise) para avaliar a eficacia da sua eficacia foi controversa em UTIs com
Universidade | clorexidina na prevencao de pneumonia populacdes clinico-cirlrgicas variadas. A
Federal de Minas | nosocomial e pneumonia associada a clorexidina é recomendada como opcao
Gerais. ventilacao em UTlIs. terapéutica devido ao seu baixo custo e boas
propriedades antibacterianas.
E10 - Area: Promocdo | - Estudo com coleta de dados dos |- 179 pacientes internados em | A pneumonia nosocomial foi mais prevalente
MATTJE da Salde e Terapia | prontuarios e amostras sanguineas de | UTI. entre pacientes com pior higiene oral. Nao
(2016)% Intensiva pacientes internados em Unidade de |- Hospital Bruno Born, Santa | houve associacdo significativa entre niveis
Mestrado em | Terapia Intensiva (UTI) entre janeiro e | Cruz do Sul. de PCR e o escore SAPS 3. A estabilidade
Promocao da | junho de 2016. Analise de danos ao DNA genomica foi comprometida apds 72 horas de
Saude. por ensaio cometa e dosagem de internacao.
- Universidade de | proteina C reativa (PCR). Comparacao
Santa Cruz do Sul. | entre pacientes que desenvolveram ou
nao pneumonia.
E11 - Area: Medicina e | - Estudo piloto prospectivo com |- 52 pacientes internados em | A taxa de PAV foi de 45,8% no grupo placebo
MEINBERG | Ciéncias correlatas | pacientes sob ventilacdo mecanica | Unidade de Terapia Intensiva. | e 64,3% no grupo clorexidina/escovacao
(2013)% Mestrado em | prolongada. Comparacao entre o uso de | - UTI do Hospital de Base da | mecanica, sem diferenca estatisticamente
Ciéncias da Saude. | clorexidina 2% gel e escovacao mecanica | Faculdade de Medicina de Sao | significativa. O estudo foi interrompido
Faculdade de | versus placebo, avaliando a incidéncia | José do Rio Preto. precocemente devido a falta de eficacia
Medicina de Sao | de PAV e desfechos clinicos associados. observada.
José do Rio Preto.
E12 Area: Ciéncias | - Estudo com pacientes intubados, | - 20 pacientes em ventilacdo | O protocolo de higiene bucal com clorexidina
HIRATA Médicas e Terapia | avaliando o impacto de um protocolo de | mecanica 0,12% reduziu a incidéncia de PAVM (p <
(2014)% Intensiva higiene bucal com clorexidina 0,12% | - UTI Hospital Central da|0,05). Apesar da reducao da carga

Mestrado em
Ciéncias Médicas
- Universidade do
Estado do Rio de
Janeiro.

sobre a incidéncia de PAVM e andlise da
microbiota bucal antes e apoés a
aplicacao do protocolo. A analise
microbiolégica foi realizada utilizando
PCR (quantitative Polymerase Chain
Reaction) e DGGE (Eletroforese em Gel
com Gradiente Desnaturante).

Aeronautica (HCA).

microbiana, a colonizacao da mucosa oral
por patogenos hospitalares persistiu em
alguns casos. O protocolo foi bem aceito
pela equipe da UTI, com melhorias
percebidas na saude bucal dos pacientes e
no ambiente da UTI.




DISCUSSAO

Por meio desta narrativa foi possivel identificar as tendéncias de teses e dissertacoes
brasileiras sobre cuidados de saude bucal desenvolvidos com pacientes adultos internados
em contexto hospitalar. Verificou-se, sobretudo, uma pluralidade de condutas para
realizacao de higiene oral, destacando, principalmente, a realizacao de higiene oral com
clorexidina 0,12%.

As caracteristicas das producdes na area revelaram que maior parcela pertence ao
nivel de mestrado e foram realizados na regiao Sudeste. Este destaque esta alinhado com a
maior concentracao de programas de pos-graduacao e centros de pesquisa nessa regiao.?
Essa centralizacao reflete a desigualdade na distribuicao de recursos académicos no Brasil,
0 que ressalta a necessidade de incentivar a producao cientifica em outras regioes.

Quanto ao desenho metodoldgico das pesquisas, destacaram-se os desenhos
experimentais/quase experimentais. Este predominio destaca o rigor metodoldgico na
avaliacao de intervencdes, como o uso da clorexidina 0,12%, para prevenir a PAV. Esses
métodos sao fundamentais para estabelecer relacoes de causa e efeito, fornecendo
evidéncias robustas que subsidiam a implementacao de protocolos baseados em resultados
consistentes. Contudo, limitacdes como o controle de variaveis externas e a generalizacao
dos achados para diferentes contextos hospitalares merecem atencao.?

No que se refere aos cuidados de saude bucal em ambientes hospitalares, os dados
revelaram a necessidade de implementacao de protocolos de higiene oral, especialmente
com o uso de clorexidina 0,12%. Como principais beneficios, esta a reducao da incidéncia de
PAV, principalmente para pacientes internados em UTI. Todos destacam a necessidade de
realizacao de higiene oral, sobretudo em pacientes sedados.

Nesta perspectiva, a implementacao de bundles para higiene oral, agregados de
intervencoes baseadas em evidéncias cientificas, podem constituir uma estratégia eficaz
para o controle das infeccoes hospitalares. Essas praticas, quando implementadas

corretamente, desempenham um papel fundamental na prevencao de infeccées e promovem



o bem-estar do paciente. A aplicacao de bundles resulta na otimizacao dos processos clinicos
e assistenciais, o que se traduz em melhoria na qualidade geral dos cuidados prestados.’-?

A realizacao de cuidados de higiene oral de pacientes na UTI que se encontram sob
ventilacao mecanica é um grande desafio para os profissionais de enfermagem, muitas vezes
vista como uma tarefa complexa. O protocolo mais utilizado envolve a remocao do biofilme,
o uso diario de fio dental e a aplicacdao de clorexidina a 0,12%. No entanto, a sua
implementacao enfrenta obstaculos, destacando a importancia de discutir e melhorar essas
praticas no ambiente hospitalar.*

E pertinente discutir sobre o uso da clorexidina 0,12%, substancia amplamente
reconhecido como uma ferramenta essencial no cuidado bucal de pacientes hospitalizados.
Estudos apontam que sua aplicacao regular reduz significativamente a formacao de biofilme
e a proliferacdo de microrganismos patogénicos, diminuindo a incidéncia de
complicacbes.?? Apesar de suas vantagens, seu uso prolongado pode causar efeitos
colaterais leves, como pigmentacao dentaria e alteracao do paladar, demandando uma
abordagem criteriosa para minimizar possiveis desconfortos.?*

Estudos comprovam que o uso de solucdes de clorexidina em protocolos de higiene
bucal reduz significativamente a aspiracao de microrganismos e a incidéncia de infeccoes
nosocomiais, contribuindo para a seguranca dos pacientes criticos.3'33 A implementacao de
protocolos que integrem a clorexidina a 0,12%, € essencial para promover melhores
desfechos clinicos e seguranca no cuidado de pacientes em estado critico.

Pesquisa evidenciou a necessidade de uma constante supervisao e uma de boa pratica
de higiene oral, que este processo seja realizado por uma equipe capacitada, para que suas
acoes possam reduzir efetivamente a colonizacao pulmonar por microrganismos provenientes
da microbiota bucal.?’ Nesse contexto ainda, a inclusdo do cirurgido-dentista na equipe
multidisciplinar é primordial para contribuir com o bem-estar dos pacientes internados.

Para tanto, a criacao de uma equipe multiprofissional na odontologia hospitalar vai

além do cuidado bucal, promovendo uma abordagem geral das condicdes de saude do



paciente, melhorando, também, a qualidade do atendimento. Ainda é recomendada a
investigacao da percepcao dos pacientes e a avaliacdo do impacto econdomico dessa
integracao para reduzir custos com complicacoes de saide em ambientes hospitalares. 3

Com o objetivo de contribuir para a area, considera-se fundamental discutir o cenario
atual, especialmente no que se refere as principais limitacoes que envolvem a insercao do
cirurgido-dentista na equipe multidisciplinar. No que tange a implementacao de protocolos
eficazes de higiene bucal, ainda se enfrentam desafios significativos no cenario hospitalar
brasileiro, principalmente devido a falta de padronizacdao de condutas e a necessidade de
constante capacitacao dos profissionais de salde.

Embora este estudo forneca resultados sobre os cuidados de saude bucal
desenvolvidos com pacientes internados em contexto hospitalar, uma limitacao refere-se a
selecao dos estudos nao ter sido realizada de maneira duplo independente. Além disso,
alguns trabalhos nao estavam disponiveis em sua integra.

CONCLUSAO

As tendéncias brasileiras sobre os cuidados de saiude bucal em pacientes internados
em contexto hospitalar revelam predominio de trabalhos de mestrado, conduzidos na regiao
Sudeste, utilizando-se de abordagens experimentais. Quanto aos cuidados de saude bucal,
revelou-se a necessidade implementacao de protocolos de higiene oral, especialmente com
o uso de clorexidina 0,12%. Ha pesquisas que sugerem o uso de escovas na realizacao da
higiene. Recomenda-se a realizacao de mais pesquisas, especialmente em regides
periféricas, visando melhor compreensao e expansao das praticas de higiene bucal.
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