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Resumo:Este trabalho tem o objetivo de demonstrar a importancia da educacao em saude bucal como
parte do plano de tratamento para melhora da higiene bucal de uma crianca de 9 anos de idade, do
sexo masculino que compareceu na clinica de Odontopediatria da UNIFACIG para a realizacdo de
tratamentos odontolégicos.
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ORAL HEALTH PREVENTION WITH PLAQUE INDEX: CASE REPORT

Abstract: This study aims to demonstrate the importance of oral health education as part of the
treatment plan to improve the oral hygiene of a 9-year-old male child who attended the pediatric dentistry
clinic of UNIFACIG for dental treatments.

Keywords:Biofilm; Plaque; Plate index; Prevention.
INTRODUCAO

A cérie dental é uma doenca multifatorial causada por uma mudancga na composicao e atividade
do biofilme bacteriano quando exposto a carboidratos fermentéaveis por um longo periodo, acarretando
assim uma interrupcdo do equilibrio entre desmineralizacio e remineralizagéo (des-re). E afetada
principalmente pelo consumo de acgucares, fluxo e composi¢céo salivar, higienizacdo dos dentes,
exposi¢do ao fluor, entre outros fatores (SELWITZ et al., 2007; AAPD, 2017-2018).

A placa dentéria ou biofilme bacteriano é uma camada amolecida na superficie dental composta
por saliva, restos alimentares e diversas bactérias que se aderem ao dente. Ao longo do tempo, se nao
removido, o biofilme ocasiona uma proliferagdo bacteriana, fazendo com gue possivelmente ocorra
uma lesdo cariosa, danificando a estrutura dentaria. Na clinica odontolégica o indice de higiene
simplificado é utilizado como um método para avaliar a quantidade de biofilme bucal presente nas
superficies dentarias (SETIAWATI et al., 2020).

A odontologia atual conta com ampla disponibilidade de medidas preventivas que vao desde
técnicas que previnem o surgimento da doenca cérie, como as orientagfes basicas de controle de
placa, aplicacéo topica de flior e controle na ingestao de carboidratos até medidas terapéuticas ndo
invasivas ou microinvasivas que evitam procedimentos restauradores, tais como o selamento de lesées
incipientes de cérie (CARDOSO et al., 2017; SETIAWATI et al.,2020).

Desta maneira, a utlizacdo adequada de medidas preventivas, que interferem no
desenvolvimento da doenca carie devem ser consideradas pelos cirurgies-dentistas, ndo apenas
como parte integrante da prevencdo, mas como tratamento real da mesma. Orienta¢des sobre uma
correta higienizacdo bucal com o auxilio de uma escova macia, pasta de dente com fllor e fio dental é
um método mecéanico que além de simples, € eficiente para a prevencdo para a doenca cérie
(CARDOSO et al., 2017; SETIAWATI et al., 2020).

E indispensavel que o profissional cirurgido-dentista promova a satde de modo geral, visando
além das condi¢Bes especificas das doencas bucais, influenciar também na sadde por completo do
individuo (CARDOSO et al., 2017).
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Diante disso, esse trabalho tem por objetivo relatar a modificagcdo dos habitos de higiene de uma
crianca de 9 anos que foi atendida na clinica de odontopediatria da UNIFACIG; durante o tratamento
foi utilizado como critério de investigagcdo o indice de higiene simplificado e foram realizadas
orientag@es sobre higiene bucal e dieta.

REFERENCIAL TEORICO

O conhecimento sobre a doenga céarie bem como sua severidade e como o problema se instala
€ de sumaimportancia para prevencao, controle e também para o tratamento. Ha alguns séculos atras,
os indices de placa bacteriana eram propostos com o intuito de auxiliar nas praticas clinicas e
pesquisas, na qual se estende até os dias atuais, visto que atualmente estudos de coletas de indices
de placa sdo muito frequentes ndo s6 para realizagdo de estudos clinicos, mas também para fins
preventivos (ADAS et al., 2010).

A definicdo do que é placa bacteriana esta em evolugdo constante; nos dias atuais, ela é
classificada como uma pelicula néo calcificada na superficie do dente que se forma quando hd uma
higienizacdo precaria e é constituida por microrganismos e outras substancias que ja séo encontradas
na cavidade oral e se multiplicam constantemente se ndo forem removidas da superficie dentaria
(CASAIS et al., 2013).

A formagdo e o desenvolvimento da placa bacteriana sdo divididos em fases distintas; essas
fases sdo descritas como: Fase um - é a fase na qual havera a fixacdo das bactérias presentes na
cavidade bucal ao dente, formando uma pelicula com pouca espessura; Fase dois - havera a
multiplicacdo de diversos grupos de bactérias, tornando esta pelicula mais espessa; Fase trés - onde
esse biofilme se apresenta maduro e possui subprodutos e grupos bacterianos mais complexos,
aumentando sua densidade (TEIXEIRA et al., 2010).

A céarie é uma doenca que depende dos seguintes fatores para se instalar e se proliferar na
cavidade bucal: presenca de placa bacteriana, susceptibilidade do hospedeiro, dieta e saliva. O
processo carioso comeca quando ha presenca de carboidratos em geral na cavidade oral, onde a
elevada quantidade de acidos produzidos pelas bactérias através da fermentacdo causa a
desmineralizacdo do esmalte sadio, formando uma pequena cavidade, porém, quando ha um controle
do biofilme localizado e presenca da saliva para fazer seu tamponamento, a integridade da superficie
dentéria é devolvida por um processo chamado de remineralizardo (TEIXEIRA et al., 2010).

Além disso, a céarie presente em criancas de trés a dez anos de idade é uma constante ndo sé
no Brasil, mas como em outros paises do mundo. Estudos ainda ndo comprovaram o verdadeiro motivo
para que ocorra com uma frequéncia maior dentre essas idades, porém, essas respectivas criangas
apresentam um nimero maior de caries nos dentes anteriores superiores. Além disso, a introducéo de
alimentos além do leite materno, muitas vezes cariogénicos, como os carboidratos e alimentos
derivados de aclcar se mostra um fator agravante (LIMA, 2009).

A escovacdo dental diaria juntamente com o uso do fio dental € uma arma mecénica de total
eficacia para combater a placa bacteriana e a gengivite. Estudos apresentam que a falha dos
processos da escovacdo dentaria adequada resultam em um rapido acumulo de biofiime e
posteriormente em uma evolug&o para gengivite em poucas semanas. E imprescindivel que as escolas
€ 0s pais incentivem as criancas de forma direta sobre a importancia da escovacao, que € o meio mais
efetivo no combate do biofilme dentario, sempre fazendo refor¢o positivo para que se torne algo
indispenséavel no cotidiano dessas criangas (TOASSI; CAUHY PETRY, 2002).

Estudos comprovam que quando fazemos a escovacéo, bactérias ficam aderidas a superficie
das cerdas da escova gerando um acumulo de multiplas bactérias. Logo, € indispensavel fazer sua
desinfecc¢éo regular, acondicionar em local adequado com a cabeca da escova virada para cima e fazer
sua substituicdo de seis em seis meses para promover um bom controle da placa bacteriana (COSTA,
TERRA, PEREIRA et al., 2014).

A motivacéo desses pacientes a ir & procura dos profissionais da odontologia para a realizacédo
de procedimentos preventivos como a remog¢do do biofilme supra e subgengival é a prevencdo da
doenca cérie; visitas frequentes nos consultérios odontoldgicos séo indispensaveis, fato que é colocado
como um dos maiores desafios da odontologia preventiva (PEDRAZZI et al., 2009).

Na clinica odontoldgica o indice de higiene simplificado é utilizado como um método para avaliar
a quantidade de biofilme presente nas superficies dentérias; este método € realizado por superficie
(vestibular, palatina/lingual, mesial, distal, oclusal/incisal), tendo como pardmetro uma escala de 0 a 3.
Depois é feita a soma de todas as faces coradas com fucsina, esta é dividida pela soma dos numeros
de faces dos dentes presentes, em que consideramos o0s resultados desta divisdo: de 0 a 0,6 como
bom; 0,7 a 1,8 como regular e 1,9 a 3 como ruim (SETIAWATI et al., 2020).
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METODOLOGIA

A metodologia utilizada foi a selecao do caso a ser relatado, obtencao e analise dos dados
iniciais, acompanhamento da evolucdo do tratamento e reportacdo dos resultados obtidos durante o
mesmo.

O presente relato de caso é da crianga L.O.R.P., sexo masculino, leucoderma, 9 anos de idade
gue compareceu na Clinica Odontoldgica da UNIFACIG, acompanhado de seu responsavel com a
queixa principal de “dor no dente 14 atras e os dentes da frente estdo quebrados”. Na anamnese ndo
foi relatado por seu responsavel nenhum comprometimento sistémico relevante. No exame intrabucal
foi observado que o paciente possui um overjet acentuado e mordida profunda. A crianga apresentava
placa bacteriana visivel nas arcadas superiores e inferiores, manchas brancas ativas na distal do 11 e
na mesial do 12, incisais dos mesmos fraturadas, leséo cariosa na face vestibular do dente 11 e resto
radicular do dente 65, que era o causador da queixa de dor por parte do paciente.

Para relatar este caso e o tratamento a ser realizado foi solicitada a autorizagdo da responséavel
por meio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e a autorizagdo da crianca envolvida no relato
de caso por meio do Termo de Assentimento do Menor e também foi submetido e aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa do Centro Universitario UNIFACIG sob o parecer 4.760.923.

Na primeira consulta, além da anamnese, exame intraoral e tomadas radiograficas, foi aplicada
fucsina em todos os dentes para o coramento das areas que possuem presenca de placa bacteriana;
o registro das faces coradas foi efetuado e o célculo do indice de Higiene Simplificado teve como
resultado 1,9, considerado ruim (Figura 1). Para remocéo da fucsina foi realizada uma profilaxia e
aplicacao de flGor em gel.

Figura 1 — Aplicacéo de fucs'inaAara 0 coramento de placa bacteriana para a mensuracéo do
Indice de Higiene Simplificado
Fonte: SILVA, 2020

Um plano de tratamento foi elaborado para o paciente conjuntamente com seu responsavel, e
foi esclarecido que varias sessfes seriam necessdrias para a realizagdo dos procedimentos para a
devolucgéo de sua saude bucal.

ApoOs algumas consultas e a realizacdo de procedimentos, foi realizada uma escovacéo
supervisionada com a crianga; e em outra consulta uma nova aplicagdo de fucsina (Figura 2) com uma
nova coleta do indice de higiene oral simplificado, depois foi realizado uma profilaxia e aplicagédo de
flior em gel. O resultado do indice de higiene simplificado foi de 1,25, apresentando uma melhora mas
ainda sendo considerada ruim.

Figura 2 — Aplicacéo de fucsina pra obtenco do novo indice de Higiene Oral Simplificado
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Fonte: SILVA, 2021

Na oitava consulta, foi realizada uma nova aplicagdo de fuscina para avaliar e fazer controle de
placa bacteriana, foi realizada também coleta do novo indice de Higiene Oral Simplificado, e o resultado
obtido foi de 0,97, foi realizada uma nova escovagéo supervisionada junto com um responsavel (irma),
profilaxia e aplicacao topica de flior em gel (Figura 3).

Figura 3 — Aplicaco de fucsina para obtenc&o do novo indice de Higiene Oral Simplificado
Fonte: SILVA, 2021

No nono e pendltimo atendimento foi realizado uma nova aplicagdo de fuscina para avaliar e
fazer controle e coletado um novo indice de higiene simplificado, onde obtivemos o resultado
satisfatorio de 0,74, que ainda é consideravel regular (Figura 4). Em comparagéo com a primeira coleta,
onde o resultado foi de 1,9, obtivemos uma melhora significativa, porém um resultado entre 0,0 € 0,6 é
0 objetivo.

Figura 4 — Aplicac&o de fucsina para obtenc&o do novo indice de Higiene Oral Simplificado
Fonte: SILVA, 2021

No décimo atendimento e udltima coleta de dados do indice de higiene oral simplificado,
obtivemos um 6timo resultado de 0,3. Mostrando gque a crianga se comprometeu com sua higiene bucal
tendo uma melhora significativa nos resultados do coramento de placa bacteriana (Figura 5).

O paciente foi beneficiado através do projeto com melhora na sua higienizacéo, diminui¢do da
dor em determinados dentes, diminuicdo da placa bacteriana, obtengdo de maior longevidade para
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seus dentes, prevencdo para que ndo ocorram novas lesdes cariosas, cuidados das estruturas
fragilizadas e mais qualidade de vida.

Figura 5 — Aplicacdo de fucsina para obtenc&o do novo indice de Higiene Oral Simplificado
Fonte: SILVA, 2021

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para POLIDO et al. (2006), é importante alertar os pais sobre a dieta consumida diariamente
visto que, quando aplicadas refeicGes variadas e pouca ingestdo de agucar, sdo produzidos efeitos
positivos nos dentes que também séo refletidos organismo. Segundo o autor, uma forma de motivar os
pacientes é fazendo com que compreendam a importancia de uma higiene bucal adequada juntamente
com uma alimentacdo de qualidade.

Segundo FIUZA et al. (2016), alguns fatores que interferem diretamente no sistema des-re sao:
fatores salivares, imunoldgicos, socioecondmicos, comportamentais, culturais, microrganismos e
exposicao ao fluor, dentre outros fatores que colaboram para o acimulo de biofilme dental, tornando o
dente propicio para o aparecimento de caries.

Uma ficha clinica bem elaborada deve conter além da identificacdo do paciente, antecedentes
familiares, habitos de higienizacéo, exame fisico intra e extra bucal, ocluséo, utilizac&o diaria de fluor,
avaliacéo dos fatores etioldgicos da carie, exames laboratoriais quando necessarios e indice de placa.
Com a coleta desses dados pode-se identificar com uma maior facilidade as causas determinantes de
doenca que estdo atuando em cada paciente, de forma que o profissional possa ajustar um plano de
tratamento que aborde o necessario para promover a recuperagao da salude bucal e promovendo assim
habitos de higiene oral, melhorando a qualidade de vida de seu paciente (FIUZA et al., 2016).

POLIDO et al. (2006) relata também que uma prevencao correta € feita através dos seguintes
mecanismos: higiene regular com o auxilio de escova macia e pasta com adicao de fltor, fio dental,
remocao de placa bacteriana feita pelo profissional e a conscientizacéo do paciente sobre a correta
dieta. E imprescindivel conscientizar o paciente para que ele desperte um interesse de cuidar da sua
saude bucal, levando a prevencédo de cérie da gengivite. Porém, € necessario paciéncia por parte do
paciente e também dos profissionais envolvidos no caso, para que um bom resultado possa ser
alcancado.

Comparando os diversos autores que defendem esta filosofia, as estratégias de intervencdes
clinicas sédo as mesmas, porém cada plano de tratamento € individualizado. O trabalho feito por FIUZA
et al. (2016) tem como foco avaliar o paciente por inteiro, levando em conta todos possiveis aspectos
gue podem interferir em sua saude bucal. Ja& POLIDO et al. (2006) visa promover uma prevencao de
salde bucal conscientizando e mostrando evidencias clinicas da importancia de uma saude bucal
adequada, que depende de paciéncia e esfor¢o diario do paciente.

No inicio do projeto, o indice de higiene oral da crianca era de 1,9 e com o tempo, orienta¢des
sobre higiene oral, escovacdes supervisionadas e aplicacdes de fltor, chegamos no resultado de 0,3,
que é um resultado considerado “bom”.

Foi necessério pedir & irma do paciente para acompanha-lo durante a escovagdo para que 0
orientasse a escovar os dentes no minimo uma vez ao dia e se possivel antes de dormir. Depois disso,
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as proximas coletas do indice de higiene oral simplificado, foram evoluindo até chegar no resultado de
0,3.

Contudo, este resultado é de grande mérito da crianca e seu responsavel, pois, o Cirurgiao
Dentista apenas orienta e mostra a forma correta de cuidar da higiene oral, explicando para o
responsavel o modo correto e horarios de extrema importancia da escovacgao.

CONCLUSAO

Este trabalho teve como objetivo mostrar a importancia de cuidar da salde bucal e a evolucéo
gue obtivemos em cada consulta, focando exclusivamente na crianca e também em seu responsavel
para incentiva-la dia ap6és dia orientando-o e mostrando os modos corretos de uso da escova e do fio
dental, melhorando sua sadde como um todo e trazendo beneficios a longo prazo.
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