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1. INTRODUGAO

Pessoas com deficiéncia (PcD) sdo aquelas que tém impedimentos de longo
prazo de natureza fisica, intelectual ou sensorial, os quais, em interacdo com
diversas barreiras, podem obstruir sua participagao plena e efetiva na sociedade, em
igualdade de condicbes com as demais pessoas (BRASIL, 2008). No Brasil, a
Pesquisa Nacional em Saude mostrou que 6,2% da populagao brasileira refere
alguma deficiéncia (IBGE, 2013).

PcD podem apresentar dificuldade para uma adequada manutencao da saude
bucal, possuindo risco elevado para as doencas bucais como a carie € a doenca
periodontal (SANTOS et al.,, 2017). Apesar da maioria das PcD poder receber
atendimento odontolégico em nivel ambulatorial, de 3% a 13,3% dos pacientes tem
indicagdo de atendimento sob anestesia geral (AG) (ALCANTARA et al.,, 2016;
PEREIRA; CARVALHO; CARVALHO, 2017).

A necessidade de intervengdes odontoldgicas sob AG pode impactar na vida
do paciente e de sua familia/cuidador, uma vez que exigem cuidados pré e pos-
operatdrios, deslocamento até o centro de referéncia e a preocupagao de morte
durante o ato operatério (RUMOR; BOEHS, 2013). Aprofundar os conhecimentos
sobre essa tematica pode contribuir para elaboragao de estratégias de acolhimento
e atendimento que propiciem maior conforto aos pacientes e seus familiares. Assim
0 objetivo foi analisar a percep¢ado dos cuidadores familiares de PcD acerca da
necessidade do tratamento odontolégico sob AG.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo que utilizou uma abordagem qualitativa. Os
atendimentos odontoldgicos sob AG, aqui referidos, foram realizados no Hospital
Escola (HE), vinculado a Universidade Federal de Pelotas.

Os participantes do estudo foram 12 familiares acompanhantes dos PcD,
encaminhados para realizar procedimentos odontolégicos sob AG, no referido HE,
no periodo de abril a julho de 2017. O numero de participantes foi definido pelo
critério de saturacdo dos dados. Os dados foram coletados por meio de entrevistas
semiestruturadas, dirigidas aos cuidadores familiares presentes no dia do
procedimento. Essas foram guiadas por questbes norteadoras as quais tratavam
sobre a percepgao do cuidador familiar a respeito do procedimento odontolégico
realizado sob AG. As entrevistas foram gravadas, transcritas e submetidas a analise
de conteudo. Foram coletadas também informacdes sobre o perfil do cuidador
familiar, como dados socioecondmicos e demograficos. Apos, as informagdes foram
compiladas e discutidas com a bibliografia existente sobre a tematica.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o
parecer 1.994.742/2017. Os participantes foram esclarecidos sobre a pesquisa e
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Para nominar os
participantes, utilizaram-se siglas, seguidas por um numeral, por exemplo: Paciente
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1 Cuidador 1 (P1C1) e assim por diante, garantindo sua confidencialidade e
privacidade de acordo com a Resolugao 466/2012.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dentre os doze cuidadores familiares dos nove pacientes, dois eram pais,
sete eram maes, um era irmao, uma era tia e um era padrasto. A faixa etaria dos
participantes familiares variou entre 25 e 73 anos, sendo um entrevistado com 25
anos, seis na faixa etaria de 36 a 46 anos, um com 55 anos e quatro com 59 anos
ou mais. Quanto ao grau de instrugdo, quatro participantes tinham ensino
fundamental incompleto, trés com ensino fundamental completo, um ensino médio
incompleto e quatro com ensino médio completo. Metade dos participantes residia
na cidade do estudo (6/12) e o restante em cidades circunvizinhas. A renda familiar
variou de um a 3,2 salarios minimos, com uma média de 1,9 salarios minimos. A
maioria dos pacientes com deficiéncia possuiam irmaos (7/9), sendo que destes
nenhum possuia outros irmaos com deficiéncia. A maioria (7/9) relatou morar na
casa com trés pessoas ou mais, sendo (2/9) moravam apenas duas pessoas na
casa.

Expectativa do procedimento odontolégico como solugdo de problemas
para o paciente

Nessa categoria apresentam-se as expectativas de ordem funcional, dor
fisica e estética. Com relacdo aos problemas funcionais os cuidadores destacaram
reflexo na alimentagao do paciente, conforme pode-se observar na fala de P4C2: “A
minha expectativa é que ele possa comer bem, ele mastigava carne e sentia dor”
(P4C2).

A alimentagao é uma questao biolégica essencial para manutencao da vida e
esta relacionada diretamente a sobrevivéncia do individuo, pois por meio dela supre-
se a necessidade fisiologica de ingerir nutrientes (LIMA; NETO; FARIA, 2015).
Desse modo, a preocupacido com a questido alimentar do paciente é elementar, pois
este comportamento estando interrompido em virtude dos problemas odontoldgicos
pode ocorrer interféncia na vitalidade do paciente.

A experiéncia de dor também foi identificada como um agravante na saude da
PcD: “Assim para ele comer, para ele se alimentar, se ele tiver com dor vai ser uma
coisa bem dificil como ele ja teve, ja teve crise de dor de dente que ele dava
cabecada na parede” (P1C1).

A dor odontogénica pode impactar negativamente na qualidade de vida
(PEREIRA; CARVALHO; CARVALHO, 2017), ela ¢é um construto
multimendimensional e subjetivo abarcando os dominios fisicos, psicolégicos e
sociais, a dor € um componente determinante deste constructo e, com isso, pode
comprometer o desempenho das atividades diarias e da autopercepcao de saude
geral. A preocupagao dos familiares com a dor sentida pelo paciente além de
interferir na alimentagao, também pode refletir no comportamento, podendo torna-lo
agressivo, 0 que muitas vezes ocorre devido a dificuldade de comunicagao inerente
a propria deficiéncia. Sabendo que o manejo inadequado desta dor pode gerar
consequéncias fisicas e psicolégicas ao paciente, a informagdo dos cuidadores
quanto a dor dentaria € de grande valia para uma adequada abordagem pelo
cirurgido-dentista.

Da mesma forma a preocupacido com a estética também esteve presente, ela
foi compreendida pela maneira com que aquele paciente se apresenta para o
mundo, e como as outras pessoas 0 enxergam: “E a aparéncia dela € o principal, o
dente estando tranquilo o restante também esta tranquilo” (P6C1). “O que vao fazer
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com aquelas falhas que ela tem naqueles dentes da frente, ela vai ficar assim?”
(P8C1).

Percebe-se uma preocupacdo dos cuidadores com a insercao social do
paciente, a qual € um direito que deve ser garantido a todos os cidadaos (BRASIL,
2010). Sabe-se também que ao nascimento de um filho com deficiéncia ha uma
ruptura da ligagao entre a familia e a crianga, passando essa por etapas que vao
desde a crise e elaboracdo deste sofrimento até a reidealizagdo. No final deste
percurso € fundamental para a constituicido do vinculo que os pais reconhegcam a
beleza dessa crianga, sendo que estes esperam que haja o mesmo reconhecimento
pelas outras pessoas. Apesar de parecer supérfluo, todos os pais querem que além
da questdo funcional, como a alimentagdo, a estética também seja preservada.
Assim, o desejo da reabilitagdo para fins estéticos pode refletir a busca pela maior
normalidade possivel, minimizando a perda do filho idealizado (FRANCO, 2015).

Expectativa do procedimento odontolégico como solugdo de problemas
para a familia

A familia demonstra que se preocupa com o bem-estar do paciente e que se
ele estiver bem, ela também estara: “Sempre que der para gente trazer porque é
bom para ele € bom para nos, ele estando bem a gente esta bem [...]” (P1C1).
Adicionalmente, os cuidados com o paciente com deficiéncia sdo compreendidos
como uma obrigagao: “Isso € uma obrigagdo que eu tenho uma obrigagao para a
autoestima dele, para higiene dele, até mesmo se eu nao cuidar os dentinhos,
automaticamente, a infecgéo e a higiene bucal irdao me atrapalhar” (P4C1).

Esses cuidados refletem no cotidiano familiar, assim, estando o paciente com
dor ou algum problema dentario altera-se a rotina e a dindmica familiar. O cuidador
do PcD tem papel fundamental na manutengdo da saude bucal do mesmo e,
geralmente, encontra dificuldades para executa-la. A sobrecarga de
responsabilidades e de atividades que o cuidador desempenha pode acarretar em
desgaste fisico, emocional e psicolégico, afetando a qualidade dos cuidados
prestados e até mesmo comprometendo a saude da pessoa que recebe esses
cuidados.

Estudos mostram que ha uma dificuldade no acesso aos servigos
odontoldgicos por PcDs (ROCHA; SAINTRAIN; VIEIRA-MAYER, 2015). O perfil de
pacientes atendidos sob AG é dependente do auxilio do cuidador para a busca de
assisténcia odontoldgica, assim o servigo prestado € visto como uma solugdo de
problemas para todos (familia e paciente), como observado na fala de P2C1: “E eu
agradeco vocés por ajudarem a gente, porque particular, nem pagando, ninguém
mexe nele. [...] Entdo, a unica solugédo que ajuda a gente sédo vocés” (P2C1).

A deficiéncia pode impor barreiras de acesso aos servigos de saude, tanto no
ambito privado como publico, tal fato deve-se em parte ao preconceito e ao
despreparo dos profissionais em lidar com PcD, bem como falhas na acessibilidade
fisica (BEZERRA; SILVA MAIA, 2015), resultando na dificuldade para conseguir
acesso a servigos odontoldgicos para essa populagéo.

4. CONCLUSOES
Observou-se que o atendimento prestado pode favorecer o bem-estar de
todos e interferir na qualidade de vida da familia. O conhecimento da percepgao
destes cuidadores familiares permite a prestacdo de uma assisténcia mais
acolhedora e humanizada, centrada ndo s6 no paciente, mas também na familia, a
qual visa atendimento resolutivo, insercdo social, melhoria das funcionalidades e
bem estar de ambos. Através desse olhar integral e ampliado, percebeu-se que essa
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pratica clinica pode refletir em beneficios a saude do paciente e do seu nucleo
familiar.
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