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1. INTRODUCAO

O diabetes tipo 1 (DM1) é uma doenca autoimune que tem por caracteristica
a destruicdo autoimune das células beta pancreaticas, responsaveis pela
producdo de insulina (ICD RS 2019). Quando isso ocorre, é necessario a
utilizacéo de insulina diariamente para manter estavel o metabolismo do acucar e
o paciente. (ICD RS 2019).

No Brasil, existem cerca de cinco milhdes de pessoas com diabetes sendo
gue destas, aproximadamente 300 mil encontram-se abaixo dos 15 anos de idade
(MOREIRA, DUPAS, 2006; PILGER, ABREU, 2007). Em patrticular, a prevaléncia
do DM 1 entre criancas menores de 14 anos no Brasil € de 4/10 mil e a incidéncia
de 8/100 mil habitantes (COLLADO-MESA, al., 2004).

Nesse contexto, os profissionais de saude buscam constantemente ampliar
seus conhecimentos sobre o DM, assegurando assim uma intervencdo mais
segura e efetiva a estes pacientes (ZANETTI, MENDES, 2001).

Para que o paciente obtenha um bom controle glicémico é necessario o
cumprimento de um conjunto de cuidados que vao desde a automonitorizacédo da
glicose, a aplicagdo das doses de insulina, uma alimentagdo adequada a
manutencdo do crescimento, a pratica de atividades fisicas programadas, uma
higiene bucal adequada e o controle de doencas que acometem a boca
(DIABETES CONTROL AND COMPLICATIONS TRIAL RESEARCH GROUP,
1993).

Com base nesses aspectos o presente trabalho tem como obijetivo relatar a
experiéncia do cirurgido dentista junto a uma equipe multidisciplinar de apoio ao
DM no jovem.

2. METODOLOGIA

Este trabalho tem abordagem qualitativa e carater descritivo, na modalidade
de relato de Experiéncia. O relato de experiéncia € uma ferramenta da pesquisa
descritiva que apresenta uma reflexdo sobre uma agéo ou um conjunto de acdes
que abordam uma situacdo vivenciada no ambito profissional de interesse da
comunidade cientifica (CAVALCANTE, 2012).

Trata-se do relato de experiéncia no cuidado de criancas e adolescentes
com DM vivenciado por odontdlogos, residentes do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Atencdo a Saude da Crianca, do Hospital Escola, da
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Universidade Federal Pelotas. Ao todo o programa conta com 6 residentes, sendo
2 nutricionistas, 2 profissionais de educacéo fisica e 2 cirurgides dentista.

Esses residentes atuam no cuidado do DM infantil através de trés eixos
tematicos: promocao a vida saudavel, assisténcia clinica e capacitacao da equipe.
Para isso € destinado um turno semanal de trabalho dos residentes, o qual é
desenvovido no espaco fisico do ambulatério de NutricAo Materno Infantil, da
Faculdade de Nutricdo-UFPel, anexo ao ambulatorio de pediatria, da Faculdade
de Medicina- UFPel. Atualmente os residentes e os precetores do PRM consituem
o grupo EMADI “Equipe Multidisciplinar de Atencdo ao DM Infantil”.

As consultas odontolégicas ocorrem de forma individual, priorizando
conhecer o0 paciente, sua historia e seus habitos. Na sequéncia € realizada a
avaliacdo da condicdo da saude bucal, a presenca de biofilme, tartaro, doenca
periodontal, carie, ardéncia lingual entre outras. Os casos de menor complexidade
sdo resolvidos no préprio local. Ja 0s casos que necessitam procedimento de
maior complexidade sdo encaminhados para o ambulatério odontolégico do HE-
UFPel.

Para este trabalho foram utilizados dados secundarios dos prontuarios de
saude, digitados e analisados no Software Excel®, os quais sdo apresentados
como média e desvio padrdo, frequéncia absoluta e relativa. Além disso, contam
com a observacao do residente durante os atendimentos semanais.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo de maio a agosto de 2019 foram assistidos 10 pacientes,
realizados 6 encontros teméaticos com oficinas, um curso de formacao profissional
e 12 consultas odontologicas. Dentre os pacientes, 8 foram encaminhados ao
EMADI a partir de hospitais universitarios da cidade. Portanto, a equipe
multidiprofissional caracterizou-se como 0 primeiro contato com profissionais de
saude apos o diagndstico de DM.

Quanto aos pacientes a maioria € do sexo masculino (60%), a media de
idade foi 8 anos. O diagndstico de DML1 prevalece para 90% dos pacientes e 10%
tem Diabetes MODY (Maturity-Onset Diabetes of the Young). O tempo de
diagnéstico foi precoce para todos pacientes, uma vez que 50% receberam
diagnéstico no intervalo de 1 a 2 anos e 20% em um intervalo menor do que 1
ano. O perfil glicémico mostrava-se ainda com sigificativas variagdes ao longo do
dia, nos periodos pré e pds-prandiais.

Na primeira consulta com o0s residentes a maioria dos pacientes nao
realizava atividade fisica em nivel satisfatorio (90%) e todos possuiam alguma
alteracdo odontologica como xerostomia (50%), placa bacteriana (90%), tartaro
(50%), halito cetdnico (10%), gengivite (10%) e caries (30%).

O eixo de promocado a vida saudavel com DM foi executado por meio de
acOes em saude. Para isso foi estabelecido um cronograma de reunibes com
criangas, seus responsaveis e equipe momento em que foram elencadas as
demandas do grupo. Na sequéncia foi estabelecido um cronograma de 11
reunides para o ano de 2019 e formado o grupo de whats App “conectados a
saude”. Neste grupo trocam-se mensagens de cunho informativo e envia-se 0s
convites para 0s encontros. Até a presente data foram realizados 7 encontros que
contaram com a participacao de 4 a 5 criangas e responsaveis.

As tematicas dos encontros sdo previamente elaboradas, discutidas e ap6s
desenvolvidas em 1h de atividades. ApOs este tempo 0S responsaveis que
desejarem podem permanecer o quanto desejarem para troca de experiencias.
Em todos os encontros eles permaneceram pelo menos 1h a mais esclarecendo
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duvidas e trocando experiéncias entre si. Ao final do periodo os responsaveis
avaliam os encontros, com uma nota que vai em ordem crescente de 1 a 3.

Os encontros tiveram as seguintes tematicas, executadas na perspectiva
tedrica e pratica: autopercepcao da esforco fisico (escala de Borg), técnicas de
relaxamento, orientacdo e pratica de atividade fisica, identificacdo das porcdes
habituias de alimentos e seus respectivos teores de carboidratos, saude bucal,
leitura de rétulos dos alimentos, saude bucal e correta higiéne das maos para a
medida da glicemia capilar.

Algumas oficinas realizadas nos encontros tiveram como foco temas da area
da odontologia. E muito importante o paciente jovem com DM ter o
empoderamento sobre sua saude bucal, tendo em vista que a doenca periodontal
€ a sexta complicacdo do DM e além dela os pacientes podem apresentar
candidiase, gengivite, xerostomia, hiposalivacdo, ardéncia lingual, queilite
angular, carie e acumular tartaro. A maioria desses fatores podem ser evitados
caso 0 paciente tenha conhecimento e um bom controle de higiene bucal.
(OLIVEIRA; MONTENEGRO JUNIOR; VENCIO, 2017).

O eixo de capacitacdo envolveu a realizacdo do treinamento elaborado pelo
Instituto da Crian¢ca com DM do Rio Grande do Sul (ICDRS), disponivel em videos
na internet. Ao todo sdo 16 videos de carater multiprofissional, ainda a equipe
participou de oficinas presenciais no ICDRS.

4., CONCLUSOES

A participacdo do Cirurgido Dentista no grupo é de suma importancia ndo
somente para 0S pacientes, mas sim para 0 proprio dentista e os demais
profissionais para que possam expandir sua Vvisao, pois muitas vezes o trabalho
do mesmo se restringe dentro do consultdrio para a recuperacao da saude e néo
para a promog¢ao da mesma.

Destaca-se a participacdo do dentista na equipe multiprofissional com o
intuito de buscar um atendimento amplo e completo para o paciente. Devendo
atuar também como um facilitador no enfrentamento do percurso da doenca,
minimizando 0S seus agravos ndo apenas para o paciente, mas sim para toda a
familia.
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