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1. INTRODUCAO

O paciente com necessidades especiais (PNE) € o individuo que
apresenta uma ou mais limitacdes, temporarias ou permanentes, de ordem
mental, fisica, sensorial, emocional, de crescimento ou médica, que necessitam
de cuidados especiais durante a realizacdo de procedimentos odontolégicos
considerados rotineiros para a maioria das pessoas, devido a condigdes
especificas que apresentam (CASTRO, 2010). Sendo que no Brasil, de acordo
com o Censo de 2010, cerca de 24% da populacdo apresenta algum tipo de
deficiéncia, que o caracteriza como PNE.

Dessa forma, no cotidiano do atendimento odontologico, surgirdo
pacientes com necessidades de tratamento odontolégico que necessitardo de
algum cuidado e alguns destes podem ter a indicacdo de atendimento sob
anestesia geral (AG) em nivel hospitalar.

Com esta visdo, o Projeto de Extens&o: Acolhendo Sorrisos Especiais
iniciou suas atividades em 2005, com um enfoque na atencdo a saude de
criangas com deficiéncia neuropsicomotora matriculados em uma escola especial,
sendo realizado semanalmente por professores e académicos da Faculdade de
Odontologia da Universidade Federal de Pelotas (FO/UFPel). Em 2010 o projeto
estendeu suas atividades para a Clinica da FO/UFPel, a fim de oferecer
assisténcia a todos os individuos com necessidades especiais que necessitassem
de atencdo em nivel especializado, sendo também realizado o atendimento
odontologico em ambiente hospitalar através de encaminhamentos pontuais e
dependente de profissionais solidarios. Em 2011, com o incentivo da criacdo dos
Programas de Residéncia Multiprofissional do Hospital Escola - HE/UFPel, os
encaminhamentos e atendimentos em bloco cirargico sob anestesia geral (AG)
tornaram-se semanais e regulares.

Atualmente o projeto com atendimento ambulatorial € desenvolvido
essencialmente na FO/UFPel, pela grande demanda oriunda do Centro
Especialidades Odontoldgicas (CEO) e dos encaminhamentos do municipio de
Pelotas e regido sul do Estado, sendo considerado referéncia para o atendimento
de PNE, em nivel ambulatorial e hospitalar.

Dessa forma, o objetivo deste estudo foi compartilhar com a comunidade
académica a experiéncia do projeto no atendimento AG em nivel hospitalar.
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2. METODOLOGIA

A metodologia de trabalho do Projeto para avaliar a necessidade de
atendimento do paciente sob AG em nivel hospitalar é determinada a partir de um
fluxograma em comum para todos 0s pacientes em que somam pontos e, ao final,
determina-se a forma de atendimento: atendimento odontolégico em nivel
domiciliar, ambulatorial ou hospitalar sob AG.

O nivel de colaboragdo dos pacientes € um dos itens avaliados e
diferencia o tipo de atendimento odontologico a ser realizado. Nesse contexto,
avalia-se o paciente de acordo com critérios avaliados pela escala de Venham’s
Picture Test (VENHAM, 1979).

Apbs a triagem no projeto o paciente € encaminhado para avaliacdo pela
equipe de anestesistas do HE/UFPel/lEBSERH mediante a solicitacdo de exames
complementares como hemograma completo, coagulograma, fun¢des hepética e
renal, a fim de avaliar o quadro de saude do paciente e certificacdo de que o
mesmo se encontra em condigdo pertinente a realizacdo dos procedimentos
odontoldgicos.

Uma vez apto para a intervencado, o paciente € automaticamente incluido
na lista de pacientes para bloco cirargico, de acordo com a ordem de liberacéo
médica e a urgéncia de intervencao.

Os procedimentos geralmente séo realizados quinzenalmente, as sextas-
feiras, no periodo da manhd. Neste dia, o paciente, acompanhado de um
responsavel, é acolhido pela equipe hospitalar (corpo de enfermagem e médico),
junto aos professores, pdés-graduandos (auxiliares e operadores) e alunos
extensionistas (circulantes e auxiliares). Entdo o paciente é sedado e
anestesiado, respectivamente. Recebe profilaxia antibiética previamente a
procedimentos invasivos (tratamento periodontal, endodéntico e cirdrgico).

Séo realizadas restauracdes, raspagem, alisamento e polimento supra e
subgengivais, exodontias e instalacdo de implantes dentarios. Apds, 0 paciente é
encaminhado a sala de recuperacdo com o acolhimento também de seu familiar,
ap6s um periodo minimo pré-estabelecido individualmente de monitoramento
pelos profissionais do hospital, ele recebe alta hospitalar.

Posteriormente a intervencao hospitalar, os pacientes sdo convidados a
participar de um programa de retornos periddicos, que inclui retornos imediatos
(uma semana pés-bloco cirargico) e mediatos, de acordo com as necessidades
individuais, educacdo em saude e riscos para o desenvolvimento de doencas
bucais.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

As ac¢Oes desenvolvidas no projeto permitiram a construcdo de uma rede
de acédo efetiva de suporte ao PNE (Paciente com Necessidades Especiais),
sendo na consultoria e gerenciamento dos pacientes do Municipio, como também
no proprio atendimento clinico, seja em ambiente ambulatorial ou hospitalar
refletindo na melhora no fluxo de encaminhamento dos pacientes e na redugéo do
tempo entre a triagem e a realizagdo do tratamento, como também maior
interatividade entre as Unidades Bésicas, CEO e atendimento no HE/UFPel.

A experiéncia do projeto no atendimento do PNE sob AG tornou-se uma
referéncia para toda a regido vinculada a Terceira Coordenadoria Regional de
Saude do Rio Grande do Sul (32 CRS-RS). Desde 2014 foram realizados 125
atendimentos, em 111 pacientes (16,8%), sob AG no HE/UFPel, sendo que em
2019 foram realizadas 11 intervencdes até o momento. Porém, a lista de espera
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para atendimento hospitalar possui mais de 30 PNE e, infelizmente, o tempo de
espera tem sido de, aproximadamente, 6 meses.

Uma das metas do projeto é o acompanhamento longitudinal dos
pacientes atendidos, buscando identificar as melhores estratégias preventivas, a
fim de evitar as reintervencdes em nivel hospitalar. No entanto, sabemos que uma
parcela dos pacientes com indicagdo de AG sdo extremamente n&o
colaboradores, tanto para atendimento odontolégico ambulatorial como para
higiene bucal realizada pela familia e, portanto, em alguns casos a reintervencao
hospitalar se torna a Unica opcéo viavel.

4. CONCLUSOES

O projeto de extensdo “Acolhendo Sorrisos Especiais” proporciona aos
estudantes desenvolver habilidades técnicas e interpessoais, conhecimento
tedrico, manejo e responsabilidade para promover a saude bucal dos PNE e
busca ampliar suas ac6es em nivel hospitalar para proporcionar a saude e o bem
estar paciente e do nucleo familiar.
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