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1. INTRODUGAO

As doencas periodontais representam infecgdes de natureza multifatorial,
nas quais fatores predisponentes, como comprometimento imunoldgico,
desempenham papel central em sua etiopatogenia (HERRERA et al., 2018;
MURAKAMI et al., 2018). Entre os principais fatores de risco, destacam-se a
infeccdo por HIV/AIDS, desnutricdo - caracterizada pela redugao significativa de
nutrientes antioxidantes e resposta de fase aguda alterada, além do estresse
psicologico e privagao de sono, que podem prejudicar tanto o sistema imunoldgico
quanto o comportamento dos individuos. Ma higiene bucal, presencga prévia de
gengivite, histérico de doencga periodontal necrosante, tabagismo e consumo de
alcool também tém relevancia clinica.

O diagnéstico dessas doencgas periodontais e 0 seu manejo periodontal pode
ser dividido em duas etapas a saber; uma fase inicial e outra fase de manutencéao
(CARRANZA et al., 2012). O objetivo inicial é controlar a inflamagao aguda
periodontal, promovendo a remogdo dos agentes etiolégicos locais.
Posteriormente, a terapia de manutencdo deve ser conduzida de maneira
consistente, com énfase na educacao do paciente quanto a saude periodontal. O
grande desafio no tratamento de uma gengivite generalizada induzida por biofilme
reside em reforcar a importancia da informacgao e educacgao para a prevencao, pois
0 sucesso terapéutico depende tanto do controle eficaz do biofilme quanto da
mudanca comportamental e da adesao do paciente ao tratamento proposto.

Portanto, o maior desafio no tratamento de uma alteragao periodontal critica
como a gengivite generalizada induzida por biofilme é reforgar a educacao do
paciente sobre a saude periodontal, pois o sucesso dependera nao apenas do
controle adequado do biofilme, mas também da modificacdo do comportamento e
da adesao do paciente ao tratamento periodontal.

A literatura cientifica tem reafirmado que uma cuidadosa manutencao
profissional € uma parte integrante e importante do tratamento periodontal
(HOLMSTRUP et al., 2018). O maior desafio nesta fase do tratamento é reforgar a
importancia da educagcdo para a saude periodontal, haja vista que o0 sucesso
dependera ndo somente do conhecimento das técnicas de controle do acumulo de
biofiime, mas também da modificagcdo da conduta e obediéncia ao regime de
controle sugerido.

O objetivo desse relato de caso é descrever a conduta diagnéstica, o manejo
terapéutico e acompanhamento clinico de um paciente com necessidade
periodontal premente e os impactos gerados na sua qualidade de vida.
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2. METODOLOGIA

A acdo teve o envolvimento de estudante da graduagdo com foco no
atendimento clinico de um paciente de rotina da Faculdade de Odontologia.
Paciente jovem, leucoderma, 29 anos de idade, com histérico de disturbios mentais
e motores e aparente quadro depressivo compareceu a Faculdade de Odontologia
da Universidade Federal de Pelotas (UFPel) com queixa principal de dificuldade e
desconforto a escovacéo.

No exame clinico periodontal foi verificado um extremo acumulo de biofilme
e calculo dentarios em todas as faces dentarias, indicando uma preparagao prévia
e adequacao do meio oral de forma imediata previamente aos procedimentos
iniciais de sondagem periodontal. Iniciou-se o tratamento imediato com uma
raspagem supragengival em todos os sitios e instru¢gdées de higiene oral. No inicio
do tratamento o paciente apresentava comportamento retraido, com pouca ou
nenhuma comunicagdo, além de um quadro de higiene bucal bastante
comprometido, devido a presenga dos inumeros calculos dentarios e acumulo
intenso de biofilme.

Ao longo das sessbes periodontais a construgdo de um vinculo entre
profissional e paciente foi fundamental para promover acolhimento, confianga e
adesdo ao tratamento. Com o tempo, observou-se uma significativa melhora no
comportamento e nos habitos de higiene do paciente, que passou a desenvolver,
ainda que gradualmente, robusta autonomia no autocuidado bucal.

O controle dos fatores primarios da doencga e de um canal de comunicacgao
efetivo entre paciente e profissional foram promissores para o restabelecimento da
saude periodontal do paciente, e, por consequéncia, a restauracdo da autoestima
do paciente. Foram realizadas no total de seis sessdes clinicas de atendimento
odontoldgico, nas quais, foram realizados procedimento envolvendo orientagao de
saudo bucal, aplicacédo de jato de bicarbonato de sddio, raspagem supragengival
manual, raspagem supragengival com emprego de instrumentagao ultrassénica e
raspagem subgengival associada.

3. RELATOS E IMPACTOS GERADOS

O presente caso clinico evidenciou a relevancia do diagndstico precoce, do
manejo terapéutico individualizado e do estabelecimento de vinculo entre
profissional e paciente no sucesso do tratamento periodontal.

Experiéncias clinicas tém demonstrado que uma cuidadosa manutengao
profissional se torna parte integrante no tratamento periodontal (LINDHE, 2005).
Neste contexto enfatizamos a importancia da educacao para a saude periodontal,
ja que o sucesso dependera ndo somente do dominio das técnicas de controle do
biofiime, mas também da modificacdo da conduta e obediéncia ao regime de
controle sugerido (MURRAY et al., 2005).

O paciente foi motivado, em relagao a necessidade do autocuidado para com
a higiene bucal, sendo que essa motivacéo consistia em orientagao direta: uso de
modelos demonstrativos, fotos ilustrativas, radiografias. A visualizagdo pelo
paciente durante o atendimento clinico foi satisfatéria, pois estes observavam as
areas com placa apds sua evidenciacéo, recebiam orientagdes sobre o uso correto
do fio dental, escovas unitufo e interdental.
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O controle dos fatores etiolégicos primarios aliado a uma comunicagao
efetiva permitiu ndo apenas o restabelecimento da saude bucal, mas também
contribuiu para a melhora da autoestima e da qualidade de vida do paciente. Além
disso, reforga-se a importancia da abordagem humanizada e interdisciplinar no
cuidado odontolégico, especialmente em pacientes com necessidades especiais,
destacando o papel da pratica clinica como ferramenta de formag¢ao académica e
extenséo universitaria.

4. CONSIDERAGOES

A experiéncia relatada evidencia a importancia da integracédo entre a
Universidade e comunidade, permitindo que o atendimento clinico especializado
promova nao apenas a recuperacao da saude bucal, mas também a valorizagdo do
cuidado humanizado em Odontologia.

A vivéncia realista possibilitou ao académico o desenvolvimento de
habilidades técnicas e de comunicagéo, fundamentais para a pratica profissional,
além de contribuir para a formacdo de um olhar sensivel as necessidades de
pacientes em condi¢gdes de vulnerabilidade. Dessa forma, reforga-se o papel da
Universidade como espago de construgdo de conhecimento, de promocgédo de
saude e de transformacgao social.
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