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Abstract

Diabetes Melitus is a chronic disease that most commonly
presents in 3 (three) types: type 1, 2 and gestational. This disease
interferes with the proper functioning of several systems, including
influencing oral health, and must be observed by the dentist during the
dental appointment to start treatment and avoid emergencies during
the service. This research aimed to demonstrate the importance of
knowledge about DM for dental surgeons and to identify the care for
the dental care provided to patients with DM. This is an integrative
literature review study of articles published between 2016 and 2021 in
the VHL. At the end of the research process, 10 articles were left that
met the purpose of the research. From the thematic analysis, the
following categories emerged: 1. Diabetic emergencies during dental
treatment. 2. Importance of knowledge about DM for dental surgeons.
3. Care in dental care for patients with DM. It was found that, before
performing dental procedures, it is recommended to request some
laboratory tests such as blood glucose, blood count, glycated

1 Dental treatment in patients with diabetes mellitus / Tratamiento
dental en pacientes con Diabetes Mellitus
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hemoglobin and radiography. They will indicate if the diabetic has
any decompensation. It is concluded that dental treatment requires
from the professional a technical knowledge that goes beyond repair
procedures. The dentist must have knowledge to recognize the signs
and symptoms of changes in diabetic patients and know how to act in
the event of emergencies during dental treatment, acting quickly to
stabilize the patient offering safe care.

Keywords: Diabetes Mellitus; Dental care; Diabetes Complications

Resumo

O Diabetes Melitus é uma doenga crénica que mais comumente
se apresenta em 3 (trés) tipos: tipo 1, 2 e gestacional. Esta doenc¢a
interfere no bom funcionamento de vdrios sistemas, influenciando
inclusive a satide bucal, e deve ser observada pelo dentista durante a
consulta odontolégica para iniciar tratamento e evitar urgéncias
durante o atendimento. Esta pesquisa teve como objetivo demonstrar a
importancia do conhecimento sobre o DM para os cirurgiées dentistas e
identificar os cuidados para a aten¢do ao atendimento odontolégico ao
paciente portador de DM. Trata-se de um estudo de revisdo integrativa
da literatura dos artigos publicados entre os anos de 2016 a 2021 na
BVS. Ao final do processo de pesquisa restaram 10 artigos que
atenderam ao propdsito da pesquisa. A partir da andlise temdtica
emergiram as seguintes categorias: 1. Emergéncias diabéticas durante
tratamento dentdrio. 2. Importdncia do conhecimento sobre a DM para
os cirurgioes dentistas. 3. Cuidados no atendimento odontolégico ao
paciente portador de DM. Verificou-se que, antes de realizar
procedimentos odontoldgicos é recomendada a solicitagdo de alguns
exames laboratoriais como glicemia, hemograma, hemoglobina glicada
e o radiogrdfico. Eles é que indicardo se o diabético apresenta alguma
descompensa¢do. Conclui-se que o tratamento dentdrio exige do
profissional um conhecimento técnico que vai além dos procedimentos
reparadores. O dentista deve deter conhecimento para reconhecer os
sinais e sintomas das alteragdes em pacientes diabéticos e saber agir
na ocorréncia de urgéncias durante o tratamento dentdrio, agindo com
rapidez para a estabilizacdo do paciente oferecendo um cuidado
seguro.
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Palavras-chave: Diabetes Mellitus; Assisténcia Odontoldgica;
Complicagées do Diabetes.

Resumen

La Diabetes Melitus es una enfermedad crénica que se presenta
con mayor frecuencia en 3 (tres) tipos: tipo 1, 2 y gestacional. Esta
enfermedad interfiere con el buen funcionamiento de varios sistemas,
incluso influyendo en la salud bucal, y debe ser observada por el
odontélogo durante la cita odontologica para iniciar el tratamiento y
evitar emergencias durante el servicio. Esta investigacién tuvo como
objetivo demostrar la importancia del conocimiento sobre la DM para
los cirujanos dentistas e identificar el cuidado de la atencion
odontoldgica que se brinda a los pacientes con DM. Se trata de un
estudio de revision integradora de la literatura de los articulos
publicados entre 2016 y 2021 en la BVS. Al final del proceso de
investigacion, se dejaron 10 articulos que cumplieron con el propdsito
de la investigacion. Del andlisis temdtico surgieron las siguientes
categorias: 1. Emergencias diabéticas durante el tratamiento
odontoldgico. 2. Importancia del conocimiento sobre DM para los
cirujanos dentistas. 3. Atencion en la atencion odontolégica a pacientes
con DM. Se encontré que, antes de realizar los procedimientos
dentales, se recomienda solicitar algunas pruebas de laboratorio como
glucosa en sangre, hemograma, hemoglobina glucosilada vy
radiografia. Indicardn si el diabético tiene alguna descompensacion.
Se concluye que el tratamiento odontologico requiere del profesional un
conocimiento técnico que va mds alld de los procedimientos de
reparacion. El odontélogo debe tener conocimientos para reconocer los
signos y sintomas de los cambios en los pacientes diabéticos y saber
actuar en caso de emergencias durante el tratamiento odontoldgico,
actuando con rapidez para estabilizar al paciente ofreciendo una
atencion segura.

Palabras clave: Diabetes Mellitus; Cuidado dental; Complicaciones
de la diabetes.

INTRODUCAO
O Diabetes Mellitus (DM) é a doenga sistémica que mais afeta as
pessoas no mundo, seguida da doenga renal cronica, causadora de
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grandes impactos no sistema de satde. E uma doenga que desencadeia
varios disturbios metabdlicos, caracterizada por hiperglicemia
causada durante a acdo ou secre¢cdo de insulina, podendo ser
classificada como diabetes mellitus tipo 1 ou tipo 2, entre outros tipos
especificos (LABOLITA et al., 2020).

O diagnéstico precoce da DM é de suma importancia, pois uma
das principais causas da hospitalizagdo dos pacientes com DM sao as
amputacoes de membros inferiores e lesdes que podem evoluir ao dbito
em pacientes que estdo hemodinamicamente descompensados (TELO
et al., 2016).

Em seu estudo Ferreira (2018) relaciona a falta do controle
metabdlico com a ocorréncia de infecgoes fungicas, em exemplo da
candidiase oral que compreende glossite romboide mediana, glossite
atrofica, candidiase pseudomembranosa e quelite angular.

Normalmente, a falta ou ineficiente higiene bucal associado a
um histérico de DM e a falta de estabilidade metabdlica estdo ligadas
a maior severidade da doenca periodontal. A xerostomia, termo
técnico para a sensacao de boca “seca”, e a hipossalivagdao também sao
observadas em pacientes diabéticos através das consecutivas
modificac¢bes proteicas antimicrobianas como a lactoferrina, a lisozima
e a lactoperoxidae (LABOLITA et al.; 2020).

Para que o tratamento odontolégico oferega total seguranca
para o cirurgido dentista e para o paciente atendido, a anamnese deve
ser realizada minuciosamente, avaliando além da cavidade oral, o
histérico familiar, doencas crbénicas e situacido socioecondémico,
tratamento  atual, incluindo medicamentos, resultado de
monitorizagao de glicemia, complicagoes relacionadas a doenga, como
alteracoes microvasculares (retinopatia, nefropatia, neuropatia)
(COSTA et al., 2016).

Pelo exposto nota-se que faz-se necessario a qualificacdo do
cirurgido dentista para o reconhecimento dos sinais do DM e os
cuidados necessarios durante o tratamento dentario dos pacientes com
esta doenca. Isto possibilitara ao profissional trabalhar com seguranca
para ambos, oferecendo qualidade no tratamento.

Neste contexto, este estudo justifica-se por agregar
conhecimento para a orientacdo em busca do aperfeicoamento do
atendimento ao cuidado odontolégico ao pacinete com DM.
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Assim esta pesquisa teve como objetivo geral: Conhecer as principais
urgéncias diabéticas durante o cuidado dentario. E como objetivo
especifico: Demonstrar a importancia do conhecimento sobre o DM
para os cirurgidoes dentistas e; Identificar os cuidados para a atengao
ao atendimento odontolégico ao paciente portador de DM.

REVISAO DA LITERATURA

Diabetes mellitus

O DM é uma doenga grave e cronica causada pela insuficiéncia do
pancreas em produzir insulina ou do organismo em nao conseguir
usar efetivamente a insulina que é produzida. O aumento da glicose
no sangue (hiperglicemia) é comum em pacientes com a glicemia
descontrolada podendo levar ao comprometimento de varios 6rgéos
como coracdo, vasos sanguineos, olhos, rins e nervos (PORCELLI,
2018).

O DM tipo I tem causa por reagdo auto-imune, onde o sistema
1imunolégico do corpo ataca as células beta das ilhotas do pancreas,
produtores de insulina. Como consequéncia, o corpo fica sem
capacidade de produzir a insulina necessaria. (FRANCESCHI, 2018).

DM tipo IT é o mais comum e normalmente nao ocorre em
criangas, o corpo produz insulina porém se torna resistente a esta.
Assim, as moléculas de glicose ndo entram nas células e, portanto, nédo
h4 o armazenamento e produgio de energia ficando acumulando no
sangue configurando hiperglicemia (ALMADIH, 2018; FERREIRA et
al., 2018).

Outro tipo de diabetes a se considerar é a que se manifesta
exclusivamente durante a gravidez, sendo denominada “diabetes
gestacional”’. Algumas mulheres predispostas geneticamente a
desenvolver o diabetes podem apresentar esta doenca durante o
periodo gestacional devido as mudangas fisiolégicas e hormonais
observadas durante este periodo (CHAUHAN, 2018; DUNCAN et al.,
201).

Os sintomas clinicos mais comuns observados do diabetes
compreendem: a politria, a polidipsia, a polifagia, a estafa e o
emagrecimento. Comumente observa-se a cetoacidose diabética em
pacientes jovens com diabetes tipo 1. Os pacientes diabéticos sao
normalmente  dispostos a ocorréncia infec¢bes recorrentes,
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principalmente em tecidos das membranas cutaneas e mucosas
(FRANCESCHI, 2018).

O diabetes mellitos ndo tem cura e seu tratamento inclui:
atividade fisica, dieta, apoio psicossocial e farmacoterapia. O protocolo
de atendimento e acompanhamento ao paciente é realizado pelas
equipes de atencdo primaria a saude, que devem conhecer o protocolo
da doenca para encaminhar o paciente ao profissional adequado, entre
estes o cirurgido dentista que atua com toda a equipe a fim de dar
toda assisténcia necessaria a saude integral desses pacientes. O
mesmo deve estar atualizado em relagdo aos distirbios metabdlicos,
suas consequéncias e necessidades dos seus pacientes (COSTA et al.,
2016).

Interferéncia da DM na saude bucal

Muitos estudos explicam a fisiopatologia dos distirbios dentais
ocasionados pelo diabetes. A microangiopatia decorrente do diabetes é
quando o0s vasos sanguineos sdo especialmente afetados. A
microangiopatia é resultado de uma queda consideravel do fluxo
sanguineo para os oOrgidos e tecidos. O abastecimento sanguineo
vascular comprometido para os dentes e estruturas dentais ocasiona
dor de dente isquémica, sensibilidade das gengivas, erosées Osseas e
até mesmo perda dos dentes (OLIVEIRA, 2016).

A disfung¢do polimérfica é mais um dos mecanismos
fisiopatologicos decorrentes da precariedade dentaria entre os
diabéticos que colabora para a infecgdo oral recorrente. A
hiperglicemia prejudica o metabolismo das proteinas, aumentando a
degradacéao do colageno atrasando a cura (SILVA, 2019).

O sangue dos portadores de DM contém alta concentracio de
glicose, ficando, portanto, com maior tendéncia a desenvolver
bactérias que juntamente ao acimulo de residuo de comida, favorece a
proliferacdo das caries. Por isso, manter a higienizacido bucal é tao
importante (ALMADIH, 2018).

As doengas bucais costumam surgir no momento em que
patégenos superam a flora normal. As mais comuns encontradas na
cavidade oral sdo a carie, doenca periodontal, doengas infecciosas além
de traumatismo derivados de feridas e lesbes hereditarias, tais
doencgas podem ser evitadas ou tratadas no estagio inicial (NAJEEB,
2017).
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A carie é a doenca cronica mais prevalente em todo o mundo, sendo
causada pela interacido da superficie dentaria, o biofilme e a presenca
de acgucar. Alguns outros fatores também relacionam DM e a carie
como reducido do fluxo salivar, aumento de carbonos na saliva,
crescimento de leveduras orais e o aumento de Streptococcus mutas e
Streptococcus lactobacilo (NAZIR, 2018).

Os pacientes acometidos por diabetes apresentam suas
manifestacées clinicas e sintomatologia bucal dependendo do estagio
da doenca, de alteragdes hiperglicémica, controle do tratamento e
tempo do descobrimento da doenga, além disso o nfo controle
metabdlico pode estar relacionado com manifestacées fingicas como é
o caso da candidiase oral que inclui glossite romboide mediania,
glossite atrdfica, candidiase pseudomembranosa e queilite angular
(BILITARDO, 2020).

Ainda nos pacientes diabéticos, observa-se a ocorréncia da
periodontite que é uma doenca inflamatéria e cronica causada por
microrganismos bacterianos no biofilme, seus sinais e sintomas sio:
inflamacgdo gengival, sangramento, pouca resisténcia dos tecidos
periodontais entre outros (SOTO et al., 2017).

Ainda o mesmo autor Soto et al. (2017) relata em sua obra
que, quando ocorre a perda de insercdo dos tecidos periodontais que
suportam e protegem o dente, isto facilita o acimulo de placa
bacteriana e destruicido dos tecidos tornando-se propicia a proliferacio
de microrganismos patogénicos provocando alteracées das estruturas
mais profundas causando a reabsor¢io do osso alveolar, maior
mobilidade e perda dentaria.

Para realizar o diagndstico da periodontite, o profissional
dentista deve avaliar as gengivas, analisando se ha sinais de
sangramentos e questionar acerca de outros sintomas. Contudo, a
periodontite ndo apresenta dor nas fases iniciais e muitos pacientes
ndo comparecem com frequéncia ao dentista, sendo o diagndstico
estabelecido tardiamente tornando-se necessario associar ao exame
clinico uma radiografia, a qual auxilia na mesuracgio da perda Gssea
(FRANCESCHI, 2018).

O tratamento da periodontite deve ser realizado no consultdrio
odontolégico onde o dentista ira realizar limpeza minuciosa, receitar
anti-inflamatoérios, antibidticos e enxaguantes bucais antissépticos.
Em alguns casos, faz-se necessario realizar um pequeno procedimento
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cirargico para higienizar os tecidos mais afetados da gengiva e do osso
(COSTA et al., 2016).

Outra vertente a considerar entre os individuos com diabetes
nio estavel é a ocorréncia da sindrome da ardéncia bucal, a
glossodinia e a susceptibilidade exacerbada ao aparecimento de caries
dentaria, oriundas de maior acimulo de glicose salivar, aumento da
acidez bucal, da viscosidade e hipocalcificacdo do esmalte dentario
(OLIVEIRA, 2016).

Vale ressaltar que pessoas com DM, especialmente néao
estavel, demonstram maior probabilidade a infecgbes cronicas e
inflamacoes dos tecidos orais. Portanto, a pratica de cirurgias dento-
alveolares, que envolvem mucosa e 0sso necessitam o suporte de
antibiéticos para atuar como prevencido as infec¢ées e auxiliar,
também, na cicatrizacado das feridas. Nao se faz necessario a utilizacio
de antibifticos em procedimentos odontolégicos rotimeiros, contudo
faz-se necessario quando ha presenca de sinais flogisticos e infecc¢bes
bucais (COSTA et al., 2016).

Outra comorbidade causada pelo diabetes é a difiuldade de
renovacdo 6ssea, o que leva a diminui¢do da densidade mineral 4ssea,
osteopenia, osteoporose e ainda, aumento da ocorréncia da doenca
periodontal. Algumas ferramentas foram utilizadas para justificar a
remodelacdo 6ssea causada pelo diabetes, sendo uma delas a formacao
O0ssea diminuida, resultado da atividade osteoblastica diminuida ou
apoptose aumentada das células osteoblasticas (OLIVEIRA, 2016).

Sabe-se ainda que outro fator a considerar é o aumento da
atividade de reabsorcdo Ossea. Contudo, ha controversias sobre a
func¢io osteocldstica alterada em diabéticos. Quimiocinas, citocinas e
reguladores de remodelagdo Ossea induzem ao agrupamento e a
atividade de osteoclastos e osteoblastos. Estudos atuais monstram
significativo aumento de acido ribonucléico mensageiro (MRNA) para
ccl2, Cclb, fator de necrose tumoral alfa (TNF-alfa) e ativador do
receptor do ligante de fator nuclear kappa-B (RANKL) os quais estéo
ligados ao recrutamento de osteoclastos durante o movimento
ortodontico (ROHMETRA, 2018).

Outro fato relatado por Labolita (2020) é que a ocorréncia de
diabetes estd associado a fomentacdo de colonias, ocasionando
processos inflamatérios mais persistente e maior dano aos tecidos,
embora, ainda, ndo se tenha confirmacdo de mecanismos celulares e
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moleculares que associados ao estado diabético que podem influenciar
a movimentacéo ortodontica.

METODOLOGIA

A pesquisa bibliografica que subsidiou a presente revisio integrativa
da literatura foi realizada no periodo de fevereiro a agosto de 2021 e
esta baseada na consulta de trabalhos publicados nos ultimos 06 anos
(2016 a 2021).

O trabalho de revisdo integrativa possibilita uma analise das
pesquisas que se fazem relevantes e ddo suporte as decisées para a
melhoria da pratica clinica, isto possibilita a sintese do que se conhece
sobre determinado assunto, também identifica as duvidas sobre
determinado conhecimento que necessitam de mais estudos. Este
método de pesquisa permite a sintetizar varios estudos respeito de
uma area de estudo e compor conclusées (POLIT, 2006; BENEFIELD,
2003).

A construcdo desta revisdo integrativa seguiu as seis etapas
distintas, similares aos estigios de desenvolvimento de pesquisa
convencional.

Na primeira etapa foi definido o tema e selegdo da hipétese ou
questdo de pesquisa para a elaboracdo da revisdo integrativa. A
pergunta que norteou a pesquisa foi: “Quais as principais implicacoes
que o DM pode ocasionar durante o tratamento bucal?

Foi realizada a busca nas bases de dados da BVS. Os
descritores em ciencias da saude (DeCS) utilizados para a pesquisa
foram: Diabetes Mellitus; Assisténcia Odontologica; Complicacées do
Diabetes.

Na segunda etapa foi estabelecido os critérios para inclusio e
exclusdo de estudos/ amostragem ou busca na literatura os quais
obedeceram critérios transparentes conferindo qualidade e
confiabilidade da revisdo.

Os critérios utilizados para a inclusdo dos estudos foram:
artigos publicados peridédicos da BVS; disponiveis gratuitamente;
textos completos; que atendessem as palavras-chave. Os critérios de
exclusao foram: teses, dissertacées, comunicacbes em congresso, livros
e referéncias de trabalho; outros titulos de periddicos; demais termos
ou topicos apresentados nas buscas nas bases de dados que nio
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atendiam ao objetivo deste trabalho; titulos publicados a mais de 06
anos.

Na terceira etapa as informacdées foram organizadas e
sumarizadas suscintamente de forma concisa, formando um banco de
dados de facil acesso. As informacées foram organizadas em quadro
contendo: titulo da obra/ano de publicacdo, autor(es), peridédico e
método. A andalise critica ocorreu através de leitura minunciosa foi
realizada na quarta fase, com enfoque aos estudos que atendiam aos
critérios de incluséo.

Na quinta etapa ocorreu a avaliagdo critica dos estudos
incluidos e na sexta etapa a apresentacio da revisdo.

RESULTADOS

Na primeira etapa do estudo foram encontrados 31 artigos, os quais se
referiam as seguintes palavras chaves: Diabetes Mellitus; Assisténcia
Odontolégica; Complica¢ées do Diabetes. Apds a leitura minuciosa dos
titulos dos artigos de acordo com a tematica abordada na pesquisa,
foram selecionados 27 estudos. Posteriormente a leitura dos resumos,
apenas 19 estudos avaliados foram selecionados para serem incluidos
na leitura critica e integral. Por fim, restaram 10 estudos que
atenderam aos critérios de incluséo.

Finalmente, apdés a andlise dos artigos os resultados foram
apresentados em tabelas e graficos, utilizando o programa Microsoft
Excel® 2013.

Esta revisdo é composta por 10 artigos, da amostra
selecionada, conforme ilustrado no quadro que contém: autor, ano de
publicacio, objetivos, resultados e conclusio.

Quadro. Referéncias usadas nesta revisao.

Autor / ano Objetivo Resultados Conclusao

LABOLITA, K.A.; | Apresentar a re- | Os artigos foram lidos, | Logo, é imprescindivel

SANTOS, IB.; | laciko da odon- | selecionados e agru-pados | que o cirurgido dentista

BALBINO, V.C,; | tologia com o | em categorias: Diagndstico | detenha conhecimentos

ANDRADE, G.L.; | diabetes mellitus e | e impor-tancia do | rela-cionados aos

ARAfIJO, 1.C; | seus sintomas, conhecimento do diabetes | aspectos clinicos,

FERNANDES, enfatizando os | por parte dos Cirurgides | epidemio-logicos,

D.C./ 2020. cuidados neces- | Dentistas; patogénicos e etiolégicos
sarios do cirurgido | Interferéncia do diabetes | da doenga, para
dentista desde a | na satde bucal e suas | conduzir protoco-los de
anamnese até a | manifestagoes; Atengdo ao | atendimento e de
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pos-consulta.

atendimento/
Procedimento/tratamento
clinico ao paciente

portador de Diabetes
Mellitus; Medicamentos,
antibidticos e anesté-sicos
locais; Assisténcia
odontolbgica a pacientes

diabéticos de diferentes
faixas  etarias; Neces-
sidade de uma equipe de
saide multidisciplinar.

conduta visando a satude
e o bem estar do
paciente e inte-grando
uma equipe
multidisciplinar para o
maior sucesso do
tratamento.

OLIVEIRA, T.F,
MAFRALL, R.P.;
VASCONCELOS,
M.G.;
VASCONCELOS,
R.G. / 2016.

Discutir a im-
portancia do co-
nhecimento acer-ca
do diabetes
mellitus e dos
cuidados relativos

as intervencées
odontolégicas em
pacientes dia-
béticos.

Recomendam-se com-
sultas no periodo da
manha, bem como uso
racional dos vasocons-
trictores adrenérgicos.
Pacientes submetidos a
insulinoterapia  apresen-
tam suscetibilidade au-
mentada a hipoglicemia
durante procedimentos
odontoldgicos.

Pacientes diabéticos, se
bem controlados, com
interven¢do de uma
equipe mul-
tiprofissional, podem ser
tratados com seguranga
e eficiéncia. Ressalta-se
a impor-tancia da
anamnese como fonte de
in-formagées indispen-
séveis acerca do
paciente, proporcio-
nando um planejamen-
to  terapéutico ade-
quado.

CHAUHAN, N
PARIKH, T.;
PATEL, S.; SHAH,
A.; PANDYA, P,;
SHAH, K. / 2018.

O artigo trata bre-
vemente dos as-
pectos médicos do
DM, suas ma-
nifestagdes orais e
consideragoes

sobre o trata-
mento ortodén-tico.

Deve-se enfatizar a boa
higiene oral, a verifi-ca¢dao
regular do peri-odonto,
bem como a verificagdo da
vitalidade dos
dentes. Devem ser
aplicadas forgas leves. A
énfase também deve ser
dada aos testes glicé-micos
regular.

Como ortodontistas,
devemos nos esforcar
para melhorar o

tratamento de nossos
pacientes e elevar o
padrao de nossa
especialidade ao sta-tus
de ciéncia bio-légica,
prestando atencdo aos
aspectos biol6gicos do
trata-mento tanto
quanto aos aspectos
meca-nicos.

ALMADIH, A.; AL-
ZAYER, M.;
DABEL, S
ALKHALAF, A;; et
al. /2018.

Nesta revisdo, fo-
camos no impacto
do diabetes melli-
tus no tratamento
ortodontico e as
medidas neces-
sdrias a serem
levadas em consi-
deracdo durante o
tratamento des-ses
pacientes.

Como o diabetes exerce um
efeito negativo
considerdavel na  remo-
delagdo O6ssea, os dentes
dos pacientes diabéticos
tém grande probabilidade
de ficarem desalinhados e
exigirem corre¢ao
dentéria.

Em  conclusdo, esta
revisao enfatiza a
necessidade de iden-
tificar cuidadosamente
os sinais e sintomas
precoces do diabetes
mellitus em pacientes
que demandam trata-
mento  ortodéntico e
compreender as consi-
deragdes a serem
adotadas antes e
durante o tratamento
desses pacientes.
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ROHMETRA, A.; | Este artigo trata | Devido a alta prevaléncia | Pacientes com bom
TANDON, R.; | brevemente dos | de DM, a probabilidade do | controle glicémico
JAISWAL, A.; RAI, | aspectos médicos | ortodontista tratar esses | podem ser submetidos a
R.; SRIVASTAVA, | do DM, suas | pacientes também é muito | tratamento orto-dontico,
R.K./2018. manifestacoes alta. Portanto, é | enquanto o tratamento
orais e conside- | responsabilidade do | de diabé-ticos nao
racbes sobre o | ortodontista, assim como | controlados néo é
tratamento orto- | do dentista, ter um | indicado. Deve-se

déntico. conhecimento bésico dos | enfatizar uma  boa
sinais e sintomas do DM. higiene oral, verifi-ca¢io
regular do periodonto,
bem como verificagdo da
vita-lidade dos
dentes. De-vem ser
aplicadas forgas leves. A
énfase também deve ser
dada aos testes

glicémicos regulares.
TELO. G.H.; Estimar a pre- | Trés padroes diferentes | Em conclusio, apesar da
CUREAU, F.V.; valéncia de dia- | para o diagndstico de | alta heteroge-neidade,
COPES. F.S.; betes em adultos diabetes foram iden- | este estudo observou
SCHAAN, B.D'A./ | Populagao brasi- | tificados: autorrelato (36 | uma alta prevaléncia de

2016.

leira e analisar as

tendéncias nas

estudos), glicemia de jejum
(7 estudos) e diagnédstico

dia-betes adultos

brasileiros ao longo do

em

ultimas trés déca- | complexo (glicemia de | tempo e com um
das por meio de | jejum, tolerancia oral a | aumento progressivo
uma revisdo sis- | glicose nos dltimos 35 anos.
tematica com me- | teste e autorrelato; 7
tanalise. estudos).
OLIVEIRA, E.J.P; | Avaliar a quali- | As correlagdes entre | Concluiu-se que eden-
ROCHA, V.F.B.; | dade de vida | OHIP-14 (5,37 [+ 4,95]) e | tulismo, uso e neces-
NOGUEIRA, D.A.; | relacionada as | condigoes clinicas | sidade de préteses

PEREIRA, AA. /
2018.

condigbes clini-cas
bucal
entre hiper-tensos

de saude

evidenciaram a presenga
de dentes afetando

dimensoes psicoldgicas,

afetaram a qualidade de
vida de hipertensos e
diabéticos em aspectos

e diabé-ticos de | além de uso e necessidade | psicolégicos, fisicos e
Alfenas, MG, | de préteses associadas a | sociais.
Brasil. impactos fisicos e sociais (p
<0,05).
OLIVEIRA, E.J.P; | Avaliar a relacdo | Observou-se predominio de | No ASBAP-usuario,
NOGUEIRA, D.A.; | entre a percep¢ao | mulheres (67,74%), | prevaleceram ava-
PEREIRA, A.A. / | sobre os servicos | hipertensos nao diabé-ticos | liacbes positivas dos

2018a.

odontolégicos e a
saude bucal numa
populagio de
hipertensos e dia-
béticos adscritos a
Estratégia Sau-de
da Familia em
Alfenas, MG, Bra-
sil.

(58,60%) e idosos (52,69%)
idade média de 64,26 (+
12,22) anos.

servigos. A Saudde bucal
mostrou-se me-lhor
entre os sujeitos que
relataram bom vinculo

com o dentista e pior

entre 0s que
consideraram bons os
equipamentos  utiliza-

dos nos Servigos, sendo
ainda pontos
rapi-dez e

criticos:
acesso,
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comunicagao
profissional-paciente.

COSTA, RM;
TEIXEIRA, L.G;
AZOUBEL, E.;
AZOUBEL,

M.C.F.;

AZEVEDO, F.C.G.
/2016.

Propor um proto-
colo de atendi-
mento e manejo
odontolégico para
pacientes dia-

béticos.

Em casos de urgéncia por
crise  hipoglicémica, a
solu-
cionada antes de torna-se

mesma deve ser

uma emergéncia mé-dica.

Com exame clinico e
complementares, cole-tar o
infor-magoes
doenca  para
classificar o pa-ciente em
relagdo ao que

apresenta ao atendimento.

maximo de
sobre a

risco

Pacientes compen-sados
nao neces-sitam de
tratamento odontolégico
diferen-ciado. Pacientes
des-compensados néo
devem sofrer nenhum
tratamento eletivo e
devem ser tratados de
acordo

tagoes presentes.

com as limi-

SILVA, R.G;
CASOLA, H.D;
SANTIN, G.C;
MANETTI, L.P. /
2019.

O objetivo do pre-
sente
discutir a impor-
tancia do

estudo §é

conhe-
cimento acerca do
diabetes me-llitus
e dos cui-dados
relativos as
intervengoes
odontolbgicas,
formas de trata-
mento, uso de
anestésicos,
gésicos,
flamatérios e anti-
biéticos em paci-
entes diabéticos.

anal-
antiin-

E importante a troca de
Informagées com o mé-dico
que acompanha o paciente,
a fim de conhe-cer melhor
as carac-teristicas
individuais de cada caso,
promovendo

assim, o seu bem-estar

e melhorando suas
condi¢des de saude geral e
bucal.

Na presente revisao de
literatura,
que para o tra-tamento
odontolégico do portador
de dia-betes mellitus é
im-portante que o ci-
esteja
capacitado frente aos
aspectos etiolbgicos,
patogénicos, epide-
miolégicos e clinicos da
doenga, a fim de adotar
uma
adequada.

conclui-se

rurgido-dentista

conduta clinica

Fonte: Préprios autores.

DISCUSSAO

Emergéncias diabéticas durante tratamento dentario
No Estudo realizado por Oliveira (2016) foi evidenciado que os

dentistas precisam estar preparados para saber agir na ocorréncia de

potenciais urgéncias diabéticas durante o tratamento ortodéntico. A

intercorréncia mais perigosa é a hipoglicemia, que é caracterizada

pela baixa do nivel de glicose no sangue abaixo de 50 mg / dl.

Em outro estudo Rohmetra et al.

(2018) relacionou os

sintomas do processo hipoglicémico que apresenta dois estagios: o
estagio neurogénico (ou adrenérgico) onde apresentara calafrios,

sudorese fria, tremores e taquicardia. Se o profissional dentista nio

conseguir identificar os sintomas e agir para sanar a intercorréncia, o

paciente ira evoluir para sintomas neuroglicopénicos que incluem
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tontura, visdo turva, confusdo, fraqueza generalizada e até coma e
morte.

Corroborando com o autor anterior Labolita (2020) identificou
em seu estudo que quando se verifica uma reagdo hipoglicémica
durante procedimento odontolégico o dentista deve agir de
adequadamente pois no choque insulinico a perda de consciéncia
ocorre muito rapidamente, inicialmente nervosos e fracos e com
salivagao excessiva.

Importancia do conhecimento sobre a DM para os cirurgioes
dentistas

Em sua obra Tel6 et al. (2016) verificou que é de grande importancia o
conhecimento do cirurgido-dentista sobre os aspectos clinicos,
epidemiolégicos, patogénicos e etiolégicos da DM, visando adotar
condutas clinicas apropriada a condi¢do singular de cada paciente,
propiciando, o bem-estar e melhores condi¢es de saude.

Oliveira (2018) concorda com o autor anterior e acrescenta que
o dentista deve fazer parte de uma equipe multidisciplinar, podendo
contribuir na identificagdo dos sintomas iniciais e viabilizando o inicio
precoce do tratamento da doenca ainda em desenvolvimento para que
se possa oferecer cuidados preventivos e condi¢ées de vida com maior
qualidade aos pacientes portadores do DM.

Durante a consulta odontolégica inicial, o dentista podera
obter dados sobre o tipo de DM, quais os tratamentos adotados e
medicagbes utilizadas pelo paciente, assim ira classifica-lo de acordo
com o grau de risco para os procedimentos clinicos. Outrossim deve-se
investigar quadros infecciosos, uso de antibiéticos e de outros
medicamentos utilizados para combater complicacées relacionadas ao
DM (SILVA, 2019).

Labolita (2020) complementa ainda que, ha situacgoes, onde é
necessario o envolvimento além do tratamento odontolégico,
contribuindo com a promocido para um plano multidisciplinar com a
participagdo do paciente e seus familiares além de toda equipe médica,
considerando cada  especificidade como: idade, condigoes
socioecondmicas, sedentarismo, rotinas e fatores culturais.
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Cuidados no atendimento odontologico ao paciente portador
de DM

Em um estudo realizado por Costa (2016) foi observado a falta de
conhecimento sobre o autocuidado e nog¢bes basicas de higiene. Foi
demonstrado grandes perdas dentdrias associada a maus héabitos de
higiene bucal, o que deixa explicito que grande porcentagem dos
pacientes diabéticos ndo possuem ou possuem um deficiente acesso
aos servicos odontolégicos no Brasil.

Considerando o observado pelo autor anterior, Oliveira et al.
(2018a) chama atencéo para a necessidade de verificar o bem estar do
paciente, averiguando se o metabolismo encontra-se estavel, se ha
acompanhamento médico e com uma boa resposta terapéutica.
Descompensacbes metabdlicas podem evoluir para complicacées
durante o procedimento. O atendimento dever trazer confianca pois a
ansiedade e o medo podem leva-lo a uma hiperglicemia, visto que a
adrenalina liberada promove um aumento da glicemia.

Complementando, ainda, o até agora afirmado, Oliveira et al.
(2018) relata que o dentista deve realizar a orientacio sobre forma de
higieniza¢do correta dos dentes, bem como aferir a pressido e
batimentos cardiacos pré e pds consulta. Se a consulta for demorada e
0 paciente apresentar hipoglicemia deve-se interromper o
procedimento providenciar alimento para estabilizar a glicemia e os
sinais do paciente.

Em outra vertente o estudo de Chauhan (2018) buscou
orientagdo para a prescri¢io de antiinflamatérios nao-esterdides a
pacientes diabéticos e 1identificou que os mais indicados sdo a
benzidamina e diclofenaco. Observou, ainda que, o uso de antibidticos
em pacientes com controle glicémico sé é indicado na observacao de
sinais flogisticos de infec¢ées. Ja em pacientes com diabetes
descompensada, mesmo com auséncia de sinais flogisticos de
infecgbes, faz-se a profilaxia antibidtica.

Nos estudos realizados por Costa et al. (2016) e Oliveira (2016)
foi demonstrado que no caso de urgéncias diabéticas no decorrer da
consulta o paciente deve receber carboidrato simples e avaliar a
glicemia capilar a cada 15 minutos até estabilizar. Ja o tratamento do
paciente inconsciente também inclui manutencio das vias aéreas,
administrac¢do de oxigénio e monitoramento dos sinais vitais.
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No tocante ao melhor horario para a realizagdo de procedimentos
odontolégicos em pacientes com DM é no periodo da manha, onde a
insulina atinge seu nivel maximo de secrecdo. Complementarmente,
vale ressaltar que durante a manh&, ha uma maior tolerancia do
paciente ao aumento da adrenalina e da glicemia, resultantes das
situacoes de estresse (OLIVEIRA, 2018a).

Finalizando as orientagbes aos cuidados para evitar
intercorréncias durante as consultas odontolégicas em pacientes
diabéticos, Almadih (2018) orienta que deve-se evitar consultas
longas, pois podem levar o paciente a quadros de ansiedade. Quando
for necessario tempo maior que o previsto e o paciente apresentar
sinais de hipoglicemia, o dentista deve interromper o procedimento
clinico.

CONCLUSAO

Pelo exposto demonstrou-se que o DM é doenga caracterizada pelo
aumento da glicose no sangue, pacientes com diabetes tém alto risco
de desenvolver problemas bucais por conta do descontrole da glicemia
e interferéncia na producgdo salivar. Desta forma estdo mais
suscetiveis a infec¢des.

Verificou-se ainda que, antes de realizar procedimentos
odontolégicos é recomendada a solicitacio de alguns exames
laboratoriais como glicemia, hemograma, hemoglobina glicada e o
radiografico. Eles é que indicardo se o diabético apresenta alguma
descompensacao.

Conclui-se que o tratamento dentario exige do profissional um
conhecimento técnico que vai além dos procedimentos reparadores. O
dentista deve deter conhecimento para reconhecer os sinais e
sintomas das alteracbes em pacientes diabéticos e saber agir na
ocorréncia de urgéncias durante o tratamento dentdrio, agindo com
rapidez para a estabilizacdo do paciente oferecendo um cuidado
seguro.
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