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RESUMO

A Unidade de Terapia Intensiva atua com monitoramento de 24 horas por dia, com vigilancia
constante voltada ao suporte de vida, com grande tecnologia, conhecimento, minuciosidade aos detalhes
e um extremo cuidado ao paciente critico e também de médio risco que precisa ser melhor assistido para
evitar complicacdes e agravos que favorecem seu risco de morte o0 mesmo ¢ visto pela sua integralidade,
dessa forma, a equipe multidisciplinar ¢ imprescindivel, atua em conjunto para realizar beneficios e
propositos para melhorar a situagdo de satide do paciente, tendo como objetivo resultados que sejam os
mais satisfatorios possiveis. A elaboracdo deste estudo foi simbolizar a importdncia do profissional
cirurgido-dentista para executar o seu trabalho compondo a equipe multidisciplinar, com capacidade de
reduzir os focos de infecgdes ativos na cavidade oral, cooperando para um melhor progndstico do
tratamento, visto que a falta de uma adequada higienizacao da cavidade oral contribui com danos a saude
em geral do individuo causando a piora do quadro clinico, podendo acometer os outros demais 6rgaos por
consequéncia disso, aumenta o periodo de internacdo do paciente, devido consequéncias advindas
respiratorias, a principal delas: Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica (PAVM) que ¢
considerada uma das principais infecgdes relacionadas a assisténcia a saide com indices cada vez mais
elevados em uma UTI, contribuindo para aumento das taxas de Obito, desta maneira a importancia
da implementagao do Protocolos Operacionais Padrdes desenvolvidos pelo profissional de Odontologia
para prevencdo e cuidados a Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica.

Palavras-chaves: Unidade de Terapia Intensiva, Pneumonia Associada a ventilagdio mecanica,
Odontologia Hospitalar, Protocolos de Atendimento Odontolégico em UTI.

ABSTRACT

The Intensive Care Unit works with 24-hour monitoring, with constant surveillance focused on life
support, with great technology, knowledge, thoroughness in detail and extreme care for critical and
medium-risk patients who need to be better assisted to avoid complications and injuries that favor
your risk of death. However, we know that the patient is seen for his integrity, therefore, the
multidisciplinary team is essential, it works together to achieve benefits and purposes to improve
the patient's health situation, with the objective of results that are as satisfactory as possible. The
elaboration of this study was to symbolize the importance of the dental surgeon professional to perform
his work, composing the multidisciplinary team, with capacity to reduce the foci of active infections in
the oral cavity, cooperating for a better prognosis of the treatment, since the lack of a Proper hygiene of the
oral cavity contributes to damage to the general health of the individual, causing the worsening of the
clinical condition, which may affect other organs. to Mechanical Ventilation (PAVM) which is considered
one of the
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INTRODUCAO

A regido estomatognatica ¢ uma area que possui exposi¢ao a uma ampla variedade de microrganismos

patogénicos que sdo responsaveis pelas infeccdes advinda da cavidade oral que ndo assistida de forma ideal
pode provocar uma infec¢ao sistémica acometidas nos pacientes que estao sob cuidados hospitalares (LEMOS
et al., 2022).
A ANVISA preconiza a higiene oral como parte das medidas preventivas que deve contar com a
coparticipagdo de todos envolvidos, principalmente da equipe de enfermagem, visto que a maioria dos
hospitais ainda nao possuem cirurgides-dentistas habilitados em odontologia hospitalar como parte da equipe
(OLIVEIRA et al., 2016).

A atuagao do cirurgido-dentista na Unidade de Terapia Intensiva possui um potencial bastante elevado,
pois o mesmo ¢ habilitado pelo Conselho Federal de Odontologia para exercer atividade em ambito hospitalar,
sendo assim, consegue assegurar uma atencao odontoldgica correta e necessaria reduzindo possiveis riscos
aos pacientes que estdo sob ventilagdo mecanica invasiva. Este profissional, possui uma adequagdo para
observar os sintomas iniciais que podem se manifestar primeiramente na cavidade oral contribuindo para o
agravo do quadro clinico do paciente (VIANNA, 2019).

A Odontologia hospitalar trabalha em uma equipe multidisciplinar visando o tratamento global do
paciente evitando infecgdes hospitalares relacionadas ao sistema estomatognatico principalmente as infecgdes
respiratorias que prejudicam a recuperacdo do paciente, diminuicdo do tempo de internacdo e do uso de
medicamentos pelo paciente enfermo, contribuindo de forma efetiva para o seu bem estar e dignidade. Esta
alternativa possui um melhor custo beneficio (pois se atua no nivel primario de preven¢ao) sendo simples,
viavel e de extrema importancia e necessidade (GOMES et al., 2019).

Foram publicadas pela ANVISA uma série de recomendagdes para a Seguranga do Paciente e
Qualidade em Servicos de Saude para incorporar as medidas de Prevencdo de Infec¢ao Relacionada a
Assisténcia a Saude, ressaltando a classe de Odontologia Atividades Diarias de Higiene Bucal (ADHB), com
evidéncias da importancias dos cuidados e atendimentos bucais a pacientes admitidos na Unidade de Terapia
Intensiva em especial a Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica, que ¢ uma importante causa de
mortalidade (VIANNA, 2019).

Os protocolos de saude bucal se baseiam principalmente na remocao do biofilme dos dentes ou das
préteses (ou ambos), hidratacdo continua da mucosa oral e limpeza da mucosa bucal. Essas praticas sio
facilitadas pelo uso de escovas de dente e produtos como digluconato de clorexidina, dentifricios fluoretados
ou géis para boca seca. Deve-se incluir este tipo de protocolo com colaboragdo regular dos profissionais de
odontologia e fornecer um programa de formacao continua para a equipe de enfermagem (Gil- MONTAYA
et al., 2006).

O objetivo deste trabalho foi enfatizar a importancia do Cirurgido-dentista compondo a equipe
multidisciplinar na Unidade de Terapia Intensiva, dos quais seus cuidados e atuagdes minimizam-se a
disseminagdo de patogenos da cavidade bucal que possam causar problemas respiratorios adquiridos que
muitos deles contribuem ao 6bito.

MATERIAIS E METODOS

As buscas bibliograficas foram realizadas em bases de dados da literatura especifica nas fontes
PubMEd, SciELO, Google Académico e em Livros, referente ao profissional cirurgido-dentista no ambito
hospitalar, seus cuidados e atuagcdo na UTI, visando sua importancia na execugao do seu trabalho na equipe
multidisciplinar para a prevenc¢do da Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica.

Os critérios de inclusdo foram artigos completos publicados entre 2006 a 2023 tanto em lingua
portuguesa quanto em lingua inglesa que abordaram estratégias para a prevencao da patologia, para tanto
foram utilizadas as palavras chaves Unidade de Terapia Intensiva, Pneumonia Associada a Ventilagao
Mecanica, Odontologia Hospitalar, Protocolos de Atendimento Odontologico em UTL

Critérios de exclusao estabelecidos foram os artigos incompletos seguindo longe da linha de
raciocinio sendo descartados, artigos parecidos, duplicados também foram excluidos da fonte de
pesquisa e elaboragao deste estudo.
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RESULTADOS

Na pesquisa inicial foram encontrados nas bases de dados 16 artigos na PubMed, 15 no Scielo, 16 no
Google Académico e 3 estudos em livros; totalizando 50 estudos. Apds a leitura do resumo foram
selecionados 18 e excluidos 32, pois ndo se enquadrava no tema (9) e duplicidade (8) e ndo apresentava
o conteudo na integrada (15). Diante disso, com a leitura completa do artigo/estudo apenas 18 artigos
foram incluidos nesta revisdo, para melhorar a extracdo de dados, uma tabela foi montada contendo os
protocolos 50 artigos e entdo, selecionamos através dos critérios de inclusdo 18 artigos para a leitura

completa. Demonstrado abaixo no fluxograma de metodologia de pesquisa (figura 1).
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Fonte: Fluxograma elaborado pelos autores

Na presente revisdo integrativa dos 50 artigos encontrados, 18 atenderem os critérios compondo amostra
que esta representada na tabela abaixo.
Tabela 1 - Apresentacio dos artigos referente ao tema sobre: Evidéncias Clinicas no Atendimento
Odontoloégico para Prevengdo e Cuidados a Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica: Uma Revisdo de
Literatura nos periodos de 2006 a 2023.
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ANO AUTORES TiTULO METODOLOGIA CONCLUSAO

2019 ALECRIN et al. Boas praticas na prevencdo de Estudo de coorte prospectivo realizado na A aplicacdo de medidas com
Pneumonia Associada a UTI no periodo de maio de 2017 a outubro de embasamento cientifico para
Ventilagdo Mecanica. 2017, com coleta de dados em prontuarios. prevenir a PAVM.

2020 CABRAL et al. Cuidados Preventivos para Estudo exploratério, com abordagem Pesquisas revelam que as medidas
Pneumonia Associada a qualitativa em fontes secundarias, utilizando preventivas em PAVM ha redugdo do
Ventilagdo Mecanica: Revisdo o método de revisdo integrativa. risco de adquirir infecgdo no trato
Integrativa. respiratorio.

2018 CARVALHO Avaliagdo e monitorizagdo da Um sucinto enquadramento tedrico que Produgdo de conhecimento e
dor no doente ventilado e suporta todos os conceitos e teorias que se desenvolvimento de competéncias
sedado em unidade de cuidados aplicam a interveng¢do com descritivo da para mudanga e perspectivas
intensivos. metodologia de base cientifica. futuras.

2021 CARVALHO et al. Atuacdo do cirurgido-dentista Uma revisdo narrativa de literatura com A atuacgdo do cirurgido dentista no
no cuidado de pacientes em buscas em periddicos, 6rgdos e instituigdes cuidado de pacientes acometidos
unidade de terapia intensiva nacionais e internacionais de grande impacto por Covid-19 em UTI’s diminui o
durante a pandemia da Covid- no meio cientifico. indice de mortalidade e morbidade.
19.

2021 COSTA et al. O odontologista frente a Para a realizagdo desse estudo optou-se por Toda a equipe multidisciplinar nas
prevengdo da Pneumonia uma pesquisa na modalidade de revisdo UTI’s, inclusive os odontologistas,
Associada a Ventilagdo integrativa de literatura. devem agir em concordancia, para a
Mecanica (PAVM) na Unidade prevengdo da PAVM.
de Terapia Intensiva (UTI).

2017 CRUZ et al. Microbiota dos ecossistemas da Uma revisdo bibliografica de fevereiro a O conhecimento da microbiota oral é
cavidade oral. junho de 2016 sobre os principais uma ferramenta para identificar as

microrganismos dos patologias orais adquiridas.

2017 DE LUCA et al. A importancia do cirurgido A pesquisa foi realizada entre os meses de Embora a presenga do cirurgido-
dentista e a proposta de um janeiro e junho de 2016. A selegdo dos artigos dentista ainda ndo esteja
protocolo operacional padrdo- foi relatar a importancia da higiene oral consolidada em UTls, sua
POP odontoldgico para UTIS. aplicada aos pacientes internados em importancia junto a equipe

Unidades de Terapia Intensiva. multiprofissional é indiscutivel.

2018 GERMANO et al. Microrganismos habitantes da A importancia da higiene oral aplicada aos A microbiota oral é diversa sendo
cavidade oral e sua relagdo com pacientes internados em UTI. Com estudos que o equilibrio da flora enddégena
patologias orais e sistémicas. selecionados em artigos nas bases de dados da cavidade bucal é um fator

do Medline, PubMed e Scielo. determinante para a manutengdo da
saude do individuo com um todo.

2022 LEMOS et al. Cuidados bucais de pacientes A pesquisa foi realizada entre os meses de A implantagdo de Protocolo
sob ventilagdo mecanica janeiro e junho de 2016. Com buscas de operacional padrdo (POP)
visando a prevengdo e a dados em Medline, PubMed e Scielo. desenvolvido pelo cirurgido-dentista
redugdo do risco de pneumonia treinando equipe multidisciplinar.
associada a ventilagdo
mecanica.

2021 LIMA et al. A importancia do cirurgido A pesquisa foi exploratdria através do Ainclusdo do cirurgido dentista nas
dentista no controle das levantamento bibliografico como plataformas UTI’s possui
infecgdes pulmonares e de pesquisa os sites Bireme e PubMed. importancia para o suporte no
cruzadas em nivel hospitalar. diagndstico

das alteragBes bucais e as IRAS.

2021 MARINHO et al. A importancia do tratamento Este estudo tem como principal fundamento, A presenga do cirurgido-dentista na
odontolégico em pacientes em através de uma revisdo de literatura, avaliar o UTI é indispensavel no que se refere
UTI na diminuigcdo de problemas verdadeiro papel do cirurgido-dentista na sobre infec¢Bes adquiridas
relacionados a pneumonia UTI. principalmente sobre a PAVM.
associada a ventilagdo mecanica
(PAVM): Uma revisdo de
literatura.

2021 MAURI et al. A importancia do cirurgido Revisdo sistematica por meio de coleta de O cirurgido-dentista realiza melhoras
dentista no ambiente hospitalar dados nas bases do PubMed, SciELO e significativas nos pacientes de UTI.
para o paciente internado em Bireme.

Unidade de Terapia Intensiva:
Uma revisdo bibliografica.
2006 MORAIS et al. A importancia da atuagdo Foram realizadas buscas de dados na Se faz necessario a aquisicdo e

odontoldgica em pacientes
internados em Unidade de
Terapia Intensiva.

literatura sobre a participagdo da condigdo
bucal no estabelecimento da pneumonia
nosocomial.

manutengdo da saude bucal, além de
maior integragdo da Odontologia e
da Medicina, visando o tratamento
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integral.
2021 NEVES et al. Importancia do cirurgido- Revisdo de literatura utilizando como A presenga do Cirurgido-Dentista em
dentista em Unidade de Terapia referéncia artigos cientificos e livros que UTI é uma realidade nova que
Intensiva: avaliagdo abordavam assuntos pertinentes a atuagdo necessita urgentemente de
multidisciplinar. do Cirurgido-Dentista na UTI. profissionais empenhados com a
Odontologia hospitalar.
2019 RIBEIRO, M.T.F, Higiene bucal de Pacientes em Revisdo de literatura baseado em evidéncias Padronizagdo do (POP) para a
FERREIRA, E.G.P. Unidades de Terapia Intensiva. cientificas. higienizagdo bucal afim de prevenir a
PAVM.
2023 STEINLE et al. AlteragBes bucais em pacientes Foi realizada uma revisdo narrativa da Presenca do cirurgido-dentista na
internados em Unidade de literatura, no periodo entre 01 de agosto de UTI para a implantagdo de
Terapia Intensiva: Revisao de 2022 a 01 de fevereiro de 2023, utilizando protocolos de cuidados bucais.
literatura. artigos cientificos disponiveis na integra.

2018 VARELLIS Odontologia Hospitalar. Metodologia trata-se de uma obra que une o Esse projeto imita a Arvore da Vida.
altruismo, o amor pela causa e o desejo de Seus ganhos apresentam cada autor,
oferecer aos cirurgiGes-dentistas, que se langa para o alto, em diregdo
académicos, técnicos de enfermagem o da luz, afim de promover saude com
melhor do conhecimento e do amor para qualidade.
tratar do préximo.

2019 VIANNA et al. A atuagdo do cirurgido-dentista Revisdo de literatura. Trabalho de conclusdo E primordial que os cirurgides-

na prevengdo da Pneumonia de curso apresentado no Curso de dentistas, visa a prevengdo da

Associada a Ventilagdo Aperfeicoamento de Oficiais da Aeronautica Pneumonia Associada a Ventilagdo

Mecanica. como requisito parcial para aprovagdo no Mecanica, proporcionando um
Curso de Pds-graduagdo. cuidado integral ao paciente.

Fonte: Elaborado pelos autores

REVISAO DE LITERATURA E DISCUSSAO

UTI

A Unidade de Terapia Intensiva ¢ um setor fechado por definicdo com particularidade complexa, um sistema
de monitoramento continuo para realizar suporte a vida destes pacientes debilitados, com quadros clinicos,
exacerbados e sendo avancados dentro da hierarquia hospitalar. A admissdo do caso clinico deste setor ¢ de
pacientes com comprometimentos de um 6rgdo ou agravos de forma sistémica das suas funcdes vitais (NEVES
et al., 2021).

Diversas patologias estdo interligadas pela cavidade oral, sendo porta de entrada para demais doengas. Suas
manifestagdes podem desencadear de forma sist€émica comprometendo outros 6rgaos, possuindo assim, uma
inter-relagdo, sendo de suma importancia o cuidado e a prevengao com os agravos da higienizagao oral desses
pacientes que encontram sob cuidados na UTI (VIANNA, 2019).

Estudos sobre a Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica tem demonstrado de forma significativa e com
evidencias cientificas que a presenca de um cirurgido-dentista nessa unidade possui cuidados especificos e
especiais que demandam alto grau de conhecimento e boas praticas ao atendimento deste profissional para a
realizacdo da higienizacdo bucal, voltada a técnica ideal a ser realizada no paciente, olhar clinico cuidadoso na
execugdo da atividade, a instrugdo e eleicao dos materiais para a realizagao dos procedimentos, na emergéncia
assim como na realizagdo de tratamentos curativos para gerar conforto ao paciente (LIMA et al., 2021).

Os pacientes debilitados tem modificagdes na sua microbiota bucal constituidas de microrganismos gram-
negativos, que sdo mais agressivos. Fatores como a cérie, doenca periodontal, fraturas dentarias, focos
infeciosos de origem endodontica e traumas por proteses podem agravar a condigdo sistémica do paciente
(RABELO et al., 2010).

Microrganismos patogénicos respiratorios tem a primeira porta de entrada de facil acesso a cavidade oral. A
colonizagdo ¢ continua na boca, que possui uma ampla microbiota. A metade da microbiota do corpo humano
encontra-se na cavidade bucal. Podemos destacar varios fungos, virus e as bactérias (MARSH et al., 2015).

As superficies bucais possuem areas duras, sendo ndo descamativas, ressaltando o esmalte, dentina, proteses,
cemento, podendo ser um fator contribuinte para a proliferacao da placa bacteriana, sendo nutrientes e protecao
fornecidas para essas bactérias. Contribuindo para varios agravos e riscos, principalmente citando no ambito
hospitalar, voltado dentro do setor fechado, da Unidade de Terapia Intensiva, sdo pacientes vulneraveis a
qualquer tipo IRAS que por consequéncia piora o quadro clinico, as infecgdes sistémicas, devido as alteragdes
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no sistema imunolégico (LEMOS et al., 2022).

Apesar de ser uma pratica tradicional na assisténcia ao paciente, até pouco tempo, ndao havia evidéncias
da higiene bucal ter relevancia para a prevencao de infec¢des hospitalares. Hoje ha um consenso de que a
higiene bucal ¢ um fator importante no que diz respeito a prevencdo a PAVM (CARVALHO et al., 2019).

Os focos de infecgdo estdo interligados na cavidade oral diretamente na saude clinica do paciente. O
prognostico pode se agravar devido as infecgdes ativas presentes na mucosa oral, tais como: Gengivites e raizes
residuais, provocando presenga de bactérias no sangue transitéria, sepse em pacientes com quadro clinico
delicado (FRANCO et al., 2014).

Pneumonia Associada a Ventilacio Mecanica (PAVM)

A ventilagdo mecéanica ¢ considerada um dos procedimentos principais para pacientes debilitados para
restabelecer seu quadro clinico (BRANCO et al., 2020). As trocas gasosas sdo controladas pelos ventiladores
mecanicos de forma continua, diminuindo a musculatura respiratoria e auxiliando e controlando a respiragao.
Importante ressaltar que, por mais de 48 horas, esse paciente submetido a ventilagdio mecéanica aumenta a
chance de progredir com a PAVM (COSTA, 2019).

A Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica ¢ caracterizada por se manifestar entre 48 a 72 horas
apods a intubacgdo orotraqueal e ¢ uma das infecgdes hospitalares mais prevalentes em pacientes internados em
UTTI. Potencializando um custo elevado e complicador prorrogando, em média de 7 a 9 dias a hospitalizagao,
aumentando as causas de morbidade e mortalidade dos individuos que foram diagnosticados por esta patologia
adquirida (VIANNA, 2019).

Os mecanismos de degluti¢do sdo alterados em pacientes submetidos a ventilagdo mecanica, causando
uma auséncia, por consequéncia disso a epiglote ¢ acumulada por secregdes que migram por ela, fazendo o
trajeto para a arvore bronquica acumulando os pulmdes de muco. Mediante de origem aspirativa, a
multiplicagdo de microrganismos pode nao ser controlada nesse estagio e redundando uma resposta
inflamatoria (ELIAS et al., 2020).

Microrganismos servem de reservatorios na cavidade oral dos quais sdo disseminados para o organismo
em pacientes admitidos na UTI, devido pelo sistema imunolédgico e através de procedimentos hospitalares de
rotina do setor que contribui para potencializar o quadro clinico do paciente. Patogenos podem ser transportados
pelos pulmdes através da manipulagdo diaria do tudo orotraqueal (TOT) contribuindo para a patologia PAVM
(BLUM et al., 2017).

Conjunto de Medidas Preventivas para a saide ¢ denominado de Budle. Nesse seguimento, percebe-se que as
medidas preventivas para a PAVM sao diversas e complexas, com isso, tem sido desenvolvidos e preconizado
o uso de pacotes de cuidados (bundles), em vez de medidas isoladas de prevencao. Esses pacotes visam o
desenvolvimento através de checklists diarios com o paciente intubado (CRUZ et al., 2017). Cada instituicao
tem seus proprios protocolos que fundamentam um protocolo com finalidade de intervir determinadas IRAS
que acometem os pacientes sob internacdo na UTI (VARELLIS, 2018).

A Intubacdo Orotraqueal, os agentes patogénicos presente 4 microbiota na UTI, a quantidade de
secrecOes presentes na cavidade oral, a temperatura bucal por volta dos 36 graus, a rede de oxigénio tem uma
grande relevancia na multiplicacdo e coloniza¢do desses bacilos, sendo um gancho para as patologias
respiratorias infecciosas. Visto que um dos fatores mais simples € ndo seja 0 menos importante. Na equipe
multidisciplinar, podemos ressaltar a lavagem das maos, por exemplo, ¢ um fator importante para ser realizado,
para eliminar as bactérias transitorias, reduzindo a transmissdao de microrganismos, evitando as infec¢des
cruzadas, contaminagdes desses pacientes que estdo imunodeprimidos (VARELLIS, 2018).

As Medidas e Ag¢des que fundamentam os Cuidados e a Prevengdo da Pneumonia Associada a
Ventilagdo Mecanica, tem como preocupacgao, por parte dos profissionais da odontologia, reduzir as incidéncias
da PAVM, contribuir para a melhora do quadro clinico do paciente, diminuir os dias de internacdo que
consequentemente diminui os gastos hospitalares relacionados a diaria do paciente em UTI, causas de
mortalidade s3o diminuidas seguindo esse padrao de medidas (VARELLIS, 2018).

E afirmado por Fallahi et al 2020, que a preocupagio e o cuidado com a elevagdo da cabeceira da cama
sdo cruciais e fundamentais para o Protocolo Operacional Padrdo de Medidas ao paciente. A angulagdo dos
leitos devem estar de 30 a4 45 graus, visto que pacientes que estao submetidos a ventilagdo mecanica invasiva
podem microbroncoaspirar as secregdes presentes na cavidade oral, sendo uma visdo cautelosa e de muito
cuidado ao enfermo (FALLAHI et al., 2020).
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Em um estudo desenvolvido por Carvalho et al 2021, com a pandemia do Covid 19 foi vivenciado e comprovado
que o profissional cirurgido-dentista no ambito hospitalar possui maior capacitagao para realizagdao do controle
de microrganismos advindos da cavidade oral, tendo ciéncia disso, esses patdgenos contribuem com maleficios
para esses pacientes admitidos na UTI aumentando sua complexidade clinica. A presenca do cirurgido-dentista
evidéncia a promocao, qualidade, melhora significativa e um conforto maior para o paciente atendendo o mesmo
em sua integridade, junto com a equipe multidisciplinar (CARVALHO et al., 2021)

O Cirurgido-dentista responsavel pela satide bucal do enfermo, deve realizar a aspiracdo de toda a
cavidade bucal antes de iniciar a higienizacao oral, ap6s a checagem da angulagdo do leito do doente, para que
ndo corra o risco de bronco aspirar a secrecdo presente na boca, evitando agravos sistémicos ao paciente
(VARELLIS, 2018).

A cavidade bucal deve ser desinfectada com a utilizagao da clorexidina a 0,12% com frequéncia de 2 a
3 vezes ao dia. Auxiliando na remocao das bactérias, fungos que podem disseminar no sistema vital. A
escovacao deve ser feita com escovas apropriadas sendo aspirativas a vacuo em beira leito da UTI. Por
conseguinte, deve realizar a aspiracdo final da cavidade oral (VARELLIS, 2018).

A sedagdo deve ter um olhar minucioso, para que a diminuicdo didria da mesma, seja observada,
contribuindo para assim, houver uma avaliagdo das condi¢des de extubagdes (CARVALHO, 2018).

Treinamento e orientagdo devem ser instruidos pelo cirurgido-dentista ao corpo de enfermagem, pois além da
higienizacao sdo executados procedimentos odontoldgicos complexos para remogdao de focos infecciosos
bucais, que venham agravar ainda mais o estado em geral do paciente devido a alta viruléncia e patdgenos
advindos do meio ambiente em que se encontra esse paciente, desta maneira, o suporte no diagndstico para as
alteragdes bucais pelo cirurgido-dentista auxiliam e complementam a terapéutica médica (LIMA et al., 2021).

CONCLUSAO

A higienizagdo da cavidade bucal em pacientes que estao hospitalizados em uma Unidade de Terapia
Intensiva ¢ de extrema importancia para todos os demais profissionais que compdem a equipe multidisciplinar,
visto que a mucosa oral ¢ porta de entrada para as demais patologias, principalmente as Infec¢des Relacionadas
a Assisténcia a Saude (IRAS) que ndo estavam presentes ou em encubagdo na admissao do paciente em unidade
hospitalar. O cirurgido-dentista ¢ o profissional mais capacitado para realizar essa atribuicdo do cuidado e a
prevencao com a cavidade bucal do enfermo hospitalizado, sendo responsavel por elaborar métodos e contribuir
com protocolos na prevenc¢ao e controle do biofilme na cavidade bucal, contribuindo para melhora do quadro
clinico do mesmo, afim de diminuir o nimero de dias de internagao, exposi¢des aos exames em que o paciente
seria submetido ao desenvolver essa patologia, contribuindo para uma diminui¢ao do custo financeiro que nao
seja o mais importante do que o risco de vida.
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