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Resumo

Objetivos: avaliar qual a visdo de enfermeiros (E) e técnicos de enfermagem (TE) sobre a importancia dos
cuidados em higiene bucal de pacientes internados; verificar se a remocdo do biofilme dental é realizada nos
pacientes; e comparar a visdo destes profissionais em dois hospitais de Passo Fundo, RS. Materiais e método:
a selecdo dos profissionais E e TE foi feita através de randomizacdo eletronica. A coleta dos dados foi através
de questionario, aplicado na forma de entrevista. Os dados obtidos foram tabulados (Excel) e apresentados
em percentuais. Foram entrevistados 31 TE e 20 E, distribuidos no Hospital de Clinicas (TE=15; E=10) e no
Hospital Sao Vicente de Paulo (TE=16; E=10). Os profissionais eram das unidades de pediatria, oncologia,
emergéncia, maternidade, posto de atendimento geral e outros. Resultados: todos os profissionais considera-
ram importante a higiene bucal dos pacientes, mas a higienizagdo e a avaliagdo da cavidade bucal ndo sdo
realizadas em todas as situagdes. Os técnicos de enfermagem e os enfermeiros de ambos os hospitais consi-
deraram muito importante a higiene bucal dos pacientes hospitalizados. Concluséo: a realizagdo da remogao
do biofilme dental, embora relevante, ndo é realizada com a frequéncia preconizada para a manutencdo da
salde bucal dos pacientes, reforcando a necessidade do profissional cirurgido-dentista na equipe hospitalar.

Palavras-chave: Odontologia hospitalar. Enfermeiros. Técnicos de enfermagem. Higiene bucal.

http://dx.doi.org/10.5335/rfo.v25i2.10545

* Cirurgia-dentista, Universidade de Passo Fundo, Passo Fundo, Rio Grande do Sul, Brasil.
“ Académica de Odontologia, Universidade de Passo Fundo, Passo Fundo, Rio Grande do Sul, Brasil.
™ Cirurgia-dentista, Doutora em Clinica Odontolégica, Docente do Curso de Odontologia, Universidade de Passo Fundo, Passo Fundo, Rio Grande do Sul, Brasil.

224 RFO UPF, Passo Fundo, v. 25, n. 2, p. 224-231, maio/ago. 2020




Introducao

E comprovado que o biofilme dental é o agen-
te etioldgico das doencas mais prevalentes na
cavidade bucal, como carie! e doenca periodon-
tal2. Além disso, algumas evidéncias empiricas
sugerem que a doencga periodontal é um fator de
risco para condigdes sistémicas, como doenca car-
diovascular, diabetes e pneumonia nosocomial®?.
Apesar de se saber da importincia da interven-
cdo odontolégica no contexto hospitalar e de as
politicas publicas em satide determinarem a par-
ticipagdo do cirurgido-dentista nos trés niveis de
atencdo a saude da populacdo, a presenca desse
profissional na equipe hospitalar é ainda muito
restrital®-i?,

A internacéo hospitalar é um evento ao qual
qualquer individuo pode estar predisposto, inde-
pendente de raca, sexo, condicédo social e econd-
mica. Pacientes hospitalizados, frequentemente,
apresentam a sadde debilitada, demandando cui-
dados especiais'®. A saude oral e a satde geral sdo
interdependentes, e a alteracéo delas influencia
os individuos tanto psicolégica e emocionalmen-
te, quanto em aspectos do seu desenvolvimento??.

A recuperacio dos individuos estd direta-
mente relacionada com a atuacéo de uma equipe
multiprofissional capaz de atendé-los de forma
integral e oferecer uma assisténcia completa,
para que néo ocorram agravos do quadro clini-
co inicial®!2, Portanto, é importante refletir sobre
a qualidade da assisténcia hospitalar brasileira,
levando em consideragdo as prioridades que se
pretende dispor no atendimento aos pacientes,
as quais deveriam incluir prevencgdo, promocgéo,
protecdo e reabilitacdo da saide, com uma assis-
téncia integral sedimentada no trabalho sincro-
nizado de diversos profissionais.

Tradicionalmente, a higiene bucal compde a
higiene corporal como um todo e constitui um dos
mais importantes cuidados de enfermagem?4. As-
sim, faz-se necessaria a divulgacéo e atualizacéo
sobre a tematica, a fim de oferecer maior capa-
citacdo durante a assisténcia aos pacientes!®*.
A literatura evidencia que a permanéncia em
ambiente hospitalar por mais de 48 horas leva a
alteracdes na microbiota bacteriana da pele, da
cavidade bucal, dos tratos respiratorio e genital,
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composta por bactérias préprias do local, com
menor padréo de resisténcia3®!51¢, Desta forma,
torna-se indissolivel a satide bucal, como estado
de harmonia, normalidade ou higidez da boca, da
saude geral do individuo!®.

Quando se faz necessaria, a hospitalizacido
deve promover saude, ndo podendo negligenciar
a sadde bucal, uma vez que a cavidade bucal,
como qualquer outra area do organismo, pode
se converter em uma fonte de disseminacéo de
microrganismos patogénicos ou de seus produ-
tos capazes de produzir manifestacées moérbidas
sistémicas®*%!®, Além disso, ja se sabe que grande
parte das doencas sistémicas apresenta manifes-
tacoes bucais que predispéem ao desenvolvimen-
to de processos patolégicos, tornando o equilibrio
saude-doenca muito mais fragil'é18,

Algumas das complicagdes que podem de-
correr de patégenos advindos da cavidade bucal
descritos na literatura sido as pneumonias bac-
terianas, o agravamento da doenca pulmonar
obstrutiva crénica, as doencgas cardiovasculares,
a artrite reumatoide e partos prematuros®®!. A
pneumonia nosocomial, dentre todas as infec-
coes adquiridas em hospital, é responsavel por
10% a 15% das infeccgbes; e 20% a 50% de todos
os pacientes afetados por infec¢oes vao a 6bito's.
Ainda, o risco de desenvolvimento de pneumonia
nosocomial é de 10 a 20 vezes maior na unidade
de terapia intensiva, sendo que o seu desenvolvi-
mento em pacientes com ventilacdo mecénica e/
ou umidificador varia de 7% a 40%515.

Muitas pesquisas documentam que pacientes
admitidos nas unidades de terapia intensiva pos-
suem higiene bucal de menor qualidade do que
os pacientes ndo hospitalizados e tém maior pre-
valéncia de colonizacdo de patégenos respirato-
rios em seus dentes e mucosa bucal’>!". A falta
de adequada higiene bucal, nestes pacientes, oti-
miza as condicoes de crescimento bacteriano, le-
vando ao aumento do volume e da complexidade
do biofilme dental, promovendo interacdes bacte-
rianas entre as bactérias nativas deste biofilme
e patégenos respiratérios, contribuindo para o
desenvolvimento de doencas respiratérias ja ci-
tadaSS-9,15-l7.

A presenca do cirurgido-dentista (CD) em am-
biente hospitalar, preparado para acompanhar as
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internacdes, interpretar exames complementares
e controlar infeccdes hospitalares, contribuiria
para a diminuicdo de custos e na média de per-
manéncia hospitalar, e o conhecimento e a busca
de um objetivo em comum, que é a reabilitacido
do paciente, permitiria o crescimento de todos os
profissionais envolvidos no processo de atencdo a
saude dos pacientes hospitalizados'4'5. No entan-
to, a presenca do CD n&o esta bem estabelecida
nos ambientes hospitalares, sendo funcdo de en-
fermeiros e técnicos de enfermagem a realizacéo
da higiene bucal dos pacientes.

Varios conceitos incorretos sobre as praticas
de cuidados dentais em pacientes hospitalizados
foram relatados em estudo realizado com enfer-
meiras, diretores de hospitais e enfermeiras do-
miciliares, revelando que a falta de conhecimen-
to sobre patologias odontolégicas é ampla, como
mostram inumeros aspectos, como o protocolo
de exame da cavidade oral®®. Foi relatado, ain-
da, que as dificuldades de locomocéo e outras li-
mitacdes fisicas dos pacientes eram as maiores
dificuldades ou impossibilidades para o cuidado
odontolégico, estimou-se que 48% dos profissio-
nais que participaram da pesquisa néo tiveram
acesso a conhecimentos de saide bucal, e 30%
sugeriu que estes ndo eram assuntos prioritarios
em suas funcgdes!®. Baseado nestes aspectos, este
estudo objetivou avaliar a importancia da higie-
ne bucal e se ela é realizada, na visdo da equipe
de enfermagem, em pacientes hospitalizados, no
municipio de Passo Fundo, RS.

Materiais e métodos

Tipo de estudo e aspectos éticos

Trata-se de um estudo transversal quantita-
tivo e descritivo, previamente aprovado pelo Co-
mité de Etica em Pesquisa da Universidade de
Passo Fundo, parecer nimero 3.540.520, e pelos
Comités de Etica em Pesquisa dos Hospitais Séo
Vicente de Paulo e Hospital de Clinicas, do mu-
nicipio de Passo Fundo, RS. Os participantes do
estudo assinaram um termo de consentimento
livre e esclarecido (TCLE), segundo a Resolucéo
466/12, do Conselho Nacional de Satude.
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Selecao dos participantes

Foram incluidos no estudo individuos adultos,
enfermeiros e técnicos de enfermagem dos hospi-
tais selecionados, dos géneros feminino e mascu-
lino, que consentiram em participar da pesqui-
sa. Estes individuos foram avaliados como dois
grupos, sendo o Grupo 1 (G1), constituido pelos
funcionarios do Hospital Sao Vicente de Paulo, e
o Grupo 2 (G2), constituido pelos funcionarios do
Hospital de Clinicas de Passo Fundo, RS.

Amostra

Foi selecionada uma amostra de 10% do to-
tal de técnicos de enfermagem e enfermeiros re-
gistrados no setor de Recursos Humanos (RH)
de ambos os hospitais. O acesso aos nomes dos
funciondrios para a selec¢éo foi previamente auto-
rizado pelo setor de RH de cada hospital. Os in-
dividuos incluidos no estudo foram selecionados
randomicamente através do site www.randomi-
zation.com, sendo incluidos no processo de ran-
domizacdo os profissionais de todas as unidades
hospitalares.

Coleta de dados

Os dados foram coletados através de um ques-
tionario elaborado pelos autores, com questoes
fechadas, sendo aplicado sob a forma de entre-
vista (Figura 1). Para a coleta das informacdes,
foi realizado o contato com o funcionario para ex-
plicacdo do projeto e para o seu prévio consenti-
mento em participar da pesquisa, com assinatura
do TCLE. A entrevista foi agendada e durou um
tempo maximo de dez minutos. O periodo de cole-
ta foi no més de agosto de 2019.
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QUESTIONARIO

( )HSVP. ( )HC

1. Profissdo: ( ) Enfermeiro(a) () Técnico(a) de Enfermagem
2.8exo:( )M ( )F

3.1dade:

4. Tempo de profissio (em anos):
5.Qual seu setor dentro do
Hospital:

6.Quanto vocé considera importante a higiene oral em pacientes hospitalizados, numa
escala de 0 a 5, sendo 0 nada importante ¢ 5 muito importante:

7.Vocé recebeu orientagdes, durante a sua formagio, sobre higiene bucal em pacientes
internados?

( ) Sim

() Nao

8.As orientagdes, se recebidas, foram passadas por um cirurgido-dentista?
() Sim
( ) Nio

( ) Nio recebeu orientagoes

9.Quando um paciente & internado, este ¢ submetido a uma avaliagido da cavidade bucal?
() Sim

( ) Nio

( ) Nio sei

10.Quem faz essa avaliagio?

() Cirurgido-dentista

( ) Médico

( ) Enfermeiro

() Técnico de Enfermagem

( ) Nio sei

() Nao e feita avaliagdo bucal

11.Com que frequéncia vocé orienta os pacientes internados a ter cuidados com a higiene
bucal durante a internagio hospitalar?

( ) Nunca

( ) As vezes

( ) Sempre

12.Como ¢ realizada a higiene bucal nos pacientes totalmente dependentes?
() Escovagdo sem creme dental

() Escovagao com creme dental com flaor

( ) Uso de fio dental

( ) Limpeza com solugio antissépticas

( ) Gaze

( ) Palito

() Naio sei

( ) Nio ¢ realizada a higiene

13. Quando do uso de solugio antisséptica, qual ¢ utilizada?
() Solucao de clorexidina a 0,12%

( ) Listerine

() Cepacol

() Sanifill

( )Plax

{ ) Nao sei

14.Quando realizada, quantas vezes ao dia ¢ feita a higiene bucal nos pacientes?
( ) Uma

( ) Duas

( ) Trés

() Naio ¢ realizada

Figura 1 — Questiondrio aplicado aos enfermeiros e técnicos de enfermagem do Hospital Sao Vicente de Paulo e do Hospital

de Clinicas, Passo Fundo, RS, 2019

Fonte: autores.

Analise dos resultados

As respostas foram tabuladas em planilhas
do Microsoft Excel e os dados apresentados na
forma de percentual.

Resultados

Foram entrevistados 31 técnicos de enferma-
gem (TE) e 20 enfermeiros (E), distribuidos no
Hospital de Clinicas (HC) (TE=15; E=10) e no
Hospital Sao Vicente de Paulo (HSVP) (TE=16;
E=10), de Passo Fundo, RS. Os profissionais in-
cluidos no estudo eram das unidades de pedia-
tria, oncologia, emergéncia, maternidade, posto
de atendimento geral e outros. Os participantes
da pesquisa foram, em sua maioria, do género fe-
minino (87%), sendo 13%, do género masculino.
A Tabela 1 mostra a distribuicfo e a faixa etaria
dos profissionais por hospital.
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Tabela 1 — Frequéncia e idades por faixa etaria dos técnicos
de enfermagem e dos enfermeiros dos hospitais de
Passo Fundo Passo Fundo, RS, 2019

Idade em anos TE-HC | TE-HSVP | E-HC | E-HSVP
19a29 7 4 5 3
30a39 6 8 4 6
40 a 49 2 3 0 1
Mais 50 0 1 1 0
Total 15 16 10 10

Fonte: autores.
HC= Hospital de Clinicas; HSVP= Hospital Sdo Vicente de Paulo.

Quando questionados se consideravam im-
portante a higiene bucal nos pacientes hospita-
lizados, numa escala de 0 a 5, sendo 0 nada im-
portante e 5 muito importante, dois TE (HC) e
um TE (HSVP) responderam que consideram im-
portante (escala 4), todos os outros responderam
considerar muito importante a higiene bucal nos
pacientes hospitalizados (escala 5).

Durante a formacéo do profissional, a maioria
dos participantes respondeu ter recebido orienta-
coes de como realizar a higiene bucal dos pacien-
tes hospitalizados (Figura 2). Essa informacao foi
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dada por professores médicos e/ou enfermeiros.
Dois TE (HC) e um E (HC) responderam ter rece-
bido essas orientacdes de um cirurgido-dentista.

Profissionais que receberam instrugio sobre higiene
bucal para pacientes em sua formacio

100 90

10 6,45 6,45
b - | Je—
Sim, pouco N3o
EWTE MEnf

Figura 2 — Percentual de técnicos de enfermagem (TE) e en-
fermeiros (Enf.) de ambos os hospitais que relata-
ram ter recebido orientacdo sobre higiene bucal
para pacientes durante a formagdo, Passo Fundo,
RS, 2019

Fonte: autores.
HC= Hospital de Clinicas; HSVP= Hospital Sao Vicente de Paulo.

Em relacéo a avaliacéo da cavidade bucal dos
pacientes no momento da internagdo hospitalar,
observara-se discrepancias entre os relatos de TE
e de E, como pode ser observado na Figura 3.

Frequéncia de higiene bucal diaria
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EMTEHC ®TEHSVP mEnf HC Enf. HSVP

Figura 3 — Percentual da frequéncia da realizagcao de avalia-
¢do da cavidade bucal do paciente no momento
da internagdo relatado pelos técnicos de enferma-
gem (TE) e enfermeiros (Enf.) de ambos os hospi-
tais, Passo Fundo, RS, 2019

Fonte: autores.
HC= Hospital de Clinicas; HSVP= Hospital Sao Vicente de Paulo.

O profissional que realiza a avaliacédo da cavi-
dade bucal dos pacientes internados varia entre
médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e
cirurgides-dentistas (Figura 4).
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Figura 4 — Percentual dos profissionais que realizam a ava-
liagdo da cavidade bucal dos pacientes internados
de acordo com os técnicos de enfermagem (TE)
e enfermeiros (Enf.) de ambos os hospitais, Passo
Fundo, RS, 2019

Fonte: autores.

CD= cirurgido-dentista; HC= Hospital de Clinicas; HSVP= Hospital Séo Vi-
cente de Paulo.

O percentual de orientacdo de higiene bucal
realizada aos pacientes e acompanhantes pelos
profissionais dos hospitais pode ser observado na
Figura 5, e a frequéncia de realizacdo de higiene
bucal diaria, na Figura 6.

Frequéncia de higiene bucal diaria
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Figura 5 — Percentual de orientagdo de higiene bucal realiza-
da pelos técnicos de enfermagem (TE) e enfermei-
ros (Enf.) de ambos os hospitais para pacientes e
acompanhantes, Passo Fundo, RS, 2019

Fonte: autores.

HC= Hospital de Clinicas; HSVP= Hospital Sdo Vicente de Paulo.

Frequéncia de higiene bucal diaria
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Figura 6 — Percentual de frequéncia de higiene bucal realiza-
da pelos técnicos de enfermagem (TE) e enfermei-
ros (Enf.) de ambos os hospitais para os pacientes,
Passo Fundo, RS, 2019

Fonte: autores.

HC= Hospital de Clinicas; HSVP= Hospital Sao Vicente de Paulo.

RFO UPF, Passo Fundo, v. 25, n. 2, p. 224-231, maio/ago. 2020




A higiene bucal é realizada com solucdo de
clorexidina 0,12% e gaze, com o auxilio de pinca
ou palito. Em um caso, o profissional relatou usar
Cepacol.

Discussao

A higiene bucal exige do individuo uma boa ca-
pacidade motora e é um procedimento que pode ser
considerado de dificuldade moderada a alta, sendo
prejudicada quando ha alguma alteracéo da condi-
cdo de satide, como em situagdes na qual este se en-
contra acamado®*"?. Considerando a situacéo tem-
poraria de incapacidade, é necessario que cuidado-
res e/ou profissionais técnicos e enfermeiros reali-
zem essa tarefa para os pacientes, e com baseado
nesse contexto nos propusemos a verificar qual a
importéncia que estes profissionais ddo a satdde bu-
cal de pacientes internados e se é realizada alguma
acéo de controle de biofilme bucal dos pacientes.

Estudos comprovam que o biofilme dental em
pacientes hospitalizados pode contribuir para o
desenvolvimento de pneumonia nosocomial®?,
doenca pulmonar obstrutiva cronica, doencas
cardiovasculares, artrite reumatoide e parto pre-
maturo!’. Portanto, a remogéo didria do biofilme
dental nestes pacientes é de grande importincia
para reduzir o risco de novas doencas e complica-
¢oes, melhorando a qualidade de vida dos pacien-
tes hospitalizados®*™®. Terezakis et al.® (2011)
afirmaram que os pacientes hospitalizados fre-
quentemente apresentam a satde debilitada, o
que demanda cuidados especiais.

Em recente estudo, Atashi et al.?° (2020) néo
conseguiram encontrar diferenca significativa na
prevencdo de pneumonia associada a ventilacdo
(PAV) comparando dois grupos de pacientes que
receberam, ou néo, cuidados em saude bucal. No
entanto, os autores discutem que, embora néo sig-
nificativo, o grupo que recebeu tratamento teve re-
ducdo na incidéncia de casos de PAV. A reducéo dos
casos de PAV também foi observada por outro estu-
do?, portanto, a importincia da higiene bucal em
pacientes acamados néo deve ser negligenciada.

No presente estudo, todos os enfermeiros e téc-
nicos de enfermagem afirmaram ser a higiene bu-
cal do paciente hospitalizado importante ou muito
importante. A responsabilidade da higiene bucal
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dos pacientes em ambiente hospitalar seria uma
atribuicéo dos técnicos de enfermagem sob a super-
visdo dos enfermeiros e médicos responsaveis pe-
los pacientes!11%22 No entanto, médicos ndo tém
formacéo suficiente na 4rea da saude bucal para
serem supervisores desse procedimento. Quanto
aos enfermeiros, embora recebam orientacoes de
como realizar a higiene bucal de pacientes durante
a sua formacdo, essa orientacdo ndo é dada pelo
profissional da area da odontologia, na maioria das
vezes, conforme observado neste estudo.

De acordo com Logan et al.*® (1991), foi esti-
mado que 48% dos enfermeiros néo tinham tido
acesso a conhecimentos da area de saude bucal,
e 30% demonstraram que estes ndo eram assun-
tos prioritarios em suas fungées'. Sreenivasan
et al.'* (2018) avaliaram a atitude e as praticas
de enfermeiros em relacdo a higiene bucal de
pacientes doentes e relataram que, infelizmen-
te, estes profissionais parecem ter a saude oral
como a acfo mais dificil de ser realizada entre as
suas tarefas. Os autores observaram, ainda, que
ha a necessidade de intensificar a notificacdo dos
desfechos clinicos associados a higiene bucal para
reduzir a mortalidade em ambiente hospitalar!‘.

Os métodos que os enfermeiros e técnicos de
enfermagem utilizam para realizar a higienizacéo
da boca dos pacientes acamados demonstra que
eles receberam algum tipo de instrugédo em rela-
cdo ao cuidado da boca dos pacientes. O controle do
biofilme dental, entretanto, ndo é um procedimen-
to simples, e a correta remocdo destes acimulos
microbianos que se formam na cavidade bucal dos
pacientes precisam de métodos mais aprimorados
de limpeza. O uso de gaze com clorexidina 0,12%
esta adequado?-*, mas limpa principalmente mu-
cosas e muito superficialmente superficies denta-
rias. Dessa forma, a presenca de um profissional
cirurgido-dentista seria imprescindivel na equipe
multidisciplinar, contribuindo para a manutencéo
da saude bucal e geral dos pacientes.

Apesar de o nosso estudo ter demonstrado que
a maioria dos técnicos de enfermagem e enfermei-
ros realizam a higiene bucal do paciente duas a
trés vezes ao dia, isso néo revela a realidade. Du-
rante a entrevista, embora relatada essa frequén-
cia, muitos se mostraram inseguros em relacéo a
essa afirmativa. No estudo de Orlandini e Lazza-
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ri?2 (2012), observou-se que todos os enfermeiros
tém conhecimento da frequéncia e da técnica de
higienizacéo bucal, mas 50% deles acreditam que
a rotina do procedimento néo é adequada e pode-
ria ser melhorada22. Dentre os técnicos de enfer-
magem, 84,6% afirmaram conhecer a frequéncia
e o material indicado para a higienizacéo da boca
dos pacientes, indicando a necessidade de capaci-
tacéo e informacao aos profissionais.

Um estudo de Silva Junior et al. (2020)*! rea-
lizado com a aplicacdo de um questionario para
114 enfermeiros que trabalham em area hospita-
lar mostrou que 74,5% relataram néo realizar a
higiene oral dos pacientes acamados; 44,7% dos
profissionais acreditam que o préprio paciente
deveria fazer este procedimento. O presente es-
tudo mostrou resultados diferentes, j4 que ne-
nhum dos participantes afirmou que a higiene
bucal nédo era feita. As maiores dificuldades que
os participantes do estudo de Silva Junior et al.?!
(2020) relataram em realizar a higiene oral dos
pacientes foram a sobrecarga de trabalho e a alta
rotatividade de doentes.

Outro aspecto interessante observado no pre-
sente estudo foi em relacdo ao profissional que
realiza a avaliacdo da condicédo da satide bucal dos
pacientes. Ficou evidente que essa avaliacdo ndo é
realizada sempre. Quando realizada, séo os técni-
cos de enfermagem e/ou os enfermeiros os primei-
ros profissionais a fazerem contato com os pacien-
tes, assim, quando ha necessidade, eles chamam
os profissionais da area de bucomaxilofacial para
avaliacdo. Ou seja, mesmo que o percentual de ci-
rurgides-dentistas, técnicos de enfermagem e/ou
enfermeiros que assistem aos pacientes parecam
similares, na presente pesquisa, fica 6bvio que o
contato com o paciente e a avaliacdo da cavidade
bucal pelo profissional da Odontologia s6 aconte-
ce no caso de a equipe médica ou de enfermagem
considerar necessdria a sua presenca.

A classe odontolégica precisa ressignificar a
sua atuacio como uma profissdo da satde que
visa a melhoria da qualidade de vida dos indivi-
duos em todos os ambientes, incluindo o ambien-
te hospitalar, local ainda distante da pratica do
cirurgido-dentista, mas muito préximo da verda-
deira esséncia da Odontologia, que é a satude da
boca como parte integral da saide dos individuos.
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Conclusao

Os técnicos de enfermagem e os enfermeiros
tanto do Hospital de Clinicas quanto do Hospital
Sao Vicente de Paulo consideram importante ou
muito importante a higiene bucal dos pacientes
hospitalizados, ndo havendo diferenca entre os dois
hospitais. Foi possivel observar que esses profis-
sionais receberam alguma orienta¢do sobre como
se deve fazer a limpeza da boca dos pacientes, no
entanto, essa orientacdo nao foi recebida por pro-
fissional da area da Odontologia, sugerindo a ne-
cessidade de capacitacdo permanente da equipe. O
estudo reforca a necessidade e a importincia dos
profissionais da Odontologia na equipe hospitalar.
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Abstract

This study aimed to evaluate how is the view of
the nurses (N) and technicians” (T) about the im-
portance of the oral hygiene to admitted patients;
to check if the dental biofilm control methods
are done in the patients; and to compare the
professionals’ view of these professionals in
two hospitals, in Passo Fundo, RS. The N ant T
professionals’ selection was made by electronic
randomization. The data collect was performed
through a questionnaire applied as an interview.
Thirty-one T and twenty N were interviewed,
distributed at the Clinical Hospital (T=15; N=10)
and at the Sdo Vicente de Paulo Hospital (T=16;
N.=10). The professionals were from the pedi-
atrics, oncology, emergency, maternity, general
care and other units. All of them disclaimed im-
portant the patients” oral hygiene, but hygiene
and oral cavity evaluation were not made al-
ways. Nursing technicians and nurses from both
hospitals consider the oral hygiene of admitted
patients very important. The research showed
that dental biofilm removal, although relevant,
it is not performed as often as recommended to
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maintain the oral health of patients, stepping up
the Dentist professional in the hospitalar team.

Keywords: Hospital dentistry. Nurses. Nursing
Technicians. Oral hygiene.
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