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Acessibilidade a servicos de sadde bucal por pessoas idosas: uma
revisdo integrativa

Elderly’s accessibility to oral health services: an integrative review

Resumo

Odbyjetivo: Analisar as evidéncias cientificas publicadas relacionadas a acessibilidade de
pessoas idosas aos servicos de saude bucal. Metodologia: Utilizaram-se as bases de dados
MEDLINE, LILACS e BBO, empregando como descritores: “idoso”, “saude bucal” e
“acesso aos servicos de saide”. A busca ocorreu de forma online em pares, incluindo
artigos originais na lingua portuguesa, inglesa ou espanhola abordando o tema proposto,
publicados no periodo de janeiro de 2005 a novembro de 2012. Resultades: Mostram
estudos em diversos paises, os quais referem que a fonte regular de cuidados odontolégicos
¢ identificada como fator facilitador para a utilizacdo recente dos servicos. Portanto,
apontam a necessidade de ampliar o acesso da populacao idosa a agGes e servigos de saude
bucal, associados principalmente a questdes socioeconémicas e culturais. Conclusio: F.
fundamental garantir o acesso e motivar a procura pelo servigo entre idosos, esclarecendo

a populagio a necessidade e a importincia do uso de servigos odontolégicos.

Abstract

Aimr: 'To analyze the scientific evidence published, relating to accessibility of elderly
to oral health services. Methodology: Databases MEDLINE, LILACS, BBO wete used,
employing as descriptors: “elderly”, “oral health”, “health services accessibility”. The
search was conducted online in pairs including original articles in Portuguese, English
or Spanish on the study theme published between January 2005 and November,
2012. Results: Showed studies in several countries, which refer to the regular source
of dental care identified as facilitating factor for the recent use of services. Therefore,
they point the need to expand the elderly’s access to actions and oral health services,
mainly associated socioeconomic and cultural issues. Conclusion: It is essential to ensure
access and motivate the demand for service between dentate and edentulous elderly,
explaining to the people the need and importance of attending dental services.
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INTRODUCAO

O processo de envelhecimento humano
vivenciado pela populacdo brasileira nos dias
atuais pode ser explicado pelos progressos
tecnologicos e melhorias nos padroes de saude
da populagdo, com aumento significativo da
expectativa de vida, diminui¢io acentuada
das taxas de natalidade, mortalidade infantil
e mortalidade por doencas infecciosas. Tal
processo tem acarretado aumento consideravel
da proporcio de idosos.!

Juntamente  com o  envelhecimento

populacional,  observa-se uma  transi¢do
epidemiolégica, caracterizada pelo aumento de
doengas cronico-degenerativas em detrimento
das infecto-contagiosas, resultando no aumento
da demanda dessa populacio por servicos de

saude.?

Dentre os varios aspectos da saude, a
saude bucal merece aten¢do especial porque,
atualmente, os idosos carregam a heranca de
um modelo assistencial centrado em praticas
curativas e mutiladoras, o que resultou em um
quadro atual precario, com auséncia de dentes
e acimulo de necessidades de tratamento."”
Historicamente, os servicos odontolégicos
nao possuem como prioridade a atengdao a esse
grupo populacional, que, da mesma forma
que a populagao adulta, possui altos niveis de
edentulismo e alta prevaléncia de carie e de

doengas periodontais.”

A histérica escassez de atengdao odontolégica
a grupos nao escolares resultou na necessidade
de formulagio de politicas publicas para
promog¢ao de saiude bucal para pessoas idosas,
para que elas experimentem essa época da vida
com qualidade.” Apesar desse panorama de
demandas odontolégicas acumuladas ao longo
da vida, no Brasil é baixo o relato de uso dos
servicos odontologicos por idosos, uma vez que
6% relataram nunca terem utilizado os servicos
odontologicos, somente 17% utilizaram os
servicos ha menos de um ano, 11% utilizaram
entre um e dois anos e 66% o fizeram ha trés ou

mais anos.*

O uso dos servicos odontologicos, com
periodicidade e frequéncia apropriadas, contribui
para a manutencao da saude bucal, por intermédio
de tratamento precoce e prevenciao de doencas
em todas as idades.®> No Brasil, sio criticos os
indicadores de saidde bucal no que se refere a
populagiao idosa. O conhecimento do acesso
dessa populacdo aos servicos de odontologia e
os fatores relacionados a este acesso sao 0 ponto
de partida para se elaborar politicas piblicas que
possam melhor direcionar estes individuos para
o uso de servicos de saude bucal.** Portanto, o
objetivo deste estudo foi analisar as evidéncias
cientificas publicadas que retratam os fatores
relacionados a acessibilidade dos idosos aos
servicos de saude bucal.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa, cuja
finalidade ¢ reunir e sintetizar resultados de
pesquisas sobre um tema delimitado ou questio,
de maneira sistematica e ordenada, contribuindo
para o aprofundamento do conhecimento do
tema investigado.®

Para elaboracdo da presente revisio, foram
utilizadas as seguintes etapas: estabelecimento
da questio norteadora; selecio dos artigos
e estabelecimento dos critérios de inclusao;
obtencao dos artigos que constituiram a amostra;
avaliagdo dos artigos; interpretagao dos resultados
e apresentacio da revisdo integrativa.” Elaborou-
se a questao norteadora: quais sao as evidéncias
cientificas publicadas nos ultimos sete anos que
abordam os fatores relacionados a acessibilidade
dos idosos aos servigos de odontologia?

A pesquisa dos artigos ocorreu em pares,
realizada por dois autores do artigo no més de
dezembro de 2012 de forma online, utilizando os
descritores em Ciéncias da Satde (DeCS/MeSH):
idoso, saude bucal e acesso aos servicos de saide.
As bases de dados eletronicas empregadas para
selecio dos artigos foram: Medical 1iterature
Apnalysis and Retrieval System Online (MEDLINE),
Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) e Biblioteca
Brasileira de Odontologia (BBO).



Os artigos selecionados obedeceram aos
seguintes critérios de inclusdo: envolver a
tematica da acessibilidade de idosos aos servigos
de odontologia; responder a pergunta norteadora;
ser artigo original; ter sido publicado entre os
anos 2005 até novembro de 2012; e estar na
lingua portuguesa, inglesa ou espanhola. Foram
excluidas publicagbes referentes a resumos
de congressos, anais, editoriais, comentarios
e opinides, artigos de revisio integrativa e
bibliografica, artigos repetidos em uma ou mais
bases de dados, os trabalhos que envolviam
idosos e adultos na publicagdo e estudos que
consideravam idosos com idade inferior a 60

anos.

Com o intuito de avaliar a qualidade
dos estudos, apds a selecio da amostra, os
artigos selecionados foram submetidos a dois
instrumentos por dois autores de forma separada:
adaptado do Critical Appraisal Skills Programme
(CASP), esse instrumento possui dez itens que sao
pontuados, incluindo: 1) objetivo; 2) adequagio
do método; 3) apresentacio dos procedimentos
teérico-metodologicos; 4) critérios de selecao da
amostra, 5) detalhamento da amostra; 0) relagio
entre pesquisadores e pesquisados; 7) respeito
aos aspectos éticos; 8) rigor na analise dos dados;
9) propriedade para discutir os resultados; e
10) contribuicbes e limitagdes da pesquisa. Ao
final do instrumento, o estudo é classificado em
nivel A (06 a 10 pontos), significando possuir
boa qualidade metodolégica e viés reduzido;

Acessibilidade a servigos de sadde bucal

ou nivel B (até 05 pontos), indicando qualidade
metodologica satisfatéria, porém com tendéncia
a viés.

No presente estudo, optou-se pela utilizagao
dos artigos classificados no nivel A. O segundo
instrumento foi o critério da  Classificagao
Hierdrguica  das  Evidéncias  para  Avaliagio  dos
Estudos, sendo considerados os seguintes niveis:
1) revisao sistematica ou metandlise; 2) ensaios
clinicos randomizados; 3) ensaio clinico sem
randomizacio; 4) estudos de coorte e de caso-
controle; 5) revisdo sistematica de estudos
descritivos e qualitativos; e 6) unico estudo
descritivo ou qualitativo.® Apdés a  selecio
da amostra, os artigos foram lidos critica e

exaustivamente.

RESULTADOS

Realizada a busca conforme os critérios
estabelecidos, a amostra foi representada por 11
artigos; a selecao e a exclusao de acordo com cada
base de dados estao representadas no quadro 1.
Inicialmente, 18 artigos foram selecionados,
porém seis eram repeticoes em duas bases de
dados e, comaaplicacio do instrumento da CASP,
um artigo foi excluido por estar evidenciado no
nivel B, totalizando 11 artigos. Em seguida, foi
realizada uma apresentagao panoramica geral
dos artigos avaliados, divididos em categorias

tematicas.

Quadro 1. Relagdo dos artigos selecionados segundo base de dados. Recife-PE, 2012.

Artigos
Base de dados Encontrados Selecionados Repetidos Excluidos Analisados
BBO 135 1 1 1 0
LILACS 325 9 6 1 8
MEDLINE 5.305 8 5 5 3
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No quadro 2, segue a descricdo dos artigos  utilizaram a pesquisa quantitativa; um, a pesquisa

quanto ao desenho metodologico; nove artigos — quanti-quali;e um artigo era de revisao sistematica.

Quadro 2. Identificacao dos artigos segundo titulo, autores, objetivo(s), principais resultados, ano de
publicagdo. Recife-PE, 2012.

Titulo / Autores Objetivo(s) Principais resultados Ano
Os valores médios do {ndice
A saide bucal do idoso . . CPO-D encontrados nos artigos
o . Realizar uma revisao .
brasileiro: revisao . iy . pesquisados foram de 25 a 31.
. L. sistematica da literatura, ..
sistematica sobre o . Verificou-se grande porcentagem
i R no periodo de 1986 a 2004, g .
quadro epidemiolégico . de individuos edéntulos. As
. sobte os problemas bucais L .

e acesso aos servicos de . principais barreiras quanto ao 2005
) mais prevalentes entre os . L
saide bucal3 . o acesso a0s servicos odontolégicos

idosos brasileiros e conhecer , .
cinais obstacul foram a baixa escolaridade, a
, os principais obstaculos no .
Moreira RS et al. p p . ) baixa renda e a escassa oferta de
acesso a0s servicos de saude. . s N
servicos publicos de atencao a
satude bucal.
Idosos de Florianopolis: | Analisar a percepcio de sadde
N P peteepao e Alta porcentagem de
autopercep¢ao das bucal dos idosos participantes . ,
. , Dt edentulismo, uso de proteses
condi¢oes de saude bucal | do estudo “Perfil do Idoso do :
g . L o € pouca procura pot servi¢os
e utilizagdo de servigos Municipio de Florianopolis” P p . P ¢
S N .. . | odontolégicos. A consulta
odontolégicos (2004) e o padrio de utilizagdo L2 2007
. . odontolégica recente esteve
de servicos odontoldgicos, . .
. . ’ . | associada com necessidade de
Benedett: TR B, Mello associando-os com as variaveis ” ik .
. . . réteses e encaminhamento
ALSFE, Gongalves LHT sociodemograficas. p L.
médico.
No petiodo considerado, a
Tendéncia na prevaléncia de visitas ao dentista
utilizacio de servigos ha <1 ano aumentou de 13,2
odontologicos entre para 17,4%. Caracteristicas de
idosos brasileiros e predisposicio (sexo, idade e
fatores associados: Determinar a prevaléncia e os | escolaridade), de necessidade
um estudo baseado na fatores associados ao uso de (percepeao da saude geral) e
Pesquisa Nacional por servicos odontologicos entre de facilitacio (renda domiciliar 2007
Amostra de Domicilios | idosos brasileiros em 1998 e per capita, filiacdo a plano de
(1998 e 2003)" 2003. saude, situacdo rural/urbana
do domicilio e macrorregiao
Matos DL, Lima-Costa MF. de residéncia) apresentaram
associacoes independentes e
significantes com o uso de
servicos odontolégicos.
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Titulo / Autores Objetivo(s) Principais resultados Ano
O uso de servigos odontolégicos
fol menor entre os que mais
Uso de servicos necessitavam. Diferentes fatores
odontologicos entre Investigar a utilizacdo de estiveram associados ao uso
idosos brasileiros" servicos odontoldgicos e seus | entre dentados e edentados. 2007
determinantes entre idosos Apenas a escolaridade, o acesso a
Martins AMEBL, Barreto brasileiros. informacoes sobre saude bucal e
SM, Pordens 1A. a dor nos dentes ou gengiva nos
ultimos trés meses foram comuns
aos dois estratos.
Acesso a0s servicos . . .
, . ¢ O servico publico foi o local de
odontoldgicos e . 0
. atendimento para 56,5% dos
motivos da procura pot . . . -
. . Avaliat 0 acesso aos servicos idosos e a dor se constituiu no
atendimento por pacientes . ) . )
. _ odontolégicos e os motivos da | principal motivo para a consulta
idosos em Campina . 0 .
Grande. PR procura por atendimento por | (48,4%). Grande parte havia ido 2008
rande . . L . o
’ idosos de Campina Grande, ao cirurgido-dentista ha trés anos
) PB. ou mais (69,4%). A necessidade
Costa IMD da, Maciel SM1., (69,47%) ) :
. de tratamento foi referida por
Cavalcanti AL .
71% da amostra.
Entre dentados, o uso foi
maior entre aqueles com maior
escolaridade e menor entre
residentes no Norte e Nordeste;
na zona rural; que ndo usaram
. no ultimo ano; que nao foram
Uso de servicos . .
, . informados sobre como evitar
odontoldgicos por rotina . . .
. o Investigar o uso de servigos problemas bucais; que relataram
entre idosos brasileiros: dontoldei i . 4 i« d "
. . odontologicos por rotina entre | dor; que necessitavam de proteses
Projeto SBBrasil* gicos p >4 P 2008

Martins AMEBL et al.

idosos brasileiros participantes
do Projeto SBBrasil.

e de tratamento periodontal; que
autoperceberam sua mastigagao
irregular cuja condicao bucal
afetava o relacionamento; que
autoperceberam sua fala ruim/
péssima. Entre edentados, foi
maior entre aqueles com maior
escolaridade e usuarios de
servicos pagos.
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Titulo / Autores

Objetivo(s)

Principais resultados

Ano

Caracteristicas associadas
20 uso de servicos
odontologicos entre
idosos dentados e
edentados no Sudeste do
Brasil: Projeto SBBrasil "

Martins AMEBL., Barreto
SM, Pordeus 1A.

Investigar as caracteristicas
associadas a0 uso de servicos
odontolégicos entre idosos da
Regido Sudeste do Brasil.

Entre dentados, o uso foi maior
entre idosos que percebiam a
fala influenciada pela satde
bucal e menor entre residentes
rurais; com menor renda; que
usaram por problema bucal; que
tinham sextante excluido; que
necessitavam de protese e que
percebiam a aparéncia como
péssima. Entre edentados, o

uso foi maior enttre idosos com
5-8 anos de escolaridade; que
relatavam sensibilidade dolorosa;
que petrcebiam a aparéncia como
péssima; e menor entre idosos
que usaram por problema bucal
e percebiam o relacionamento
afetado pela condi¢io bucal.

2008

Oral health and access to
dental care: a qualitative
investigation anong older

peaple in the community"

Slack-Smith et al.

Explorar crencas e atitudes
de idosos em relacio a saude
bucal e a0 acesso e utilizacio
de servicos odontoldgicos.

Cinco temas principais - a
necessidade de informacao e
conhecimento; acessibilidade aos
servicos; custo e acessibilidade
20s cuidados orais; medo e
ansiedade em relacdo a visitas
ao consultério e relacionamento
com o dentista. Atitudes

¢ comportamentos foram
considerados lentos para
mudangas neste grupo etario.

2009

Determinantes individuais
da utilizacao de setrvicos
odontoldgicos por adultos
e idosos de baixa renda!”

Baldani, M.H. et al.

Identificar os fatores
individuais associados

a utilizacdo de servicos
odontolégicos por parte de
adultos e idosos de baixa
renda residentes na 4rea de
abrangéncia da Estratégia
Saude da Familia, em Ponta
Grossa, PR.

Verificou-se elevada prevaléncia
de problemas bucais
autorreferidos e de perdas
dentarias. Cerca de 40% dos
adultos e 67% dos idosos ndo iam
a0 dentista hd mais de trés anos.
Individuos que nio residiam em
domicilios préprios realizavam
higiene bucal com menor
frequéncia e utilizavam proteses
totais apresentaram maiores
chances de haver utilizado os
servicos odontolégicos ha mais
tempo. O fato de possuir um
dentista regular foi identificado
como fator de protecio na
analise.

2010
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Titulo / Autores Objetivo(s) Principais resultados Ano
O percentual de mulheres que
consultou um dentista nos anos
. de 1999, 2002 e 2005 foi de 35%
Older Australian o a0 ) ’
) . 36% e 37%, respectivamente.
women’s use of dentists: - . ,
.. . Identificar os fatores Mulheres residentes em areas
a longitudinal analysis . . N <
: W associados a consulta ao urbanas, nao fumantes, nao
over six years . . . , 2010
dentista por mulheres idosas diabéticas e de melhor saude
o australianas. fisica estavam mais propensas
Sibbritt DW, Byles |E, prop
a consultarem um dentista.
Tavener MA.
Estavam menos propensas
aquelas com dificuldade de
moradia e baixa renda.
Baixa renda e falta de seguro
saude estao associados com
. maiores chances de nao ter
Density of dental . .
o visitado o dentista, revelando
practitioners and access )
. . um acesso de desigual aos
to dental care for the Examinar as relacGes entre . L .
: ) . cuidados dentarios. A densidade
elderly: a multilevel a densidade de dentista e .
L . . . de dentistas parece ser fator
analysis with a view fatores socioecondmicos e .
importante para o acesso 2011

on socio-economic

inequality"

L. Lupi-Pegurier et al.

demograficos que afetam
0 acesso ao atendimento
odontolégico pelos idosos.

a servicos odontologicos.

Ao considerar as intricadas
relacoes entre gradiente de
renda e densidade, o ultimo
diminui a desigualdade de
renda relacionada ao acesso aos
servicos odontolbgicos.
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DISCUSSAD

Os achados desta revisao

conhecimento dos fatores que determinam o

retratam O

acesso aos servicos de saude bucal. Todos os
artigos analisados enfatizam a importancia para
subsidiar o planejamento da atengdo a saude
do segmento idoso. Esse desafio tem dimensio
mundial, uma vez que o envelhecimento
populacional é observado em quase todos os
paises do mundo. A analise do material foi
realizada por meio de leitura critica visando
apreender os eixos temadticos referentes ao
objetivo proposto.

Condigdes da satde bucal de idosos

Os estudos apontam um grande numero

de idosos edentados;>”’

além de apresentarem
ao d ide bucal éssima,!’
a percep¢ao da saude bucal como péssima,
tal situacdo corrobora danos a saide do idoso
nao somente no ambito da saude bucal, como
também no aspecto nutricional e de saude em

geral.

A apresentacao do quadro epidemiolégico
da saide bucal do idoso brasileiro aparece de
maneira bem detalhada e discutida em alguns

14910 Moreira et al’® trazem em sua

artigos.
revisao sistematica o quadro epidemiolégico da
saude bucal desses individuos, além de seu acesso
aos servicos de atencdo odontolégica, baseando-

se no periodo de 1986 a 2004.

Ainda que o processo de envelhecimento,
por si, cause na cavidade bucal poucos efeitos
desencadeadores de disfungdes e incapacidades,
expressivo numero de estudos revela que, em
geral, a condi¢do de saide bucal dos idosos é
deficiente.”

Os danos causados pelas doencas bucais
idade,

qualidade de vida e restringem as atividades

aumentam com a comprometem  a
cotidianas dos individuos. No Brasil, o quadro
de satde bucal dos idosos é critico: em 2003,
apenas 10% tinham mais de 20 dentes na boca,
propor¢io muito inferior a meta proposta

pela Organizacio Mundial da Satde (OMS), a
qual preconizava que 50% da populagiao idosa
deveriam apresentar mais de 20 dentes na boca
até o ano 2000.%*!!

Com a realizagdo do primeiro levantamento
epidemiol6gico em saude bucal de 1986, foram
identificados declinio de presenca de dentes
higidos com o avancar da idade, alto nivel de
edentulismo e poucas pessoas nio edéntulas e
isentas de problemas periodontais.**’

A experiéncia seguinte foi a Pesquisa
Nacional de Saude Bucal — Projeto SBBrasil,
realizada em 2003 e 2010. Em 2003, o indice
CPOD (a soma de dentes cariados, perdidos e
obturados por carie num individuo) apresentou
expressivo incremento com o avancar da idade,
e na faixa etiria dos 65 aos 74 anos alcancou
27,79, fato explicado em grande parte pelo
componente “perdido” em 92%. Somente 10%
dos idosos conservavam ainda 20 ou mais dentes.
Nesse mesmo levantamento, 4,3% dos idosos
consideravam sua saude bucal 6tima; 46%, boa;
e 27,5%, regular.®*’

A edi¢do mais recente dessa pesquisa, em 2010,
apesar de nao ter sido apresentada em nenhum
dos artigos selecionados, apresenta resultados
semelhantes: o indice CPOD para individuos
na faixa etaria de 65 aos 74 anos foi de 27,53,
valor semelhante ao de 2003, também explicado
principalmente pelo componente “perdido”.
Em relagio a autopercepcio de sua saude
bucal, 8,1% consideravam-se muito satisfeitos;
44.5%, satisfeitos; e 17,3, nem satisfeitos nem
insatisfeitos."?

Diante do novo quadro demografico, as
significativas mudancas no padrio de incidéncia
e prevaléncia de doencas bucais exigem a
concepgiao e implantagdo de politicas que
orientem os servicos de sadde bucal a honrar sua
missio de promover a saide do idoso.’

Inimeros fatores podem contribuir para
a manutencdo da sadde bucal do individuo
idoso, pois o fato de haver algum tipo de
comprometimento fisico e de sadde pode



limitar o acesso ao servico odontoldgico,!

principalmente se fatores socioeconémicos

fizerem parte da realidade do idoso.

Fatores associados a0 acesso aos servicos de satide bucal

Um dos principais fatores de execucdo de
servicos de saude sio as barreiras de acesso. A
principal barreira esta relacionada a auséncia de
recursos humanos,além das barreiras geograficas,
financeiras, organizacionais, informacionais,
culturais, que expressam o tipo da oferta que,
de modo interligado, agem promovendo ou
dificultando a possibilidade de essas pessoas

utilizarem os servicos de sadde.”

E importante ressaltar que alguns aspectos que
influenciam o acesso e a utilizacdo dos servicos de
saude podem estar profundamente imbricados,
como a escolaridade e a renda>* *'B Os
achados demonstram que em rela¢io ao uso dos
servicos odontologicos, o acesso ¢ prejudicado
principalmente por barreiras financeiras,'""
tais como baixa renda, dificuldade de moradia,
além de fatores culturais associados ao medo e
ansiedade.” Tal quadro direciona ainda para a
redu¢io da procura e/ou demora dos servigos
odontologicos, sobretudo por parte dos mais
necessitados desse servico.’ 11618
Dificuldades

importante aspecto de obstaculo na utiliza¢ao

financeiras constituem
dos servicos de saude bucal observada nao so
em paifses em desenvolvimento, como o Brasil,
mas também em paises como a Australia e
Franca.”'® No artigo desenvolvido por Slack-
Smith et al,”® entre as barreiras de acesso a0s
servicos mencionadas pelos idosos participantes
do estudo, estavam o custo pelo tratamento,
além da distancia dos servicos a suas residéncias.
Na Franca, baixa renda e auséncia de seguro
saude complementar estavam associadas a maior
probabilidade de ndo realizar visitas a dentistas,
revelando alta iniquidade de acesso aos servigos
de saude bucal.'®

Outro aspecto importante relaciona-se

a informacgdo e escolaridade: a primeira ¢

Acessibilidade a servigos de sadde bucal

descrita nos estudos como empecilho para uso
dos servicos odontolégicos e saude bucal em
geral, "' devido ao déficit informacional voltado
as populagdes ou pela escassez dos servigos.’
Entretanto, a baixa escolaridade também esta
associada a0 menor acesso 20s servicos. 13

De uma maneira geral, os fatores associados
ao uso de servicos odontologicos por idosos
brasileiros foram semelhantes nos estudos
realizados com base em dados secundarios
(PNAD 1998 e SBBrasil 2003), incluindo
as mesmas caracteristicas de predisposicao,
necessidade e facilitacao."*!!

Diversos sao os fatores que interferem no
acesso aos servicos de saude bucal por idosos,
sendo a idade importante fator na determina¢io
da menor frequéncia de visitas ao dentista. O
comportamento das idades mais velhas em
visitar menos ou nao visitar o dentista pode ser
explicado pela alta prevaléncia da perda de dentes
naturais entre idosos brasileiros e pela dificuldade
de acesso aos servicos odontoldgicos ! A
autoavaliacao da saude como pior entre os idosos
pode indicar declinio real da sadde geral, levando
a menor capacidade para procurar os servigos
odontolégicos e/ou a considerar a consulta ao
dentista como menos importante, devido aos
outros problemas de saade."”

Entre dentados, os fatores associados foram:
local de residéncia, renda per capita, autopercepgao
da fala, sadde periodontal e necessidade de
protese. Ja entre os edentados, os fatores foram:
escolaridade, autopercepciao do relacionamento e
dor de dente ou gengiva nos ultimos seis meses."

Pode-se sugerir que a acessibilidade aos
servicos odontolégicos pode ser influenciada
por diferentes prismas de observacio, desde
os elementos limitadores geograficos, fisicos e
operacionais quanto a cobertura assistencial, a
escassa oferta de servigos publicos de atencdo a
saude bucal voltados a populac¢ao idosa brasileira
e as possiveis “barreiras veladas™ de acesso.

Destaca-se que, provavelmente, a limitagdo
do estudo deve estar atrelada as necessidades
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de o profissional desenvolver competéncias
relacionadas a capacidade de analisar criticamente
o contexto da pratica, transformando sua davida
em questao de pesquisa. Portanto, é necessario
ter conhecimento sobre as diversas fontes de
informacao, delineamento e metodologia da
pesquisa, para elaborar uma revisdo integrativa
que proporcione a sintese de conhecimento e a
incorporagao da aplicabilidade dos resultados de
pesquisas na pratica.

As limitacoes se relacionam também ao uso
exclusivo dos descritores DeCS e MeSH para
localizar os artigos nas bases de dados eletronicas,
o que pode explicar a recuperacio de numero
limitado de estudos no periodo determinado,
bem como a inclusio de estudos acessados por
meio eletronico, o que restringiu o acesso ao
total de estudos selecionados para a revisao.

CONCLUSAO

Com base nos artigos utilizados nesta revisao
integrativa, que teve por objeto de investigagao
a acessibilidade aos servicos de saude bucal por
idosos, ¢ possivel evidenciar um quantitativo
consideravel de variaveis que influenciam o
acesso, sugerindo que o tema ¢é bastante complexo
e pluralista, impossivel de ser apreendido por
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