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RESUMO

Na Odontoclinica de Aeronautica de Brasilia (OABR), o Centro de Atencgao
Integral & Saude (CAIS) passou a constituir a principal porta de entrada de pacientes
desta Organizagdo de Saude, sendo responsavel pela realizagdo da consulta de
triagem e realizagdo de tratamentos de baixa complexidade. Apos o inicio do
funcionamento do CAIS na OABR, houve o aumento de encaminhamentos
inadequados as clinicas especializadas, devido a erros no diagnadstico inicial. Desta
forma, a utilizagdo do Registro Periodontal Simplificado (RPS), uma ferramenta de
triagem amplamente difundida e de execucdo simples e rapida, na consulta de
diagnostico realizada pelo CAIS, estabelecera uma padronizagdo dos
encaminhamentos para as clinicas especializadas, o que resultara na melhoria da
gestéo dos recursos disponives na OABR. O uso do RPS na consulta inicial levara a
reducao do emprego dos especialistas em casos de baixa complexidade, uma vez que
reduz o numero de encaminhamentos inadequados para a clinica especializada. Além
disso, o0 RPS colabora para otimizagao das indicagdes de exames radioldgicos, pois
reduz o numero de indicacdes de exames desnecessarios, proporcionando o0 uso
racional dos equipamentos radiolégicos disponiveis na OABR. Considerando todos os
beneficios apresentados, conclui-se que a implantacdo do RPS na triagem
periodontal, realizada no CAIS odontologico, demonstra ser eficaz para ser utilizada
na atencdo primaria a saude bucal. Desta forma, a sua implementagcdo pode ser
adotada, também, nas Divisbes de Odontologia dos Hospitais e Esquadrdoes de
Saude, garantindo o pleno alinhamento de todos os Servigos de Odontologia da FAB
com a nova filosofia assistencial preconizada pelo SISAU.

Palavras-chave: Atenc&do Primaria. Triagem periodontal. Registro Periodontal
Simplificado.



1 INTRODUGAO

O processo de reestruturacdo do Sistema de Saude do Comando da
Aeronautica (SISAU) trouxe mudangas profundas nos conceitos basicos que norteiam
a atencao a saude bucal de seus usuarios. O modelo anterior, baseado na atengao
hospitalar e especializada, foi substituido por um novo modelo, orientado para a
atengao integral a saude, com foco na atengao primaria.

Diante disso, houve a criagdo do Centro de Atengéao Integral a Saude (CAIS)
nas Organizagbes de Saude da Aeronautica (OSA) com a finalidade de realizar o
acolhimento e o atendimento primario dos pacientes, estabelecendo diagndstico e
plano de tratamento individualizados. Além disso, cabe ao CAIS, apos realizar a
triagem inicial, determinar quais pacientes deverdo ser encaminhados as clinicas
especializadas.

Cumpre salientar que apos a implementagdo do CAIS na Odontoclinica de
Aeronautica de Brasilia (OABR), foi notado o aumento de encaminhamentos
desnecessarios de pacientes para as clinicas especializadas desta OSA. Destaca-se
que, dentre as clinicas especializadas, a clinica de Periodontia apresentou um
significativo aumento na sua demanda de atendimentos. Foi observado ainda que,
uma grande parcela destes novos pacientes apresentava quadros periodontais de
baixa complexidade, que poderiam ser tratados no préprio CAIS.

Entretanto, até o presente momento, ndo esta sendo utilizada nenhuma
ferramenta de triagem periodontal padronizada, durante o atendimento inicial
realizado no CAIS da OABR, que seja capaz de auxiliar o dentista clinico-geral no
estabelecimento de um diagndstico periodontal preciso. Assim, € necessario o
estabelecimento do uso de uma ferramenta que possa determinar adequadamente
quais pacientes deverado ser referenciados para tratamento na clinica odontolégica
especializada e quais terdo seu tratamento executado integralmente no ambito do
CAIS.

Desta forma, defende-se que a utilizagado do Registro Periodontal Simplificado
(RPS), uma ferramenta de triagem amplamente difundida e de execucgéo simples e
rapida, na consulta inicial realizada pelo CAIS, é capaz de melhorar a gestdao dos
recursos disponives na OABR.

Primeiramente, vamos identificar a redugado do emprego dos especialistas para

atendimentos de casos de baixa complexidade, uma vez que o uso de uma ferramenta



de triagem efetiva acarreta na redugdo de encaminhamentos desnecessarios para a
clinica especializada, ocasionados por erros de diagnosticos na consulta inicial.

Em um segundo momento, sera verificada a otimizagcdo das indicagdes de
exames radioldogicos complementares, o que acarreta no uso racional dos
equipamentos radiolégicos disponiveis na unidade. Tendo em vista, que reduzira o
numero de indicagdes de exames desnecessarios que ocorrem devido a falta de

precisao durante a triagem clinica realizada no CAIS.

2 DESENVOLVIMENTO

No inicio da década de 90, a Associagao Dental Americana (ADA) e a Academia
Americana de Periodontologia (AAP), desenvolveram o Periodontal Screening and
Recording (PSR) ou Registro Periodontal Simplificado (RPS). Desde de entéo, o RPS
vem sendo amplamente difundido, constituindo uma forma de avaliacdo rapida,

simples e de baixo custo da condigao periodontal (OLIVEIRA et al., 2015).

Dado seu alto potencial preditivo, 81-93% para periodontite cronica, gengivite
e saude periodontal, o PSR é um instrumento de triagem util em pacientes com saude
sistémica e sem tratamento periodontal prévio (PRIMAL et al., 2014).

Segundo Oliveira et al. (2015) o indice RPS consiste em um exame de triagem
e avaliagao periodontal, onde as arcadas dentarias sao divididas em seis sextantes
(trés por arcada). O exame é realizado através de uma sondagem gengival, utilizando
uma sonda modelo WHO-621 com faixa colorida, registrando-se apenas o indice mais
alto obtido em cada sextante.

As pontuagdes variam de 0 a 4. Cada codigo pode ainda ter um asterisco (*)
associado, que indica a presencga de anormalidades periodontais como: envolvimento
de furca, mobilidade dentaria, problemas mucogengivais ou recesséo. O codigo X é
dado para sextantes com menos de dois dentes (DHINGRA et al., 2011) A partir da
obtengdo dessas pontuagdes, € possivel correlacionar o diagnéstico periodontal
apresentado pelo paciente com a necessidade de tratamento e, ainda, determinar o
nivel de complexidade de cada caso individualmente.

Rossel et al. (1999) correlacionou os primeiros cédigos do indice as respectivas
necessidades de tratamento, considerando que os indices de 0 a 2 sdo os de baixa
complexidade, sendo: codigo O (faixa colorida visivel, ndo apresenta sangramento a



sondagem) apenas deve ser realizado instrugdo de higiene oral; o cédigo 1 (faixa
colorida visivel, apresenta sangramento a sondagem, sem fatores de reteng¢ao) indica
necessidade de tratamento visando o controle de biofilme supragengival e realizagao
de instrugéo de higiene oral; e o codigo 2 (faixa colorida visivel, auséncia de bolsa
periodontal, apresentando sangramento a sondagem, presencga de calculo supra e/ou
subgengival e excessos nas margens de restauragdes) implica em necessidade de
raspagem supragengival, polimento das superficies dentais, remog¢ao dos excessos
de restauragbes e medidas preventivas adequadas (como a realizagao de instrugao
de higiene oral).

Os codigos 3 e 4 representam os casos de maior complexidade, sendo: cédigo
3 (faixa colorida parcialmente visivel — bolsas peridontais de 3,5 a 5,5 mm) apresenta
a necessidade de exame periodontal completo, associado a realizagéo de radiografias
para o estabelecimento do correto diagndstico) e o codigo 4 (faixa colorida ndo-visivel
- bolsas periodontais acima de 5,5mm) indica presengca de doenga periodontal
estabelecida, havendo a necessidade de se realizar um minucioso exame periodontal
de todos os elementos, com realizagdo periograma, radiografias entre outros,
incluindo a possibilidade de realizagdo de tratamento cirurgico (OLIVEIRA et al.,
2015).

Segundo Oliveira et al. (2015), caso haja utilizagéo do asterisco (*), os cédigos
0*, 1*, ou 2* passam a indicar situacdes que apresentam necessidade de avaliacéo e
tratamento especificos para tal condigdo de anormalidade, enquanto que os casos
classificados como cédigos 3* ou 4* requerem exame periodontal detalhado de todos
os elementos para determinacao do plano de tratamento mais adequado.

2.1 Redugao da demanda de pacientes na clinica especializada de Periodontia
da OABR

A implementagédo de uma nova rotina de avaliagao clinica no CAIS, com o uso
do RPS como ferramenta de padronizagdo, proporciona reducdo na ocorréncia de
erros de triagem periodontal responsaveis por encaminhamentos inoportunos para a

clinica de Periodontia.



Através da analise do exposto, podemos verificar que, utilizando os critérios
adotados pelo indice RPS, os pacientes que se enquadram nos codigos 0, 1 e 2
apresentam necessidades de tratamentos considerados de baixa complexidade
(ROSELL et al., 1999).

Desta maneira, esses usuarios devem ter seus tratamentos odontologicos
realizados, integralmente, pelos clinicos gerais que compdem a equipe da atengao
primaria do CAIS odontolégico da OABR (BRASIL, 2021). Ressalta-se ainda que os
clinicos gerais sao habilitados tecnicamente para realizagdo destes tratamentos, pois
séo compostos por procedimentos de facil execugdo (LANDRY et al., 2002).

Por outro lado, os pacientes diagnosticados dentro dos cddigos 3 e 4, ou ainda
que possuam qualquer outro codigo associado ao asterisco (*), apresentam quadros
de alta complexidade, necessitando de complementagao diagndstica, como exames
radiograficos e avaliagdo de outros parametros clinicos, sendo indicado nestes casos
o atendimento especializado para determinacdo de um plano de tratamento adequado
(LANDRY et al., 2002). Deste modo, podemos considerar que somente pacientes
enquadrados nos parametros de alta complexidade do indice RPS devem ser
encaminhados pelo CAIS para atendimento na clinica de Periodontia da OABR.

O estabelecimento dessa padronizagédo na triagem acarretara, a curto prazo,
na reducdo do fluxo de encaminhamentos de novos pacientes para a clinica de
Periodontia, evitando a ocorréncia de demanda reprimida de pacientes que buscam
vagas para iniciar tratamento nesta especialidade. Dessa forma, ocorre também uma
maior disponibilizacdo de vagas para o atendimento dos pacientes periodontais
graves que ja se encontram em tratamento nessa clinica. A maior disponibilidade de
vagas na clinica especializada de Periodontia torna viavel o estabelecimento da
frequéncia ideal de consultas para realizagao de tratamento periodontal adequado e
eficaz, refletindo diretamente no aumento do numero de altas desta clinica, o que

corrabora para a melhoria da gestdo dos recursos disponives na OABR.

2.2 Otimizagao da indicagao de exames radiolégicos complementares

Khocht et al. (1996) realizaram um estudo que comparava o nivel de acuracia
do diagndstico da condigdo periodontal realizado através do uso de radiografias



panoramicas e do indice RPS. Os resultados indicam que as radiografias panoramicas
nao refletem o estado de saude periodontal do paciente. Desta forma, os resultados
de RPS mostraram associagdes mais significativas com a condi¢ao periodontal do que
0S niveis 0sseos baseados em radiografias.

Outro estudo realizado por Ziebolz et al. (2011) concluiu que os exames
radiograficos ndo sao capazes de diagnosticar casos iniciais de doengas periodontais.
Uma vez que, os sinais de doenga periodontal s6 sdo percebidos radiograficamente
nos casos mais avangados, é essencial que seja realizado um exame clinico, como o

RPS, para que possa se estabelecer um diagnostico precoce.

Cabe ainda ressaltar que Pepelassi et al. (2000) concluiu em seu estudo que
as radiografias periapicais sdo mais precisas que a radiografia panoramica na

detecgao e avaliagao de problemas periodontais.

Desta forma, podemos considerar que ndo ha necessidade de solicitagcao de
radiografia panoramica como meétodo auxiliar de diagnostico periodontal para os
pacientes que realizam a triagem no CAIS da OABR, uma vez que este exame
radiografico apresenta diversas limitagées quando utilizado como ferramenta para o
estabelecimento do diagnéstico periodontal. Em contrapartida, a utilizagdo do indice
RPS demonstra ser eficaz para o fornecimento dos dados necessarios para o
embasamento do diagnostico periodontal durante a triagem.

Diferentemente das radiografias panorémicas, os exames radiolégicos do tipo
periapical completo, estdo indicados nos casos de patologias periodontais graves.
Desta forma, devem ser solicitados apenas nos casos que apresentam um maior
comprometimento periodontal, ou seja aqueles que se enquadram nos codigos 3 e 4
do indice RPS (ZIEBOLZ et al., 2011).

Em vista disso, verifica-se que a utilizagdo do RPS como ferramenta de triagem
periodontal na consulta inicial evita a realizagdo de exames complementares
radiolégicos desnecessarios, restringindo a indicagado desses apenas para 0s casos
de maior complexidade clinica. Consequentemente, o uso do RPS colabora
diretamente para a otimizagdo do atendimento e do uso racional dos equipamentos

radiologicos disponiveis na OABR.

3 CONCLUSAO



No ambito da Odontoclinica de Aeronautica de Brasilia, o CAIS passou a
constituir a principal porta de entrada de pacientes que buscam atendimento
odontoldgico, sendo responsavel pela realizagdo da consulta de triagem, elaboragéo
do plano de tratamento e realizagdo dos tratamentos de baixa complexidade.

Entretanto, apds o inicio do funcionamento do CAIS na OABR, houve um
aumento de encaminhamentos inadequados as clinicas especializadas, dentre elas a
clinica de Periodontia, acarretando em demanda reprimida. Paralelamente a este fato,
também foi observado e realizagdo de exames radiograficos sem a devida indicag&o

clinica.

Desta forma, fica evidente que a utilizagdo do Registro Periodontal Simplificado,
uma ferramenta de triagem amplamente difundida e de execugao simples e rapida, na
consulta de diagndstico realizada pelo CAIS, estabelecera uma padronizagdo dos
encaminhamentos para as clinicas especializadas, o que resultara na melhoria da
gestao dos recursos disponives na OABR.

Vale ressaltar, que o uso do RPS na consulta inicial do CAIS levara a redugao
do emprego dos especialistas para atendimentos de casos de baixa complexidade,
uma vez que o uso desta ferramenta de triagem reduz o numero de encaminhamentos
desnecessarios para a clinica especializada.

Além disso, o RPS colabora para otimizagdo das indicacbes de exames
radiolégicos complementares, uma vez que proporciona a redugao das indicagdes de
exames desnecessarios, devido a falta de precisdo no diagnaéstico inicial, acarretando
no uso racional dos equipamentos radiolégicos disponiveis na OABR

Considerando todos os beneficios apresentados, conclui-se que a implantagao
do RPS na triagem periodontal, realizada na consulta inicial do CAIS odontolégico,
demonstra ser uma ferramenta eficaz para ser utilizada na ateng¢ao primaria a saude
bucal. Desta forma, a sua implementacdo pode ser adotada, também, nas Divisdes
de Odontologia dos Hospitais e Esquadroes de Saude, garantindo o pleno
alinhamento de todos os Servigcos de Odontologia da FAB com a nova filosofia
assistencial preconizada pelo SISAU.
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