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RESUMO

Nos últimos anos, a odontologia tem direcionado seus esforços para a

prevenção de doenças, visando aprimorar a saúde bucal dos pacientes.

Entretanto, é evidente que a demanda por tratamentos cirúrgicos e

restauradores ainda é significativa, especialmente entre a população adulta.

Este estudo tem como objetivo principal a análise do notável índice de

exodontias registradas na Unidade Básica de Saúde São Camilo de Leli,

localizada no distrito de Giru, município de Joaíma-MG, utilizando o sistema

E-SUS como fonte de dados. Exploramos as possíveis razões por trás desse

índice elevado, considerando a falta de conhecimento em relação à saúde

bucal e fatores socioeconômicos que podem influenciar o acesso aos

serviços odontológicos. Em muitos casos, a busca por assistência

odontológica ocorre somente quando os problemas dentários atingem

estágios avançados, causando desconforto ou dor ao paciente. A extração

dentária, muitas vezes, emerge como a opção disponível para resolver esses

problemas em serviços públicos e privados. Nossa análise exploratória busca

lançar luz sobre as suposições que cercam o alto índice de exodontias nessa

unidade de saúde. Os resultados deste estudo podem contribuir para uma

compreensão mais abrangente dos fatores que afetam a saúde bucal na

região e fornecer insights valiosos para futuras estratégias de prevenção e

acesso a tratamentos odontológicos adequados.
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ABSTRACT

In recent years, dentistry has directed its efforts towards disease prevention, aiming

to improve the oral health of patients. However, it is evident that the demand for

surgical and restorative treatments is still significant, especially among the adult

population. The main objective of this study is to analyze the notable rate of

extractions recorded at the São Camilo de Leli Basic Health Unit, located in the Giru

district, municipality of Joaíma-MG, using the E-SUS system as a data source. We

explore the possible reasons behind this high rate, considering the lack of knowledge

regarding oral health and socioeconomic factors that may influence access to dental

services. In many cases, seeking dental care only occurs when dental problems

reach advanced stages, causing discomfort or pain to the patient. Dental extraction

often emerges as the available option to address these issues in both public and

private services. Our exploratory analysis aims to shed light on the assumptions

surrounding the high rate of extractions in this health unit. The results of this study

can contribute to a more comprehensive understanding of the factors affecting oral

health in the region and provide valuable insights for future prevention strategies and

access to appropriate dental treatments.

Key words: Dental extraction; Tooth decay; UBS-Basic Health Unit; SUS- Unified
Health System.

1 INTRODUÇÃO

Nos últimos anos, a odontologia tem se dedicado a enfatizar a prevenção de

doenças, a fim de melhorar a saúde bucal dos pacientes. Embora seja importante

focar na prevenção tanto em consultórios particulares quanto em serviços públicos,

a maioria dos tratamentos ainda é curativa ou cirúrgico-restauradora. Isso ocorre

porque há uma grande demanda por esses tipos de tratamentos, especialmente na

população adulta. Existem diversos fatores que influenciam a procura por

tratamentos cirúrgicos e restauradores nos serviços de saúde bucal. A falta de

conhecimento aliada a questões socioeconômicas pode levar as pessoas a

buscarem ajuda somente quando o problema já está avançado e o paciente está

sentindo desconforto ou dor. Além disso, a dor e a dificuldade de acesso a
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tratamentos odontológicos são as principais razões pelas quais a extração dentária

é realizada, como opção, em alguns serviços públicos e privados para resolver o

problema.

Segundo Daniel Augusto Sabadini Freitas e colaboradores (2020, p. 2)

No último levantamento epidemiológico de saúde bucal da população
brasileira, foi observada a necessidade de reabilitação protética em
adolescentes, entre os quais 13,7% necessitavam de próteses parciais:
10,3% em um maxilar e 3,4% nos dois maxilares. Para os adultos, a
necessidade de algum tipo de prótese ocorreu em 68,8% dos casos, sendo
que a maioria (41,3%) necessitava de prótese parcial em um maxilar. Em
1,3% dos casos, havia necessidade de prótese total em pelo menos um
maxilar. Já em indivíduos idosos, apenas 23,9% não necessitavam de
prótese total em pelo menos um maxilar, e 15,4% não necessitavam de
prótese total dupla, ou seja, nos dois maxilares. Esses dados revelam que a
perda dentária ocorre de maneira precoce e leva a consequências
imediatas como a necessidade de reabilitação por meio de próteses.

2 DESENVOLVIMENTO

A exodontia é o procedimento cirúrgico que consiste na extração de dentes

ou raízes dentárias, tendo como causa primária doenças bucais, como cárie e

doença periodontal. Ela é realizada por um cirurgião-dentista e pode ser indicada

em casos de dentes permanentes comprometidos por cáries, doenças periodontais,

traumas, infecções, entre outras condições que impossibilitem a manutenção do

dente na cavidade bucal. A exodontia também pode ser realizada como preparação

para a instalação de próteses dentárias ou indicações ortodônticas prévias. É

importante seguir as recomendações do profissional para o cuidado adequado após

a extração dentária e evitar possíveis complicações ou extrações desnecessárias

(HUPP, 2015).

Com base nisso, a extração é uma alternativa de tratamento quando um

dente está extremamente danificado ou infectado que não pode ser reparado por

meio de tratamentos mais conservadores, como restaurações, coroas ou tratamento

de canal. Além disso, a extração pode ser necessária em casos de dentes inclusos,

os quais não conseguem erupcionar na cavidade bucal, dente siso, dentes

fraturados ou quebrados, ou para promover espaço em casos de indicação

ortodôntica (HUPP, 2015). Em alguns casos, a extração é a única opção para aliviar

a dor ou prevenir infecções mais graves, como por exemplo cáries extensas,
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tratamento endodôntico e doença periodontal (ALEXANDRE et all 2006). Além dos

fatores bucais citados podemos observar demais fatores determinantes para

indicação da exodontia, tais como fatores socioeconômicos, como a falta de acesso

a cuidados dentários e a impossibilidade financeira de tratamentos mais avançados.

Baseado nesta problemática, é indispensável conceituar as principais causas da

exodontia, de modo a entender etiologicamente os fatores que levam ao tratamento

de extração dentária.

2.1 Principais Causas que Levam à Exodontia

● Doença Cárie: esta doença, de etiologia multifatorial, é provocado por um

processo de disbiose entre o processo de desmineralização e

remineralização dentária de maneira exponencial, que pode ser evidenciado

na cavidade bucal por meio da presença de cavitação ou lesões de mancha

branca. Quando não tratado ou prevenir, a cárie pode evoluir para extensas

perdas coronárias, impossibilitando tratamento restaurador e reabilitador

(BARATIERI, 2010).

● Doença periodontal: esta alteração patológica é denominada como uma

alteração nos tecidos de suporte periodontal, que em função da presença de

placa bacteriana provoca extensa perda de tecido ósseo, consequentemente

mobilidade dental, indicando este dente para o tratamento cirúrgico

(CARRANZA, 2012).

● Causas Ortodônticas: em alguns casos de tratamento ortodôntico é

necessário extrair um ou mais dentes para criar espaço na boca para

acomodar os demais dentes que precisam ser reposicionados. Pacientes que

apresentam um comprimento do arco insuficiente e apinhamentos

generalizados podem necessitar de exodontia com finalidade ortodôntica

(HUPP, 2015).

● Tratamento endodôntico: questões socioeconômicas e por não apresentar

resultado imediato.

● Dente siso: os dentes siso, ou terceiros molares, são frequentemente

extraídos por questões de espaço ou por causar problemas de impactação,

dor ou infecções.
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● Trauma Dentário: as injúrias traumáticas ao dente podem acontecer durante

toda fase da vida do indivíduo, podendo levar a fraturas dentárias. Em alguns

casos, variando de acordo com a localização e extensão da fratura, pode ser

indicado exodontia.

● Preparação para próteses dentárias: em casos em que um dente danificado

não pode ser reparado ou substituído por outro método, pode ser necessário

extrair o dente antes da colocação de uma prótese dentária.

● Câncer bucal: em casos raros de câncer na boca ou mandíbula, pode ser

necessário remover um ou mais dentes afetados para ajudar a prevenir a

propagação do câncer.

2.2 Levantamentos Epidemiológicos Atuais

A Política Nacional de Saúde Bucal (PNSB) possui como princípios

reorganizar e ampliar acesso à rede assistencial dos serviços de saúde bucal da

população, de modo a promover melhoria na qualidade de vida do indivíduo,

assegurando os princípios do Sistema Único de Saúde (SUS). Para a obtenção de

subsídios necessários para o acesso à saúde bucal é fundamental conhecer o perfil

epidemiológico da população em questão, identificando os principais problemas

bucais para promover prevenção e recuperação da saúde (MINISTÉRIO DA

SAÙDE, 2022).

O projeto SB Brasil, por sua vez, caracteriza-se como esfera essencial à

vigilância em saúde da Política Nacional de Saúde Bucal, uma vez que consolida

informações epidemiológicas da saúde bucal da população brasileira. Este

monitoramento iniciou-se no ano de 1996 e vem sendo realizado até os dias atuais,

avaliando o índice de dentes permanentes atingidos por cárie, dentes perdidos e

obturados (CPO-D). Os resultados preliminares do índice de CPO-D realizado no

ano de 2022 demonstram:

● Faixa etária de 5 anos: 82,9 de dentes cariados, 12,9% de dentes

restaurados e 4,1% dos dentes perdidos;

● Faixa etária de 12 anos: 64,8% de dentes cariados, 30,9% de dentes

restaurados e 4,3 de dentes perdidos;
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● Faixa etária de 15 a 19 anos: 52,9% de dentes cariados, 32,4% de dentes

restaurados e 14,7% de dentes perdidos;

● Faixa etária de 35 a 44 anos: 17,9% de dentes perdidos, 48,2% de dentes

restaurados e 33,9% de dentes perdidos.

● Faixa etária de 65 a 74 anos: 3,4% de dentes cariados, 10,3% de dentes

restaurados e 86,3% de dentes perdidos.

Esses dados demonstram a importância do levantamento epidemiológico,

sendo responsável por reconhecer o índice e prevalência de determinada doença,

necessidade de tratamento da condição, permitir a análise do comportamento da

doença ao longo do tempo; documentar a distribuição da doença; permitir o

planejamento em saúde pública. Baseado nisso ratifica-se a necessidade e

relevância dos levantamentos epidemiológicos em saúde bucal. Portanto, entender

os índices de exodontia, como levantamento de dados, permite avaliar

conjuntamente a saúde bucal.

3 METODOLOGIA E PROCEDIMENTOS TÉCNICOS DA PESQUISA

Essa presente pesquisa teve como princípio a realização de um levantamento

epidemiológico de base quantitativa, para avaliar o índice de exodontia da Unidade

Básica de Saúde São Camilo de Lelli, localizada no distrito do Giru, Joaíma-MG.

Conceitualmente o levantamento quantitativo, trata-se de uma modalidade de coleta

de dados e informações a serem avaliadas mediante percentuais, estatísticas e

análise comparativa.

Para a realização da pesquisa foi utilizado como base de dados o E-sus e a

UBS São Camilo De Lelli, estes dados foram coletados e analisados dentro da

plataforma E-Sus.

Esta base de dados possibilitou acesso à quantidade de procedimentos

realizados na UBS, bem como a quantidade de atendimentos feitos por dia e

mensalmente, o tipo de procedimento, o que proporcionou realizar uma comparação

dos procedimentos de exodontia com os demais procedimentos realizados na

unidade. A análise dos dados foi feita durante um período de 6 meses, entre os

meses de Janeiro a Junho de 2023.



7

4 RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os resultados obtidos em nossa pesquisa revelaram uma série de

descobertas significativas e abrangentes, isso foi possível através de análises

minuciosas e uma coleta de dados precisa através do anexo I. Essas descobertas

têm o potencial de impactar positivamente nosso campo de estudo, fornecendo uma

base sólida para futuras investigações e contribuindo para uma compreensão mais

profunda da relação do índice de exodontias comparado aos demais procedimentos.

Gráfico I - índice de exodontia comparado aos demais procedimentos mensais.

Fonte: E-SUS, Janeiro-Junho, 2023.
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Gráfico II - Porcentagem de exodontia comparado a demais procedimentos de janeiro a junho de

2023.

Fonte: E-SUS, Janeiro-Junho, 2023.

Durante o período da pesquisa foram analisados de modo quantitativo os

procedimentos realizados na UBS São Camilo de Lelli, os quais incluem: acesso a

polpa dentária e medicação, adaptação de prótese dentária, capeamento pulpar,

aplicação de selante, drenagem de abscesso, aplicação tópica de flúor, raspagem,

exodontia de dentes permanentes, tratamento de alveolite, remoção de sutura e

entre outros. Sendo o parâmetro de pesquisa a quantidade de exodontia de dentes

permanentes relacionados ao restante dos procedimentos. Com base nisso, durante

o período de janeiro a junho foram executadas 526 exodontias de dentes

permanentes e 286 procedimentos diversos, demonstrando um elevado índice de

extrações e caracterizando este como um problema de saúde pública.
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A perda de dentes permanentes é um processo multifatorial que, relacionado

às doenças bucais, está associado principalmente à cárie dentária, ao trauma e à

doença periodontal. O status de perda dentária pode afetar a qualidade de vida

através de diferentes caminhos. Primeiro, pode influenciar adversamente na

funcionalidade, repercutindo nas atividades diárias dos indivíduos afetados, como a

mastigação, a escolha de alimentos e a fala. Em segundo lugar, o comprometimento

estético pode prejudicar a autoestima e as relações sociais (COELHO et al, 2021).

A cárie dentária, de maneira abrangente, tem sido a principal justificativa para

procedimentos de remoção dentária em diversas nações, tais como Brasil, Escócia,

França, Noruega, Japão, Itália, Inglaterra, País de Gales, Caribe (Antígua) e

Austrália. As conclusões deste estudo indicam que a cárie dentária, em todas as

faixas etárias e em ambos os gêneros, manteve-se como a principal razão para

procedimentos de extração dentária (CALCAGNOTTO, et al 2008).

Um estudo qualitativo conduzido com adultos e idosos na Faculdade de

Odontologia de Belo Horizonte revelou diferentes motivos para extrações dentárias

ao longo da vida. Estes incluíram a falta de conhecimento sobre métodos de

preservação da saúde bucal, dificuldades no acesso aos serviços odontológicos,

restrições financeiras, experiências passadas de complicações decorrentes de

intervenções odontológicas, e o temor em relação aos procedimentos necessários

para a manutenção dentária. Além disso, o estudo constatou que alguns indivíduos,

mesmo tendo acesso aos serviços odontológicos, optaram pela extração dentária

devido à crença de que esse procedimento seria menos dispendioso e menos

demorado (SOUSA et al, 2015).

Em um estudo realizado em Campina Grande (PB), constatou que 18% das

extrações dentárias foram realizadas a pedido dos próprios pacientes. Essa escolha

por parte dos pacientes pode ser atribuída não apenas ao aspecto financeiro, mas

também à busca pelo alívio imediato dos sintomas e à preocupação com a possível

recorrência de desconfortos (SOUSA et al, 2015).

A escolha de manter um dente comprometido pode resultar na continuidade

de futuros episódios de desconforto e sintomatologia dolorosa, ao passo que a

decisão de realizar a extração dentária se baseia na exclusão de que tal
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procedimento elimina a causa subjacente e resolve o problema de maneira definitiva

(SOUSA et al, 2015).

5 CONCLUSÃO

O estudo sobre o alto índice de exodontias comparado aos demais

procedimentos oferecidos na UBS, revelou um cenário complexo e desafiador em

relação à saúde bucal na região. A falta de conhecimento sobre a importância da

prevenção em saúde bucal e as significativas limitações socioeconômicas,

agravadas pela cultura local e o contexto rural, desempenham um papel inegável

nesse cenário. É notório que a busca por tratamentos odontológicos muitas vezes

ocorre somente quando as condições dentárias atingem estágios avançados,

provocando desconforto e dor significativos para os pacientes. Nesse ponto crítico,

a extração dentária frequentemente surge como a alternativa mais acessível e

prática para solucionar esses problemas, tanto em serviços públicos quanto

privados. Essa complexa interseção de fatores socioeconômicos, culturais e a

peculiaridade de uma região rural merece uma atenção cuidadosa e direcionada

para abordar efetivamente os desafios da saúde bucal na área. É crucial reconhecer

que os altos índices de exodontias podem ser indicativos de sistemas de saúde

bucal que enfrentam desafios na promoção da prevenção e na disponibilidade de

tratamentos restauradores. Portanto, este estudo destaca a necessidade de

medidas direcionadas para conscientização sobre saúde bucal, educação

preventiva e melhoria no acesso a serviços odontológicos na região.

Recomenda-se, para futuras investigações, a realização de pesquisas de campo

abrangentes que possam fornecer uma visão mais detalhada das causas

subjacentes a esse fenômeno. Isso poderia envolver a colaboração interdisciplinar

entre profissionais de saúde, educadores e gestores de políticas públicas. O objetivo

final deve ser o desenvolvimento de estratégias abrangentes que não apenas

reduzam o alto índice de exodontias, mas também promovam a saúde bucal a longo

prazo, melhorando assim a qualidade de vida da população atendida pela Unidade

Básica de Saúde São Camilo de Lelli e regiões semelhantes.
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ANEXOS

Anexo I- Dados E-SUS



13



14



15



16



17



18



19



20



21



22



23



24



25



26



27



28



29


