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RESUMO

Introducéo: As doencgas cardiovasculares, sdo caracterizadas por sua cronicidade e
carater progressivo, representam a principal causa de mortes no Brasil, os
anticoagulantes orais e antiagregantes plaquetéarios, sdo opc¢des terapéuticas para
prevencdo de eventos tromboembdlicos, utilizados de forma rotineira na prevencgao
priméria e secundaria de trombose venosa profunda, embolia pulmonar, fendmenos
tromboembdlicos em portadores de proteses metéalicas de valvulas cardiacas e em
pacientes com fibrilacdo atrial. A obrigatoriedade do cirurgido-dentista, habilitado e
capacitado, € essencial para proporcionar um atendimento e planejamento
odontoldgico, com maior seguranga neste grupo de pacientes. Objetivo: Investigar a
percepcao e atuacao dos cirurgides-dentistas sobre o atendimento odontolégico em
pacientes sob terapia com anticoagulantes e antiplaquetarios aos pacientes especiais,
na atencao primaria, da rede publica da cidade de Grajau do estado do Maranhéo,
Brasil. Metodologia: A realizacao deste estudo foi do tipo observacional, descritivo e
transversal. O planejamento amostral foi seletivo, com amostragem composta por 25
cirurgides-dentistas da atencdo primaria de saude publica, de Grajau, Maranh&o.
Como instrumentos de coleta de dados, foi utilizado uma ficha clinica previamente
estruturada, contendo questdes objetivas, o qual a permissdo dos participantes foi
realizada através do termo de consentimento livre e esclarecido. Os dados foram
tabulados no Microsoft Excel. Resultados (52%) dos cirurgides-dentistas apenas
realizam o exame clinico e encaminha o paciente, que fazem uso de anticoagulantes
orais, (60%) dos cirurgides dentistas solicitam ao médico a suspensdo dos
anticoagulantes orais, para a realizacdo de procedimentos odontoldgicos cirargicos,
como a extracao dentaria, (96%) dos cirurgides-dentistas relataram a necessidade de
orientacdes sobre o tratamento odontolégico, de pacientes que fazem uso de
anticoagulantes e antiplaguetérios orais. Consideracdes finais: A andlise dos dados
obtidos revelou demanda de orientacdes, sobre o tratamento de pacientes que fazem
uso de anticoagulantes e antiplaquetéarios orais, denotando a importancia de estar
sempre atualizado para o tratamento deste grupo de pacientes.

Palavras-chave: Assisténcia Odontolégica para pessoas com deficiéncias;
Anticoagulantes orais; Antiplaquetarios.



ABSTRACT

Introduction: Cardiovascular diseases, disorders are characterized by their chronicity
and progressive character, represent the main cause of death in Brazil, oral
anticoagulants and platelet antiaggregants are therapeutic options for the prevention
of thromboembolic events, used in such a way routine in the primary and secondary
prevention of deep vein thrombosis, pulmonary embolism, thromboembolic
phenomena in patients with metallic heart valve prostheses and in patients with atrial
fibrillation. The requirement of a qualified and trained dentist is essential to provide
dental care and planning, with greater security in this group of patients. Objective: To
investigate the perception and performance of dentists about dental care in patients
undergoing therapy with anticoagulants and antiplatelet agents for special patients, in
primary care, in the public network of the city of Grajau in the state of Maranhéo, Brazil.
Methodology: This study was carried out observational, descriptive and cross-
sectional. The sampling plan was selective, with a sampling made up of 25 dentists
from primary public health care, in Grajat, Maranh&o. As data collection instruments,
a previously structured clinical form was used, containing objective questions, which
the participants' permission was given through the free and informed consent form.
Data were tabulated in Microsoft Excel. Results: (52%) of dentists only perform the
clinical examination and refer the patient, who use oral anticoagulants, (60%) of
dentists ask the physician to suspend the oral anticoagulants, for the performance of
surgical dental procedures, such as tooth extraction, (96%) of dentists reported the
need for guidance on dental treatment of patients using oral anticoagulants and
antiplatelet agents. Final considerations: The analysis of the data obtained revealed
a demand for guidance on the treatment of patients who use oral anticoagulants and
antiplatelet agents, denoting the importance of always being up-to-date for the
treatment of this group of patients.

Keywords: Dental care for people with disabilities; Oral anticoagulants; Antiplatelet
agents.
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1 INTRODUCAO

As doencas cardiovasculares, afec¢cdes do coragdo e da circulagdo, sao
caracterizadas por sua cronicidade e carater progressivo, representam a principal
causa de mortes no Brasil. Sdo mais de 1100 mortes por dia, cerca de 46 por hora, 1
morte a cada 1,5 minutos (90 segundos) (SBC et al. 2020)

De acordo com dados do DataSus no ano de 2012, as doencgas isquémicas do
coracao representaram cerca de 104.397 6bitos no Brasil, destas, somente o infarto e
angina corresponderam a 84.836 (81,26%) do total de 6bitos ocorridos.

Os anticoagulantes orais e/ou antiagregantes plaquetarios, sdo opcdes
terapéuticas para prevencdo de eventos tromboembdlicos, utilizados de forma
rotineira na prevencao primaria e secundaria de trombose venosa profunda, embolia
pulmonar, fenébmenos tromboembdlicos em portadores de proteses metalicas de
valvulas cardiacas e em pacientes com fibrilacdo atrial (Kresneir et al., 2003; Meehan
et al. 1997; Medeiros et al., 2011, 2017.) Isso posto, a presenca destes pacientes, em
consultérios odontolégicos, na busca de reabilitagdo bucal e/ou remocao de focos
infecciosos, é cada vez mais frequente.

E necessario o cirurgido dentista ser habilitado e capacitado, pois é essencial
para proporcionar um atendimento e/ou planejamento odontolégico, com maior
segurancga neste grupo de pacientes.

A efetividade da terapia antitrombdtica seja, Unica, dupla, ou tripla ja foi descrita
em varios estudos cientificos, como no CLARITY (Clopidogrel as Adjunctive
Reperfusion Therapy Study) e no COMMIT (Clopidogrel and Metoprolol in Myocardial
Infarction Trial), onde esta terapéutica reduziu os indices de morbi e letalidade,
advindos de emergéncias cardiovasculares agudas. (Sabatine et al., 2005; Chen et
al., 2005)

O tratamento com o anticoagulante oral carrega um risco substancial de
sangramento. Desta maneira é de suma importancia uma interagdo multiprofissional
entre médico e cirurgido dentista para que se obtenha um planejamento e prognostico
com maior eficicia e seguranca.

Em contrapartida, na odontologia ndo existe nenhum caso bem documentado
de hemorragia séria apds cirurgia oral em pacientes sob uso de anticoagulantes orais,

com niveis de INR dentro do intervalo terapéutico. Pelo contrario estdo descritas



complicacBes embodlicas sérias, algumas ocasionando fatalidades apds suspenséo da
terapéutica (Wahl, 2000; Evans, 2002; Alexander, 2002; Marques et al., 2005,
Medeiros 2018, 2020).

Esta controvérsia se faz presente ainda nos dias de hoje, entre a classe de
cirurgides-dentistas e médica, e isto se da, devido ao duplo risco: potencial de
tromboembolismo pela interrupcdo da medicacdo, ou de sangramento pela
continuidade da terapia, frente a cirurgias bucais, como extragcdo dentaria. Em virtude
da existéncia dessa dubiedade estabelecemos a seguinte pesquisa cientifica que tem
como objetivo investigar a percepcao e atuacdo dos cirurgibes — dentistas sobre o
tratamento odontolégico, em pacientes sob terapia com anticoagulante e/ou
antiplaquetarios aos pacientes especiais, na atencdo primaria da rede publica da
cidade de Grajau-Ma.
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2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 DOENCAS CARDIOVASCULARES

As doencas cardiovasculares, afec¢gbes do coragdo e da circulagcdo séo de
varios tipos, sendo as mais preocupantes a doenca das artérias coronérias e a doenca
das artérias do cérebro. S&o caracterizadas por sua cronicidade e carater progressivo,
representam a principal causa de mortes no Brasil. S&o mais de 1100 mortes por dia,
cerca de 46 por hora, 1 morte a cada 1,5 minutos (90 segundos) (SBC et al. 2020)

De acordo com dados do DataSus no ano de 2012, as doencgas isquémicas do
coracao representaram cerca de 104.397 6bitos no Brasil, destas, somente o infarto e
angina corresponderam a 84.836 (81,26%) do total de 6bitos ocorridos.

O controle dos fatores de risco € a melhor forma de prevenir as doencas
cardiovasculares, os fatores de risco podem ser divididos em duas grandes
categorias: fatores de risco modificaveis e fatores de risco ndo modificaveis. (SBC et
al.2020).

Fatores de risco modificAveis; aclcar elevado no sangue, colesterol elevado,
triglicerideos elevados, pressédo arterial elevada, tabagismo, obesidade, alcoolismo,
sedentarismo.

Fatores de risco ndo modificaveis; idade, sexo e genética.

Os anticoagulantes orais se destacam pela frequente indicacdo para algumas
das doencas cardiovasculares, auxiliando e dando uma qualidade de vida melhor aos
pacientes que sofrem de doencas cardiovasculares. (SBC et al. 2020).



11

2.2 ANTICOAGULANTES ORAIS

Os anticoagulantes sdo medicamentos que impedem a formacéo de codgulos
no sangue, sao fundamentais na prevencdo de acontecimentos tromboembdlicos
relacionados a condi¢des clinicas associadas a cardiopatias. (American heart
association, et al. 2020)

Os anticoagulantes promovem uma melhor qualidade de vida as pessoas que
sofrem de doencas cardiovasculares, os mais comumente utilizados sao a heparina,
varfarina e AAS. (American heart association, et al. 2020)

A varfarina é utilizada por milhdes de pessoas no mundo e tem eficacia e
seguranca bem estabelecidas como anticoagulante. O efeito anticoagulante
da varfarina é mediado através da inibicdo dos fatores de coagulacdo vitamina K-
dependentes (Il, VII, IX e X) (Ansell et al. 2008)

A heparina sd6dica € um excelente anticoagulante para o tratamento de
cardiopatias e é administrada por intravenosa ou via subcutanea. Age na inibicao dos
fatores de coagulacdo dependentes da vitamina K, o objetivo da terapia com
anticoagulante € reduzir a capacidade de coagulacdo do sangue, de modo a evitar a
trombose e, a0 mesmo tempo, evitar a ocorréncia de sangramento espontaneo. (Lorga
Am et al. 2013)

O acido acetilsalicilico(ASS) é considerado um antiagregante plaquetario, sua
eficacia independe do sexo ou da idade sendo eficaz no tratamento das cardiopatias.
O ASS inibe a acéo da enzima cicloxigenase nas plaquetas diminuindo a producéo de
tromboxano, um lipideo que favorece a agregacao plaquetaria. (Abizaid et al., Elsevier
et al., 2013).

A coagulacdo sanguinea é de suma importancia para a obtencdo da
hemostasia apds o acontecimento de uma lesédo vascular. A auséncia parcial ou total
da coagulacdo do sangue leva a repercussbes que aumentam a morbidade e a
mortalidade. (Luiz Alberto et al, 2019).

Os cirurgides-dentistas costumam atender pacientes que sofrem de doencas
cronicas e estes costumam tomar medicamentos de longo prazo, como O0s
anticoagulantes orais. Estes medicamentos tem implicagcdes importantes durante a

realizacdo de procedimentos odontologicos. (Van diermen De et al. 2011)
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Historicamente o uso de anticoagulantes foi interrompido para reducao do risco
de sangramento durante qualquer procedimento odontolégico invasivo.
Recentemente varios estudos indicam que a interrup¢do dos anticoagulantes pode
ocasionar ao tromboembolismo venoso, contudo pode-se notar que existe uma pratica
variada entre os dentistas ao tratar esses pacientes. (Kaveeshwar AS et al. 2014)

A obrigatoriedade do cirurgido dentista, habilitado e capacitado, € essencial
para proporcionar um atendimento e/ou planejamento odontolégico, com maior
seguranca neste grupo de pacientes. E necessario ter a disposicdo, informacdes
sobre a patologia de base, alteracdo sistémica, tipo de anticoagulante e/ou
antiplaguetario, exames para controle laboratorial, bem como dos riscos e
complicagbes associadas ao sangramento, com acgdes efetivas para controle local.

O tratamento com o anticoagulante oral carrega um risco substancial de
sangramento. Desta maneira é de suma importancia uma interacdo multiprofissional
entre médico e cirurgido dentista para que se obtenha um planejamento e prognostico
com maior eficacia e segurancga.

Esta controvérsia se faz presente ainda nos dias de hoje, entre a classe de
cirurgibes-dentistas e médica, e isto se da, devido ao duplo risco: potencial de
tromboembolismo pela interrupcdo da medicacdo, ou de sangramento pela
continuidade da terapia, frente a cirurgias bucais, como extracdo dentaria. (Wabhl,
2000; Evans, 2002; Alexander, 2002; Marques et al., 2005, Medeiros 2018, 2020).
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3 OBJETIVOS
3.1 OBJETIVO GERAL

Investigar a percepgéao e atuagéo dos cirurgides dentistas sobre o atendimento
odontologico em pacientes sob terapia com anticoagulante e/ou antiplaquetarios aos
pacientes especiais, na atencao primaria, da rede publica da Cidade de Grajau do

Estado do Maranhao, Brasil.
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de estudo

Este trabalho se caracteriza como estudo observacional do tipo transversal,
apos ser submetido e aprovado no comité de ética em pesquisa com seres humanos
da Universidade CEUMA, sob o protocolo 466/2021, foi executado segundo as normas

da resolugéo 196 do conselho nacional de saude.

4.2 Local da pesquisa
Atencéo primaria da rede publica da Cidade de Grajau do estado do Maranh&o,

Brasil.

4.3 Universo e amostra
O universo da pesquisa foram os cirurgifes-dentistas da atencdo primaria de

saude publica da cidade de Grajau, Maranhao.

4.4. Critérios de inclusao

Foram incluidos os cirurgifes-dentistas atuantes na atencdo primaria da rede
publica de Grajau, Maranhdo. Todos os participantes aceitaram como voluntarios
responder aos questionarios, assinando o termo de consentimento livre e esclarecido
(TCLE).

4.5 Critérios de N&o- incluséo
Os cirurgides-dentistas que nao estejam atuantes em clinica odontologica da

atencdo primaria de saude publica de Grajau-Ma.

4.6 Instrumento de coleta de dados

A coleta de dados foi realizada por meio da aplicagéo de um instrumento proprio
adaptado. O questionario foi aplicado tanto em papel impresso quanto por formulario
construido no aplicativo Google Forms®. Os dados foram armazenados em um banco

de dados na planilha do software Microsoft Excel® 2016.
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4.7 Analise e coleta de dados
Os dados foram submetidos a analise comparativa em relacéo aos resultados

obtidos com o sottware Excell 2016.
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5 DISCUSSAO

Nos dias atuais, existe um aumento no numero de pessoas que possuem
cardiopatias, este aumento ndo se deve exclusivamente pelo diagndstico precoce e/ou
aumento da sobrevida da populacdo, mas também pelo aumento dos fatores de risco
cardiovascular, como tabagismo, hipertensdo, sedentarismo, obesidade moérbida e
diabetes mellitus (Borghi et al., 2014).

A maioria dos pacientes que possuem doencas cardiovasculares fazem uso de
antiagregantes plaquetarios e/ou anticoagulantes orais. E necessario ter a disposicao,
informagdes sobre a patologia de base, alteragdo sistémica, tipo de anticoagulante
e/ou antiplaquetario, exames para controle laboratorial, bem como dos riscos e
complicacBes associadas ao sangramento, com acdes efetivas para controle local
(Medeiros et al., 2017).

As intervencgfes odontologicas em pacientes cardiopatas sempre foi motivo de
diversos estudos e publicacdes. Pode-se notar que existe uma pratica variada e
diversa entre os cirurgifes-dentistas, principalmente no grupo de pacientes que
utilizam alguma medicacao que altere a hemostasia (Van Diermen et al., 2011; Park
et al, 2012).

Portanto € necessario assegurar e reassegurar segundo a literatura recente,
gue o risco de sangramento pode existir, mais que dificilmente sera incontrolavel, e
caso ocorra o sangramento, o uso de medidas hemostéaticas locais € o suficiente.
(Medeiros et al., 2020).

O presente estudo foi desenvolvido partindo da premissa de analisar a conduta
do profissional frente ao atendimento odontolégico de pacientes que fazem uso de
antiagregantes plaquetéarios e/ou anticoagulantes orais, visando auxiliar o profissional
sobre as recentes descobertas na literatura sobre o atendimento neste grupo de

pacientes.
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6 RESULTADOS

Apos analise dos dados obtidos, verificou-se que dos 25 cirurgides — dentistas
entrevistados conforme o gréfico 1, a predominancia do género feminino (75%) e
género masculino (25%).

® Feminino

Masculino

Gréfico 1. Percentual do género dos cirurgides-dentistas atuantes na atencdo primaria de saulde
publica, Grajau, Maranhéo.

No grafico 2, o local de formacé&o dos profissionais entrevistados, constatou-
se, (83%) se graduaram em faculdades privadas e (17%) em faculdades publicas,

respectivamente.

Faculdade publica

Faculdade privada

Gréfico 2. Percentual do local de formacédo dos cirurgides-dentistas atuantes na atencao primaria de
saude publica, Grajau, Maranh&o.

Dos 25 cirurgides-dentistas entrevistados, verificou-se que conforme o grafico
3, (87%) tiveram a disciplina de odontologia para pacientes com necessidades

especiais, (13%) ndo possuiram a disciplina durante a faculdade.
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Gréfico 3. Percentual dos cirurgifes-dentistas que tiveram a disciplina de odontologia para pacientes
com necessidades especiais durante a faculdade, atuantes na aten¢do priméria de sadde publica,
Grajau, Maranhao.

O municipio de Grajau no Maranhao, constatou-se que (87%) dos entrevistados
possui assisténcia odontolégica para o tratamento de pacientes com necessidades

especiais em sua unidade basica de saude, (12%) relataram ndo possuir.

Sim mN&o

Gréfico 4. Percentual dos cirurgifes-dentistas que possuem assisténcia odontoldgica para pacientes

com necessidades especiais, atuantes na atencao priméria de salde publica, Grajau, Maranh&o.

Conforme o grafico 5, os profissionais da atencao primaria da saude publica de
Grajai no Maranhdo, Constatou-se, (30%) atendem pacientes que utilizam
anticoagulantes orais e antiplaquetarios, (52%) apenas realizam o exame clinico e
encaminha o paciente, (9%) passa 0 caso a outro colega pois ndo se sente apto a
atender, e (9%) ndo atendem.
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31%

52%

17%

N&o Apenas realiza o exame clinico e encaminha o paciente

Grafico 5. Percentual dos cirurgies-dentistas que atendem pacientes que utilizam anticoagulantes e

antiplaquetarios por via oral, atuantes na atencéo primaria de salde publica, Grajad, Maranh&o.
No Gréfico 6, (44%) dos cirurgides-dentistas conhecem a heparina como
anticoagulante oral, (28%) a varfarina, (20%) conhecem outros medicamentos e (8%)

nao conhece nenhum.

Varfarina
m Heparina
® N&o conheco
m Outros

Grafico 6. Percentual dos anticoagulantes orais que os cirurgides-dentistas conhecem, atuantes na
atencado priméria de salde publica, Grajad, Maranh&o.

Analisando o gréfico 7, (84%) dos profissionais conhecem o AAS como
antiplaguetario, (4%) conhecem o clopidogrel, (4%) conhecem outros medicamentos

antiplaguetarios e (8%) ndo conhecem nenhum antiplaquetério.

AAS
m Clopidogrel

N&o conheco
m QOutros

Gréfico 7. Percentual dos antiplaquetarios orais que os cirurgibes-dentistas conhecem, atuantes na

atencao priméria de salde publica, Grajau, Maranhao.
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Conforme o grafico 8, (68%) dos profissionais raramente atendem pacientes
que utilizam anticoagulantes orais, (12%) atendem algumas vezes no ano, (8%)
relatou atender diariamente, (4%) atendem semanalmente, e (8%) nunca atendem
este grupo de pacientes.

8% 8%
4% Diariamente

AlZ% ® Semanal

® Algumas vezes no ano
®m Raramente
Nunca

Grafico 8. Percentual da frequéncia que os cirurgides-dentistas atendem, pacientes que utilizam

anticoagulantes orais, atuantes na atencao priméria de saude publica, Grajau, Maranh&o.

Analisando o grafico 9, (59%) dos cirurgides-dentistas atendem algumas vezes
no ano pacientes que utilizam antiplaquetarios, (19%) atendem diariamente, (10%)
atendem semanalmente e (12%) raramente atendem.

19%
Diariamente

® Semanal
10%
Algumas vezes no ano

B Raramente

Gréfico 9. Percentual da frequéncia que os cirurgides-dentistas atendem, pacientes que utilizam
antiplaquetarios orais, atuantes na aten¢do primaria de satde publica, Grajal, Maranh&o.

Conforme o gréfico 10, (86%) dos profissionais solicitam exames laboratoriais
antes do atendimento dos pacientes que utilizam anticoagulantes orais, (24%) nao

solicitam.

Gréfico 10. Percentual da solicitacdo de exames laboratoriais antes do procedimento odontol6gico,
solicitado pelos cirurgibes-dentistas para atender os pacientes que utilizam anticoagulantes orais,

atuantes na atencao primaria de saude publica, Grajau, Maranh&o.
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Segundo o gréafico 11, constatou-se, (40%) dos cirurgides-dentistas solicitam
hemograma completo para o atendimento destes pacientes, (24%) solicitam tempo de
sangramento, (12%) solicitam TP, TTPa, INHR, (20%) nao solicitam exames

laboratoriais e (4%) solicitam outros exames.

Nenhum

® Hemograma completo

TP, TTPa, INR
Tempo de sangramento
Outros

Grafico 11. Percentual dos exames laboratoriais solicitados pelos cirurgides-dentistas para atender os
pacientes que utilizam anticoagulantes orais, atuantes na aten¢do primaria de salde publica, Grajad,

Maranhéao.

No mesmo seguimento de exames laboratoriais, segundo o grafico 12, (72%)
dos profissionais solicitam exames laboratoriais, antes de atender pacientes que

utilizam antiplaquetarios, (28%) nao realizam a solicitacao.

Gréfico 12. Percentual da solicitacdo de exames laboratoriais antes do procedimento odontoldgico,
solicitado pelos cirurgides-dentistas para atender os pacientes que utilizam antiplaquetarios orais,

atuantes na atencao primdria de saude publica, Grajau, Maranh&o.

No gréafico 13 encontrou-se os seguintes dados, (44%) dos dentistas solicitam
hemograma completo antes de atender os pacientes que utilizam antiplaquetarios,
(26%) solicitam tempo de sangramento, (22%) n&o solicitam nenhum exame

laboratorial, (4%) solicitam TP, TTPa, INHR, (4%) solicitam outros exames.
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Nenhum

® Hemograma completo

TP, TTPa, INR
Tempo de sangramento
Outros

Grafico 13. Percentual dos exames laboratoriais solicitados pelos cirurgides-dentistas para atender os
pacientes que utilizam antiplaquetarios orais, atuantes na atencdo primaria de saude publica, Grajaq,
Maranhéo.

Observando o gréfico 14, (87%) dos profissionais solicitam avaliagcdo médica
dos pacientes que utilizam anticoagulantes orais, previamente antes da realizacao dos
procedimentos odontolégicos, (13%) dos entrevistados ndo realizam avaliacédo

médica.

Gréfico 14. Percentual de solicitacdo da avaliagdo médica previamente realizada, pelos
cirurgibes-dentistas para atender os pacientes que utilizam antiplaquetérios orais, atuantes na atencéo
primaria de saude publica, Grajau, Maranhdo

(60%) dos cirurgides dentistas solicitam ao médico a suspensao dos
anticoagulantes orais, para a realizacdo de procedimentos odontoldgicos cirdrgicos,
como a extracao dentaria. (40%) dos entrevistados ndo realizam solicitacdo médica

para suspensdo da medicacao.

Gréfico 15. Percentual de solicitacdo médica para suspensdo dos anticoagulantes orais, previamente
antes da realizacdo de procedimentos odontolégicos cirlrgicos, como a extracdo dentaria, pelos

cirurgibes-dentistas atuantes na atencao primaria de sadde publica, Grajau, Maranhao.
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No grafico 16, verificamos que (42%) dos cirurgides-dentistas solicitam a
suspensao do uso dos anticoagulantes orais, 7 dias antes do procedimento cirdrgico
como a extracdo dentaria.

(42%) realizam a solicitacdo 24 horas antes da extragcéo dentéria, (7%) realizam
solicitacdo de suspensdo no dia do procedimento e (9%) nao solicitam nenhuma

suspensao da terapia medicamentosa.

07 dias

H 24 horas

No dia da extracao
dentaria

Nenhuma suspenséo
da terapia
medicamentosa

Gréfico 16. Percentual de solicitacdo da suspensdo dos anticoagulantes orais, previamente antes da
realizacdo de procedimentos odontolégicos cirlrgicos, como a extracdo dentdaria, pelos cirurgiées-

dentistas atuantes na atencdo priméria de salde publica, Grajau, Maranh&o.

Analisando o grafico 17, percebemos que além da extracdo dentaria (54%), os
cirurgibes-dentistas suspenderiam o uso dos anticoagulantes orais, previamente a
realizacdo de outros procedimentos odontolégicos, como o implante dentario (13%),

(33%) nao suspenderia nenhuma medicacao.

Extracao dentéaria
® Implante
®m Raspagem subgengival
m Restauracéo

= Moldagem

® Nenhum procedimento

Gréfico 17. Percentual de solicitacdo da suspensdo dos anticoagulantes orais, previamente antes da
realizacdo de procedimentos odontolégicos, pelos cirurgides-dentistas atuantes na atencdo primaria de
saude publica, Grajau, Maranh&o.

Constatou-se na pesquisa que (92%) dos cirurgidoes-dentistas realizaram

procedimentos odontolégicos nao invasivos, em pacientes que fazem uso de
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anticoagulantes orais, como a restauracdo dentaria, (8%) encaminharia o paciente

para avaliacdo médica antes do procedimento.

Realizaria normalmente

Encaminharia o
paciente para avaliacao
médica antes do
procedimento

Gréfico 18. Percentual de solicitacdo da suspenséo dos anticoagulantes orais, previamente antes da
realizacdo de procedimentos odontolégicos ndo invasivos como a restauracdo dentéria, pelos

cirurgides-dentistas atuantes na atencéo primaria de salde publica, Grajal, Maranhao.

A maior preocupacdo dos cirurgides-dentistas que atendem pacientes que
utilizam anticoagulantes e antiplaquetarios orais, na atencao primaria de saude
publica de Grajau, € com hemorragia no meio do procedimento (58%), (23%) com a
hemorragia ap0s o procedimento, (10%) com eventos tromboembadlicos (AVE, infarto
do miocérdio) durante o procedimento, (95) se preocupam com eventos
tromboembodlicos (AVE, infarto do miocéardio) apds o procedimento.

Hemorragia no meio do
procedimento

® Hemorragia apés o
procedimento

Eventos
tromboembdlicos(AVE,
infarto do miocardio)durante
0 procedimento

® Eventos
tromboembolicos(AVE,
infarto do miocérdio)apés o
procedimento

Gréfico 19. Percentual da preocupacao em realizar procedimentos invasivos em pacientes que utilizam
anticoagulantes e antiplaquetarios orais, pelos cirurgides-dentistas atuantes na atencdo primaria de

salide publica, Grajau, Maranh&o.

Em contrapartida, na odontologia n&o existe nenhum caso bem documentado

de hemorragia séria apds cirurgia oral em pacientes sob uso de anticoagulantes orais,
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com niveis de INR dentro do intervalo terapéutico. Pelo contrario estdo descritas
complicacBes embolicas sérias, algumas ocasionando fatalidades apés suspenséo da
terapéutica (Marques et al., 2005, Medeiros 2018, et, al 2020)

Os cirurgides-dentistas relataram sentir necessidade sobre orientagoes,
relacionado ao atendimento odontolégico em pacientes que fazem uso de
anticoagulantes e antiplaquetarios orais (96%), (4%) relataram nao sentir necessidade

de orientacoes.

Gréfico 20. Percentual da necessidade de orienta¢des sobre o0 atendimento odontolégico, em pacientes
que utilizam anticoagulantes e antiplaquetéarios orais, expressada pelos cirurgides-dentistas atuantes

na atencdo primaria de saude publica, Grajal, Maranhao.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com os dados obtidos conclui-se que:

Os cirurgides-dentistas da atencdo primaria de saude publica de Grajad,
apenas realizam o exame clinico e encaminham os pacientes que fazem uso de
anticoagulantes e antiplaquetarios orais.

A maioria dos cirurgides-dentistas conhecem a heparina como anticoagulante
oral e 0 AAS como antiplagquetario oral.

Raramente atendem os pacientes que fazem uso de anticoagulantes e
antiplaquetarios orais.

A maioria solicita exames laboratoriais previamente para realizacdo de
procedimentos odontoldgicos invasivos como a extracdo dentaria, em pacientes que
fazem uso de anticoagulantes e antiplaquetérios orais.

Os cirurgibes-dentistas solicitam o hemograma completo previamente a
realizacdo de procedimentos odontoldgicos cirirgicos, em pacientes que fazem uso
de anticoagulantes e antiplaquetarios orais.

Os profissionais em sua maioria solicitam avaliacdo médica para suspensao
dos anticoagulantes e antiplaguetarios orais, antes da realizacdo de procedimentos
cirdrgicos, como a extracao dentéria.

Metade dos profissionais solicitam a suspenséo da medicacao, 7 dias antes ou
no dia do procedimento odontolégico cirurgico.

Metade dos profissionais ndo solicitam a suspensdao dos anticoagulantes e
antiplaquetarios orais.

Os cirurgides-dentistas solicitam a suspensdo dos anticoagulantes e
antiplaguetarios orais, previamente a realizacdo da extracdo dentaria.

A maior preocupacao dos cirurgides-dentistas em atender pacientes que fazem
uso de anticoagulantes e antiplaquetarios orais, € a hemorragia apés o procedimento.

Os profissionais em sua grande maioria possuem necessidade em orientacdes
sobre o atendimento odontoldgico, em pacientes que fazem uso de anticoagulantes e
antiplaquetarios orais.

A andlise dos dados obtidos revelou demanda de orientacbes, sobre o
tratamento de pacientes que fazem uso de anticoagulantes e antiplaquetéarios orais,
denotando a importancia de estar sempre atualizado para o tratamento deste grupo

de pacientes, proporcionando uma melhor eficdcia e seguranca no planejamento
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odontoldgico, visto que a maioria dos cirurgibes-dentistas, ndo s6 encaminham estes
pacientes, como solicitam a suspensdo desses medicamentos, contrarios as

evidéncias cientificas atuais.
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