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RESUMO

O manejo odontoldgico de pacientes diabéticos € essencial para o tratamento adequado, visto
gue 0s mesmos sao mais propicios a problemas periodontais. O estado de hiperglicemia pode
favorecer diretamente o crescimento de patdgenos periodontais, podendo dificultar ou
prejudicar as func@es celulares, tornando a doenca periodontal ainda mais grave. Nesse sentido,
0 objetivo desse trabalho € relatar o caso cinico de um paciente que possui diabetes mellitus
tipo 11. O paciente J. F. S., género masculino, chegou a clinica odontol6gica da UNDB relatando
a necessidade de realizar algumas restauracdes e demonstrando também interesse por colocar
prétese parcial inferior. Inicialmente foi realizado a adequacdo do meio bucal do paciente e

posteriormente realizada as restauragdes.
Palavras-chave: Diabetes mellitus tipo Il. Periodontia. Manejo odontol6gico.
1. Introducgéo

A priori, € imperativo ressaltar que a diabetes mellitus (DM) é uma condicgéo sistémica
e crbnica, onde ha a deficiéncia parcial ou total da producéo de insulina. Como resultado, o

paciente perde a capacidade de controlar o nivel de glicose no organismo, ficando irregular. Os
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sintomas mais frequentes relacionados com esta doenca sdo poliuria, polidipsia, polifagia, e
perda de peso (Maia et al., 2022).

A classificacdo da diabetes mellitus é dividida em tipo I, tipo Il, e gestacional. Sendo
assim, é definida como tipo I, quando o paciente perde a capacidade da producéo de insulina
suficiente pelo pancreas, tornando insulinodependente (Maia et al., 2024).

A diabetes tipo Il merece um destaque, por ser a mais comum dentre as existentes, cerca
de 90% dos casos. Nessa situacdo clinica, o paciente possui diminuicdo da resposta tecidual
aos niveis normais de insulina circulante, ou producéo insuficiente. Geralmente a causa esta
relacionada com a obesidade, sedentarismo, e habitos alimentares irregulares (Labolita et al.,
2020).

Na odontologia, os pacientes que possuem a diabetes mellitus necessitam de uma
abordagem cuidadosa, tendo em vista que a doenca implica em complicacdes na cavidade oral.
Portanto, é necessario na anamnese investigar a histdria pregressa do paciente, como idade,
episodios hiperglicémicos, aferi¢do, controle hiperglicémico, padrdes alimentares, historico
familiar. Ademais, em determinados casos, quando o paciente estd a mais de 3 meses sem
realizar exames, é indicado solicitar exame complementar como glicemia em jejum, e para
pacientes, ja diagnosticados, hemoglobinemia glicada (Da Silva et al., 2020).

O atendimento odontolégico para pacientes com essa comorbidade deve ser adaptado
de acordo com cada um, e considerar os horarios bem definidos, de preferéncia pela manha, por
ser a parte do dia em que a insulina se encontra no seu nivel maximo de secrecdo. Além disso,
deve-se considerar o tempo dos procedimentos, sendo eles mais curtos (Silva et al., 2020).

A doenca periodontal afeta cerca de 75% dos pacientes portadores de diabetes mellitus
(DaSilvaetal., 2020). A hiperglicemia afeta 0 metabolismo, dificultando a difusdo de oxigénio,
isso aumenta a suscetibilidade a doenca periodontal (Brandéo; Silva; Penteado, 2011; Silva, et
al., 2010).

As manifesta¢Oes bucais mais comuns em portadores de diabetes mellitus (DM) incluem
a doenca periodontal, que afeta mais de 50% dos pacientes, além de xerostomia e candidose
bucal. Ao escolher o anestésico local, € fundamental considerar que alguns deles podem elevar
os niveis glicémicos do paciente. A felipressina € recomendada em situacbes onde ha
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contraindicacdo formal ao uso de vasoconstritores. Para diabéticos compensados, a utilizacéo
de epinefrina ou lidocaina é viavel, proporcionando uma abordagem segura e eficaz durante

procedimentos odontoldgicos (Da Silva et al., 2020).

2. Objetivo Geral
Compreender a importancia do manejo odontoldgico para pacientes portadores de

diabetes mellitus tipo I1.

2.1 Especificos

a) Compreender a necessidade de realizar o teste glicémico antes do atendimento
odontoldgico

b) Entender a importancia do cuidado com a saude periodontal de pacientes
portadores de diabetes.

c) Elucidar a importancia do conhecimento sobre a diabetes.

3. Relato de Caso Clinico

Paciente J. F. S., género masculino, portador de diabetes mellitus tipo 1I, 68
anos, ludovicense. Chegou a Clinica Odontolégica da UNDB relatando que necessita
realizar algumas restauracdes, 0 mesmo salientou que o ultimo atendimento odontolégico

foi a alguns meses, onde 0 mesmo fez a troca de sua protese.

Fig. 1 — Arcada inferior com restauracdes insatisfatorias e acimulo de calculo dental

Ao realizar o exame clinico intraoral, foi observado que o paciente é edéntulo
na arcada superior e possui auséncia de alguns elementos dentais na arcada inferior. Com

necessidade de tratamento foi observado aciimulo de célculo dental em todos os elementos
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inferiores presentes e abfracdo nos elementos 44 e 45, elementos 33 e 34 com restauracao

insatisfatoria e os elementos inferiores anteriores com desgaste nas incisais.

Apos realizar o teste glicémico na primeira consulta, 0 mesmo deu 222 mg/dL
onde foi solicitado o exame de glicemia em jejum e hemoglobina glicada para o paciente

levar na proxima consulta.

Fig. 3 — Arcada inferior ap6s adequacéo realizacéo das restauracdes

No retorno do paciente ao dentista, 0 mesmo apresentou o exame de glicemia em jejum
que foi realizado, onde o resultado do mesmo foi de 163 mg/dL, durante a consulta foi realizado
novamente o teste glicémico medindo 234 mg/dL. Visando uma melhora na satde bucal do
paciente, foi realizado a adequacéo do meio bucal com raspagem e profilaxia e posteriormente
foi realizado as restauracGes dos elementos necessarios, bem como a troca das restauragoes
insatisfatérias e o encaminhamento do paciente para a clinica de prétese com o intuito de
confeccionar uma ppr inferior.

Como toda pesquisa que envolve seres humanos, este trabalho foi previamente
analisado e aprovado pelo comité de ética (CEP), com o numero do CAAE:
74705123.0.0000.8707, com o TCLE devidamente assinado pelo paciente
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4. Conclusodes

O atendimento odontol6gico do paciente J. F. S., portador de diabetes mellitus tipo II,
evidenciou a importancia da abordagem integrada entre a satde bucal e o controle glicémico.
Durante o tratamento, foram identificadas multiplas necessidades, incluindo a presenca de
acumulo de célculo dental, restauracfes insatisfatorias e a auséncia de elementos dentais na
arcada superior. A adequacdo do meio bucal, por meio de raspagem e profilaxia, foi
fundamental para a melhoria da salde periodontal do paciente. Além disso, a realizacdo das
restauracdes necessarias e 0 encaminhamento para a confecgdo de uma prétese inferior visaram
ndo apenas a recuperagdo estetica, mas também a funcionalidade da arcada dentaria. Os
resultados dos testes glicémicos demonstraram a necessidade de monitoramento continuo da
condicdo do paciente, ressaltando a relevancia da colaboracao entre profissionais de salde na
promogao do bem-estar geral do paciente. Assim, conclui-se que um tratamento odontol6gico
eficaz deve considerar as comorbidades do paciente, garantindo um atendimento holistico e de
qualidade.

Como toda pesquisa que envolve seres humanos, este trabalho foi previamente
analisado e aprovado pelo comité de ética (CEP), com o numero do CAAE:
74705123.0.0000.8707, com o TCLE devidamente assinado pelo paciente.
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