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[ Introdugéo

A presenca de infecgdes odontogénicas e doencga periodontal avangada tem sido associada ao aumento da resposta inflamatoéria sistémica e ao agravamento de
condigdes cardiovasculares. Em pacientes cardiopatas submetidos a procedimentos cirurgicos de grande porte, especialmente cirurgias cardiacas, a eliminagao de
focos infecciosos bucais constitui medida importante para reducao de complicagdes infecciosas e otimizagao das condicoes clinicas pre-operatorias. Nesse
contexto, a odontologia hospitalar desempenha papel fundamental na assisténcia multiprofissional, contribuindo para a seguranga do paciente e para a melhora dos
desfechos clinicos. O objetivo deste trabalho € relatar a atuagao da equipe odontologica na adequacao do meio bucal de um paciente internado em UTI coronariana
com indicagado de cirurgia de revascularizagao miocardica.

Métodos .

Estudo de caso baseado na analise de prontuério, avaliagao clinica odontolégica e acompanhamento multiprofissional de paciente internado no ambiente hospitalar.

L Resultados / Discussédo

O paciente R.G.A., sexo masculino, 51 anos, portador de hipertensao arterial sistémica, insuficiéncia cardiaca e doenca arterial coronariana, encontrava-se em
investigacao pré-operatoria para cirurgia de revascularizagdo miocardica. Durante avaliagdo ambulatorial prévia ao procedimento, apresentou episodio de dor
precordial tipica, sendo prontamente atendido pela equipe de emergéncia, que administrou nitroglicerina e realizou seu encaminhamento para a UTI coronariana.
Durante a avaliagcao odontologica de rotina na unidade, observou-se condicao bucal precaria, com perda dentaria extensa, presenca de apenas dez elementos
dentarios remanescentes, doencga periodontal avangada e multiplos abscessos periodontais ativos. Em discussao durante o round multidisciplinar, considerou-se que
os focos infecciosos bucais poderiam impactar negativamente a evolugao clinica do paciente e aumentar os riscos relacionados ao procedimento cardiaco. Diante
disso, foi indicada a adequacao imediata da cavidade bucal antes da cirurgia. Considerando as condigoes sistémicas do paciente, optou-se pelo uso de mepivacaina
associada a epinefrina 1:100.000, visando adequado controle anestésico e hemostatico. Os elementos dentarios comprometidos foram removidos em sessao Unica a
beira do leito, por meio de técnica minimamente traumatica. Em seguida, realizou-se terapia fotodinamica (PDT), com o objetivo de auxiliar no controle
microbiolégico, reduzir a inflamagéo local, favorecer o reparo tecidual e minimizar o desconforto pés-operatorio. O procedimento foi finalizado com suturas para
a obtencao de hemostasia adequada e melhor cicatrizagao. A literatura demonstra que infecgdes bucais podem atuar como fonte de disseminagdo bacteriana e a

contribuir para o aumento da inflamacéo sistémica, especialmente em pacientes criticos. Nesse cenario, a atuacdo da odontologia hospitalar mostra-se essencial
para a identificacao e eliminagao de focos infecciosos capazes de interferir negativamente na evolugao clinica e no planejamento cirlrgico.

Consideragdes Finais (©

O presente caso evidencia a importancia da odontologia hospitalar na assisténcia ao paciente cardiopata critico. A identificagc@ao e remocao de focos infecciosos
bucais antes da cirurgia cardiaca contribuiram para a adequacao das condi¢des clinicas do paciente e reforcam a relevancia da atuacao integrada do cirurgido-
dentista junto a equipe multiprofissional, promovendo maior seguranca e gualidade no cuidado hospitalar.
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