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FASE DE MANUTENCAO

UMA EXTENSAO DA TERAPIA
PERIODONTAL

PROCEDIMENTOS REALIZADOS A

INTERVALOS SELECIONADOS PARA
ASSISTIR O PACIENTE PERIODONTAL
NA MANUTENCAO DA SAUDE BUCAL

GLOSSARY OF PERIODONTAL TERMS, A.A.P., 1992



FASE DE MANUTENCAO

“E a fase de manutencdo do paciente apés o
tratamento periodontal.”

A.A.P, 1989.

“Conjunto de procedimentos e recursos que a
terapéutica periodontal dispoe para conservar a
higidez das estruturas gengivoperiodontais
conseguidas através do tratamento.”

Lascala, 1999.



FASE DE MANUTENCAO

Objetivos

Bl assegurar a estabilidade dos resultados;
5 minimizar a ocorréncia da doenca periodontal;
Bl avaliar a resposta dos tecidos periodontais ao tratamento;

& reforcar habitos de higiene bucal pessoal.

Sobrape, 1999.






Reavaliacao 3 meses



Manutencao 1 ano



Inicial







Inicial







Inicial

Manutencao 3 anos



MANUTENCAO

Pacientes com periodontite avancada
tratados com cirurgia periodontal, mas
nao incluidos em programas de
manutencao, exibiram periodontite
recorrente com perda de inser¢cao de 3 a 5
vezes maior que em pacientes de alto
risco com a progressao natural da doenca.

Nyman et al., J. Clin. Periodontol., 4:240-249, 1977



FASE DE MANUTENCAO

#f Clinico inicial:

Bl seqlielas da doenca (perda de insercao, bolsas,
mobilidade);

5l alteracoes inflamatorias (marginais, fundo de sulco);

&l fatores etiologicos locais.

# Clinico na manutencao:
5l comparativo com a situacao final do tratamento ativo;

Bl indicadores de recidiva/ atividade de doenca.









TERAPIA PERIODONTAL DE SUPORTE

Tab 5 - No e % de Pacientes por tipo de tratamento e cooperacgao

Terapia Cooperacao
Reg. Irreg. S/coop. Total
Cirurgica 40.5 37.2 22.3 905
N/ Cirurgica 38.9 28.8 32.3 375
Total 40.1 34.7 25.2 1.280

<>
NOVAES, A.B.Jr. e cols - 1996



FASE DE MANUTENCAO

IMPORTANCIA PARA O PROFISSIONAL

{ ATENCAO DEFICIENTE
{} ATENCAO ADEQUADA



FASE DE MANUTENCAO

IMPORTANCIA PARA O PACIENTE

{ COOPERACAO NECESSARIA
< BENEFICIOS COMPENSADORES
J AUSENCIA DE RECIDIVAS



FASE DE MANUTENCAO

DIVISAO

1 - RESPONSABILIDADE DO PROFISSIONAL
— EDUCACAO DO PACIENTE
> MOTIVACAO

» ENSINO DO CONTROLE DE PLACA



FASE DE MANUTENCAO

DIVISAO
2 - RESPONSABILIDADE DO PACIENTE
— COOPERACAO IRRESTRITA

> EFETIVO CONTROLE DA PLACA
> VOLTA A REVISAO PERIODICA



{} O sucesso do TRATAMENTO PERIODONTAL
repousa muitas vezes na capacidade do
PROFISSIONAL em MOTIVAR E EDUCAR

seus pacientes em relacdo aos Recursos

de Higienizacao .

{J A MOTIVACAO, é muito mais importante

gue a técnica ensinada .

LASCALA & MOUSSALI (1989)



CONTROLE MECANICO DA PLACA

NECESSIDADES E DIFICULDADES INDIVIDUAIS

v

PROFISSIONAL = PACIENTE



MOTIVACAO DO PACIENTE

} O QUE CAUSA
3 COMO EVOLUI
INFORMAGOES ,
SOBRE D.P. ~ PREJUIZOS CAUSADOS

QUAL O TRATAMENTO
QUAL SEU PAPEL



PACIENTE

RECEPTIVIDAD

MUDANCA
DE
HABITO

MUDANCA

\ DE
O T

EDUCACAO e MOTIVACAO



FASE DE MANUTENCAO

DIVISAO

1 - RESPONSABILIDADE DO PROFISSIONAL
- REABlLlTA(;AO BUCAL FUNCIONAL
» dentistica de alto padréo
» colocacdo de proteses
» movimentacdo ortodéntica
» eliminacdo interferéncias oclusais
> - habitos lesivos



FASE DE MANUTENCAO

DIVISAO

3 - CONTROLE PERIODICO

- CASO TRATADO == CONTROLADO
— NO PRINCIPIO MAIS EFETIVA

» MOTIVACAO DO PACIENTE
» FASE DE “CICATRIZACAO “



FASE DE MANUTENCAO

DIVISAO
3 - CONTROLE PERIODICO

— VERIFICA - SE :

VVVVVVY

PRESENCA DE PLACA
ESTADO GENGIVAL

PERDA DE INSERCAO

GRAU DE MOBILIDADE DENTAL
SENSIBILIDADE DENTINARIA
ANALISE RADIOGRAFICA
COLABORACAO DO PACIENTE



AVALIACAO DE RISCO - INDIVIDUO

v’ Condicoes sistémicas;

v’ Cooperacio com o0s retornos;

v Fumante;

v'Idade;

v Indice de placa;

v'Indice de sangramento;

v Prevaléncia de bolsas residuais > 4mm






Manutencao 5 anos




Inicial




Inicial




Inicial

5 anos



AVALIACAO DE RISCO - DENTE

v'Posicao do dente no arco;
v Envolvimento de furca;
v'Fatores iatrogénicos;

v'Insercio periodontal
remanescente;

v’ Mobilidade.






Manutencao 5 anos









5 anos

Inicial

1 ano




5 anos

Inicial

1 ano




Inicial






Inicial

1 ano

5 anos



5 anos
1 ano




Inicial

1 ano

5 anos




AVALIACAO DE RISCO - SITIO

v'Sangramento a sondagem;
v'P.S. e P.1.;

v'Sondagem clinica;
v'Supuracio.



FREQUENCIA DAS CONSULTAS DE MANUTENCAO

NAO EXISTEM REGRAS GERAIS
A CADA 3 MESES suowmi e cols. - 1971
=2 RAMFJORD e cols. -1973
SODERHOLM - 1979

AXELSSON e LINDHE - 1978
AXELSSON e LINDHE - 1981
RAMFJORD e cols. -1982

ALGUMAS FREQUENTES

=2 | INDHE e NYMAN - 1975
LINDHE e NYMAN  -1984

EVITAR EXCESSO DE TRATAMENTO

( ajuste individual da frequéncia )



MANUTENCAO

v'Exame, reavaliacao e diagnéstico;

v’ Motivacao, reinstrucao e
instrumentacao;

v Tratamento de sitios reinfectados;

v'Polimento, aplicacio de flaor e
determinacao dos novos retornos de
manutencao.
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