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Resumo

O presente estudo teve por objetivo verificar na literatura o tema promogéo da salide bucal para a pessoa idosa e
fazer uma revisdo de literatura a respeito do tema. Materiais e métodos: foi realizada uma abordagem
bibliografica na base de dados BVS (Biblioteca virtual em Saude) cujo assunto pesquisado era prevencdo da
salde bucal do idoso e promocéao da saide bucal do idoso, sendo estes disponiveis na integra e em forma de
artigo cientifico, com busca por localizador descritor de assunto (Satde publica atencdo a satde, salde de grupos
especificos, salde do idoso) e (Saude publica Politicas, Planejamento e Administracdo em Salde, politicas
publicas de salde, acesso aos servigos de salde). Resultados: As acdes de salde bucal voltadas ao paciente
idoso ainda se mostram restritas, o que faz com que a maioria desta parcela da populagdo seja edéntula.
Consideracdes finais: Se faz necesséario mais medidas de atencdo multiprofissional para o idoso, buscando uma
qualidade de vida e atendimento de forma integral.

Palavras-chave: Promocdo de saide, Qualidade de vida, dosos.
Abstract

This study objective to verify in the literature about promoting oral health for the elderly and make a literature
review on the subject. Materials and methods: we performed a bibliographical approach in the VHL (Virtual
Health Library) database whose subject was researched prevention of oral health of the elderly and promote the
oral health of the elderly, which are available in full and in the form of scientific paper, searchable by subject
descriptor locator (Health public health care, health of specific groups, elderly health) and (Health publishes
Policies, Planning and Management in Health, public health policy, access to health services). Results: The oral
health actions to elderly patient still show restricted, which makes the most of this portion of the population is
edentulous. Conclusion: Measures multidisciplinary are necessary to the patient elderly, seeking a quality of life
and care in full.
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INTRODUGAO

A organizacdo mundial de saide (OMS)
conceitua idoso todo o sujeito de 60 anos ou mais
para paises em desenvolvimento e 65 anos ou mais
para paises desenvolvidos (WHO, 1984).

No Brasil, em 1960, o nimero de idosos
era cerca de 3 milhdes, passando para 7 milhdes em
1975 e, em 2008 para 21 milhdes (IBGE, 2009;
VERAS, 1994). De acordo com dados do IBGE
acredita-se que 2020 o nimero de idosos podera
exceder a 30 milhdes de pessoas no pais,
representando 13,6% da populacdo total, fazendo
com que o Brasil ocupe a sexta colocacdo entre 0s
paises com maior nimero de idosos (CARVALHO
E GARCIA, 2003).

A saulde oral, como parcela complementar
da saude geral merece receber atencdo especial,
principalmente quando se sabe da influéncia da
salde bucal na salude geral e vice-versa,
principalmente no paciente idoso que em muitos
casos se mostra fragilizado.

Na histéria da odontologia brasileira o
estabelecimento de politicas publicas em relagdo a
salde bucal, em muitas fases esteve centrado na
populagdo jovem entre os quais os escolares, sendo
hoje em dia no sistema de sadde integral, com o
advento do SUS (Sistema Unico de Sadde) voltado
a toda populagéo.

Apesar desta integralizacdo dos servicos de
saude bucal, no Brasil, particularmente nos servigos
coletivos, ainda sdo escassos servigos de saude
bucal voltados para os pacientes considerados
especiais (SOUZA et al, 2012), mesmo com o
advento do Brasil Sorridente.

Envelhecimento no Brasil

A esperanga de vida a comecar dos 60
anos teve um crescimento, na época de 1999 a
2003, em todos os tipos de idade, tanto para
homens como para mulheres, todavia, a esperanca
de vida da mulher ultrapassa a dos homens e este
episddio justifica a maior porcdo de mulheres
idosas em relacdo aos homens. Em 2006, o Brasil
no seu todo correspondia a uma esperanca de vida
dos individuos de 60 anos de 19,3 anos aos homens
enquanto as mulheres 22,4 anos. Entre as pessoas
de 80 anos ou mais, a esperanca de vida da mulher
ultrapassa bem como a do homem: 9,8 anos para
8,9 anos (IBGE, 2009 apud TABUAS, 2008)

Esse crescimento acelerado do nimero de
idosos eleva a procura pelos servigcos de salde e
individuos economicamente inativos, 0s quais sdo
fatores determinantes para 0 empasse aos
governantes em paises desenvolvidos
(CAMARANO, 2005).

Afinal o envelhecimento populacional em
paises em desenvolvimento como é o caso do
Brasil, deu-se de forma répida, e tem gerado
inimeros  problemas  sociais, politicos e
econdmicos, implicando nas necessidades de
elaboracéo de politicas sociais, assistenciais e de
salde para a populagdo idosa (MARTINS et al.,
2007; SANTANA, 2005).

Saude bucal dos Idosos

As mudancas demogréficas e
epidemioldgicas produzem como cendrio uma
populacdo com elevado nUmero de individuos
idosos. Segundo alguns autores, o Brasil ndo tem se
enquadrado a estas transformacgdes e ndo conseguiu
atingir as metas impostas pelas organizacdes de
salde em relagdo a salde bucal, deixando assim
uma imensa precariedade no atendimento as
necessidades de salde desse grupo populacional
(THOMAZ; PAPALEO NETTO, 2005).

Conhecer o quadro epidemioldgico da
salde bucal dos idosos e seu acesso aos servigos de
atencdo odontolégica visa contribuir para a
melhoria nas condi¢des de salde bucal desta
populacdo com planejamento de politicas mais
efetivas a este grupo em especifico. Afinal apesar
da necessidade de tratamento, de revisdo das
préteses e as suspeitas de neoplasias serem as
principais razGes para a procura dos servi¢os
odontolégicos pelos idosos, este servico nem
sempre tem sua demanda suprimida (MARTINS et
al., 2007; SANTANA, 2005).

Para entender atualmente o quadro no qual
se situa o estado da salde oral dos idosos, faz — se
imprescindivel observar que esse grupo da
populacdo carrega um legado de um padrdo
assistencial centralizado em trabalhos curativos e
mutiladores. Lima Costa (2003) define esse padrdo
como “efeito de coorte”, isto é, a descricdo de
salde dos idosos é definida parcial por
manifestacdes passadas por certas condi¢des.

Umas das grandes preocupagdes do SUS
quanto a populacdo brasileira é como atender as
pessoas idosas, como ampliar o acesso de agdes de
promo¢do e prevencdo a este grupo especifico
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(FRANCISCO et al, 2003; BRASIL, 2006), afinal o
idoso deve ter acima de tudo qualidade de vida, ou
seja, além da quantidade, uma melhor qualidade
dos anos vividos.

Promocao de salide

A OMS orienta que politicas de saide no
ambito do envelhecimento possam conceber os
determinantes da salde ao prolongado do trajeto da
vida (socioeconémicos, pessoais, culturais, e etc.)
com destaque sobre os conteldos de géneros e
diversidade social. (VERAS, et al.,2008)

E imprescindivel a elaboracio de projetos
constituidos  de  equipes  multidisciplinares
designados a propor resultados satisfatérios na
internacdo e assisténcia de idoso longe ambito
hospitalar, que mostrem com maxima exatiddo os
problemas em sua grandeza hospitalar, psicossocial,
fisica e habitual. (COELHO FILHO, 2000).

Contudo, com destino que a atencdo ao
idoso, atinja a multidisciplinariedade € primordial
incentive a instrugdo e treinamento de profissionais
por meio da acessibilidade de cadeiras nas
universidades. (RAMOS, 2003).

Tabela 1. Lista de estudos utilizados na revisao

Diante destas discussfes a respeito da
salde do idoso, principalmente a salde bucal, o
presente estudo tem por objetivo verificar na
literatura o tema promocao/prevencdo da salde
bucal para a pessoa idosa e realizar uma reviséo de
literatura sobre o mesmo.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo exploratério,
observacional em que foram realizadas buscas por
artigos cientificos em lingua portuguesa na base de
dados da BVS (biblioteca virtual em salde) cujo
assunto era: prevencdo da salde bucal do idoso e
promocdo da salde bucal do idoso, sendo estes
disponiveis na integra e em forma de artigo
cientifico, com busca por localizador descritor de
assunto, que seguiu a légica:

Saude publica atencdo a salde, salde de grupos
especificos, salde do idoso.

Assim foram encontrados os artigos listados na
tabela 1:

Titulo Local do Estudo Amostra

Analise Resultados
Utilizada

Melhores praticas | Floriandpolis (SC) | 929 pessoas (52% | Analise qualitativa | O processo de
Mulheres)

em sistemas locais
de salde: sob
foco, a salde

bucal do idoso.

e quantitativa desenvolvimento  de
melhores praticas
sustenta-se na
expectativa de que um
melhor padréo de salde
bucal dos  idosos
poderd ser alcancado
mediante mudanca de
praticas

organizacionais, do
processo de trabalho
em salde, de pesquisa

e de avaliagdo.

Odontologia e | Bases de dados | Estudo de revisdo

PubMED/

Medline, Lilacs e

abordagem
interdisciplinar

integral ao idoso | Scielo publicados

Foi realizado um | Alteracdes bucais
levantamento  na | ocasionam
literatura consequéncias em

cientifica, todos os drgdos do
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relacionado as | no periodo de Utilizando artigos | corpo o que torna
principais 2002 a 2012. cientificos importante o trabalho
alterac@es orais. originais e de interdisciplinar.
Reviséo.
Suporte social, | Fortaleza (CE). Um inquérito | Revisao de | A promocdo de salde e
promocao de domiciliar, literatura salde bucal na
salde e saude realizado com 667 populacéo idosa
bucal na idosos. brasileira deve
populacdo  idosa Ser estimulada em
no Brasil. todos o0s ambientes.
Sociais, tanto  nos
servicos de salde
Auto percepcdo da | Santa Maria, RS 23 Qualitativa As justificativas para o
perda de dentes edentulismo  refletem
em idosos. predominantemente 0
modelo de atencdo a
salde, em que
predominam
procedimentos
cirtrgico-restauradores
e reabilitadores, em
detrimento de acgdes
preventivas e
educativas.
Acesso aos | Campina Grande — | 124 O estudo foi do | Verifica-se a
servicos PB tipo necessidade da adogdo
odontoldgicos e observacional, de politicas de
motivos da Transversal e | promogdo de salde
procura por descritivo, com | direcionadas para a
atendimento  por abordagem salde
pacientes  idosos quantitativa. Bucal do idoso
em Campina possibilitando uma
Grande — PB reestruturagéo no
processo de
socializagdo desses
individuos.

Quando com busca por localizador descritor de
assunto, que seguiu a légica:

Salde publica

Politicas,

Planejamento e

Administracdo em Salde, politicas publicas de
sadde, acesso aos servigos de salde.

DISCUSSAO

No primeiro artigo analisado com o titulo
de “Melhores praticas em sistemas locais de satde:
sob foco, a saude bucal do idoso” os autores
discutem sobre a execugdo de acOes a salde bucal
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do idoso no municipio de Floriandpolis —SC. Diante
do exposto os autores discutem sobre a importancia
de ndo negligenciar a atencdo a pessoa idosa visto
que tal pratica significaria uma disfuncédo do SUS e
um insulto a seus principios. O estudo faz uma
comparacdo entre a teoria e a pratica, alegando que
tais acBes deveriam caminhar concomitantemente
para que fossem mais eficazes, ja& que melhores
praticas sdo resultados do processo tedrico-pratico
no dia a dia dos servigos de salde. Os autores
discutem ainda sobre dificuldade para a
implementacdo de novos conhecimentos como € o
caso do “local” que tem acesso limitado devido
falta de estrutura organizacional e de padrBes
assistenciais desenhados. O municipio estudado
estd em segundo lugar no IDH-longevidade e
possui um aumento do nimero de casos de
edentualismo, de doenca periodontal, mé condicéo
de higiene bucal entre outros. Concluindo que
quanto mais idade mais problemas bucais
aparecem, pois, os trabalhos coletivos e individuais
ndo acompanham a caréncia e demanda emergentes
desses idosos. Apesar dessa longevidade os idosos
ndo gozam de beneficios como a promocdo de
sadde.

No segundo artigo analisado “Odontologia
e abordagem interdisciplinar integral ao idoso
relacionado as principais alteragdes orais” os
autores abordam de forma clara e direta a
importancia na interdisciplinaridade no atendimento
do idoso, visto que nessa faixa etéria surgem varias
limitagdes e doencas que acometem o individuo
tanto fisiologicamente quanto psicologicamente.
Entre as alteracBes citadas pelos autores estdo a
perda dos tdnus musculares; xerostomia; alteracdes
na lingua; mudangas estruturais no esmalte
dentario; perda dentaria e exposicdo das raizes
dentarias. Com o envelhecimento, o0 idoso pode
apresentar alteracGes sistémicas sendo importantes
as orientagdes dos profissionais de salde para que
haja conscientizagdo e mudanc¢a de habitos desses
individuos. No aspecto psicol6gico podem ocorrer
no idoso, altera¢Bes na capacidade de comunicag&o,
na memdria e na atencdo. Considerando estas
alteracdes fisioldgicas e psicoldgicas que acometem
0s idosos € necessario que os profissionais
envolvidos no acompanhamento desses pacientes,
entendam que muitas alteragbes sistémicas
apresentam manifestacdes orais, e na tentativa de
melhorar a qualidade de vida dos idosos é
necessario que sejam acompanhados por uma
equipe especializada e multidisciplinar mais
preparada para atender essa classe.

O terceiro tema analisado “Suporte social,
promoc¢do de saude e salde bucal na populacdo
idosa no Brasil” os autores por meio de um estudo
de revisdo fazem uma analogia entre o suporte
social e a promocdo de salde, abordando as
desigualdades sociais, considerada como um dos
fatores importantes para os principais problemas
que acometem os idosos. Os autores abordam
sobre trés teorias que buscam explicar as
desigualdades sociais em sa(de por meio da
interacdo de fatores sociais, econdmicos e
ambientais: Analise do Curso de Vida, Modelo
Salutogénico e Capital Social. A teoria da Analise
do Curso de Vida explica que ha uma interagdo
entre risco bioldgico e fatores sociais e psicol6gicos
para 0 desenvolvimento de doencas crbnicas ao
longo da vida, sendo a doenga atual resultante da
posicdo social passada do individuo. De acordo
com o Modelo Salutogénico, existe uma relagdo
entre 0 modo como as pessoas lidam com eventos
de vida estressores e seu estado de saude. Esta
teoria propde a identificacdo e modificacdo de
fatores socioecondmicos que influenciem o estado
de satde das comunidades. A teoria do Capital
Social abrange cidadania, confianga nos outros,
cooperacdo e envolvimento social. O estado de
salde de individuos e coletividades é explicado
pelos diferentes niveis de capital social presente,
enquanto a pobreza e a falta de base material e
estrutural estardo diretamente relacionadas ao
desenvolvimento de varias patologias orais. 1dosos
com menor nivel socioecondmico apresentam mais
necessidades sociais, maior morbidade fisica e
mental. O envelhecimento populacional emerge
como uma questdo a ser discutida, devido ao
aumento do numero de idosos em precérias
condic¢Bes socioecondmicas, com maior prevaléncia
de doengas cronico-degenerativas e  risco
aumentado de dependéncia. Um suporte social
adequado e a promog¢do de saude deveriam ser
prioridades a serem seguidas. Os autores discutem
sobre o fato da promogao de salde e sadde bucal na
populacdo idosa ser estimulada em todos os
ambientes sociais, tanto nos servigos de saude
quanto na familia, promovendo a autonomia do
idoso.

No quarto artigo analisado com o titulo
“Auto percepgdo da perda de dentes em idosos”, os
autores realizaram por meio de um estudo
qualitativo um estudo com idosos independentes em
que foram abordados os temas: ideias fundamentais
que os compBem e os discursos individuais
coletivos correspondentes. Assim no primeiro tema
proposto que foi o motivo para a auséncia de
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dentes, os autores colocam trés ideias que
justifiquem tal acontecimento, o primeiro §é
auséncia ou dificuldade a entrada de servigos
odontoldgicos. Isso muito provavel devido a menor
prioridade que essa faixa recebe, visto que muitos
dos pacientes sdo desestimulados pela demora. No
segundo tema proposto esta a ignorancia sobre as
causas e 0 dominio das doencas bucais. O terceiro
tema é o resultado do padrao de atencdo em saude
oral, 0 que acontece principalmente no servico ao
publico por ndo apresentar uma perspectiva
conservadora e preventiva. Neste artigo se discute a
importancia da salde oral como autoestima,
estética, boa alimentacdo e qualidade de vida. Os
autores concluem que as justificativas para o
edentulismo refletem predominantemente o modelo
de atencdo a salde, em que predominam
procedimentos cirdrgico-restauradores e
reabilitadores, em detrimento de acBes preventivas
e educativas.

No quinto artigo “Acesso aos servigos
odontologicos e motivos da procura por
atendimento por pacientes idosos em Campina
Grande — PB”, os autores discutem sobre as ac¢des
preventivas e educativas em saude bucal no Brasil,
decorrendo do fato que estas tradicionalmente
foram dirigidas as criancas e gestantes, em agdes
individuais ou coletivas.

Os autores discutem ainda sobre o0s
cuidados destinados a populagdo idosa excluidos
das programacdes de satde bucal em nivel coletivo,
sendo restritos as agdes em pacientes que procuram
individualmente os servicos da odontologia,
principalmente em servicos privados. Segundo 0s
autores o cirurgido dentista deve se direcionar parte
de suas acBes para a promocdo da salde, ndo
restringindo o seu trabalho & observagdo exclusiva
dos elementos dentarios e a cura da enfermidade ja
instalada. A conduta desejada é que 0 mesmo faca
uma abordagem clinica e psicolégica geral do
paciente, ndo deixando de considerar o contexto
sociocultural em que o mesmo estd habituado no
cotidiano. A garantia de acesso a servicos de salde
de qualidade para a populacdo idosa apresenta-se
como um novo desafio para o planejamento da
atencdo a saude. O conhecimento da demanda dessa
populagédo, assim como dos fatores que determinam
0 uso de servicos de saude, € importante para
subsidiar o planejamento da atencdo a saude do
segmento salde do idoso. O servigo publico
necessita de uma reformulacéo, direcionando agdes
especificas aos problemas da terceira idade, dentre
0s quais se situa a falta de dentes. Além de medidas

educativas e preventivas, deve-se pensar em
medidas reabilitadoras, garantido assim uma melhor
qualidade de vida para essa classe da sociedade.

CONSIDERAGOES FINAIS

A maioria dos artigos analisados discute
que o modelo de salde bucal presente no passado
era voltado para a extragdo dentdria e que as
atividades preventivas eram deixadas em segundo
plano. Como reflexo deste fato verifica-se que a
maioria dos idosos é edéntula como se observa
pelos dados do SB Brasil, 2010.

Os estudos propdem medidas de atencdo
multiprofissional para o idoso, buscando uma
qualidade de vida e atendimento de forma integral.
Alguns autores alegam ainda que o servico publico
muitas vezes ndo disponibiliza agdes educativas e
atendimento universal ao paciente idoso.

REFERENCIAS

ALMEIDA, E.F; CRUZ, M.G; CABALLERO,
C.G.P; Pesquijaze clinico de transtornos mentales y
del comportamiento em la problacion geriatrica del
GBT-2 del Policlinico Milanes. Revista Médica
Eletrénica. v. 25, n.2, 2003.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE.
SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE.
DEPARTAMENTO DE ATENCAO BASICA.
PROJETO SB BRASIL 2003: CONDICOES DE
SAUDE BUCAL DA POPULACAO
BRASILEIRA  2002-2003. RESULTADOS
PRINCIPAIS. BRASILIA: MINISTERIO DA
SAUDE: 2004d.

BRASIL, Ministério da Saude. Politica Nacional de
Saude da Pessoa ldosa (PNSPI). Portaria n® 2.528
de 19 de outubro de 2006.

CAMPOS, A,C,V; VARGAS, AM,D; FERREIRA,
E, F; Satisfacdo com salde bucal de idosos
brasileiros: um estudo de género com modelo
hierarquico. Caderno de Salde Puablica, Rio de
Janeiro, v. 30, n. 4, p.757-773, 2014.

CAMACHO A.C.L.F, COELHO M.J; Politicas
publicas para a saude do idoso: revisdo sistematica.
Revista Brasileira de Enfermagem, Brasilia; v. 63,
p. 2, p.279-84, 2010.

CHAIMOWICZ, FLAVIO, “Caracteristicas do
envelhecimento populacional no brasil”, “prefacio”,
“introdugdo” in: os idosos brasileiros no século

Revista INTERFACES, p. 6



Coutinho et al., 2015.

XXI. BELO HORIZONTE: POSTGRADUATE, v.
14, n. 19, p.33-41, 1998.

COELHO FILHO, JM. Modelos de casos
hospitalares para casos agudos em idosos. Revista
de Saude Publica. n.34, p.666-671, 2000.

CRUZ, D.T.; CAETANO, V.C.; LEITE, I.C.G.
Envelhecimento populacional e bases legais da
atencdo a salde do idoso. Caderno de Salde
Coletiva, RIO DE JANEIRO, v. 18, n. 4, p.500-
508, 2010.

DIOGO, M.J.D. et al. Saude e qualidade de vida na
velhice. 2 ed. Campinas: Alinea, 2006.

FRANCISCO, P.M.S.B; DONALISIO, M.R.C;
LATTORRE, M.R.D.O; Tendéncia da mortalidade
por doencas respiratérias em idosos do estado de
Séo Paulo, 1980 a 1998. Revista de saide publica,
v. 37, p.191-196, 2003.

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE). Indicadores Sociodemograficos e de Saude
no Brasil. Sobre a condicdo de salde dos idosos:
indicadores selecionados. Rio de Janeiro; 2009.
Disponivel em:
http://www.ibge.gov.br/home/estatistica/populacao/
indic_sociosaude/2009/com_sobre.pdf

LAKS, J. O que ha de tdo especial em ter 65 anos?
Jornal Brasileiro de Psiquiatria. v. 44, p.341-343,
1995.

MALBURG, C.C. Saude bucal de idosos
institucionalizados: acGes de intervencdo e
prevencdo. ITAJAI (SC) 2011, DISSERTACAO
APRESENTADA AO PROGRAMA DE
MESTRADO EM SAUDE E GESTAO DO
TRABALHO DA UNIVERSIDADE DO VALE
DO ITAJAI, COMO REQUISITO PARA
OBTENCAO DE TITULO DE MESTRE.

MOREIRA, R.S. et al; A salde bucal do idoso
brasileiro: revisdo sistematica sobre o quadro
epidemioldgico e acesso aos servicos de sadde
bucal. Caderno Salde Publica, Rio de Janeiro, v.
21, p. 6, p.1665-1675, 2005.

NERI, A.L; Qualidade de vida na idade madura. 2
ed. Campinas: Papirus, 1993.

PAPALEO  NETO, M; PONTE, JR;
Envelhecimento: desafio na transigdo do século. IN:
PAPALEO NETO, M. (org) Gerontologia. Séo
Paulo: Atheneu, 3-12, 2007

PERES, K. G. PERES, M. A BOING, . A. F.
BERTOLDI, A. D. BASTOS, J. L. BARROS, A. J.
D. Reducdo das desigualdades sociais na utilizacdo
de servicos odontoldgicos no brasil entre 1998 e
2008. Revista de Saude Publica, v. 46, n. 2, p.250-
258, 2012.

QUEIROZ, M.G.D; FONTOURA, R.AP;
FRANCA, D.C.C; MOIl, G.P., AGUIAR,
S.M.H.C.A. Uma Anélise do Acesso dos idosos aos
servigos odontoldgicos no Brasil e os dados dos
atendimentos a essa clientela no Municipio de
Cuiabéibge, 2008.

RAMOS, L.R. ET AL. Envelhecimento
Populacional: Uma Realidade Brasileira. Revista de
Saude Pdblica, S. PAULO, n. 21, p.211-24, 1987.

RAMOS, L.R. Fatores determinantes do
Envelhecimento saudavel em idosos residentes em
centros urbanos: Projeto Epidoso, S&o Paulo.
Caderno de Saude Publica. n.19, p.793-797, 2003.

SOUZA, E.H.A et al; Raga e o uso dos servicos de
salde bucal por idosos. Ciéncia & Saude Coletiva,
v. 17, n. 8, p.2063-2070, 2012.

VASCONCELQOS, L, C, A et al.; Auto percepcdo
da salde bucal de idosos de um municipio de medio
porte do Nordeste brasileiro. Caderno de Saude
Publica, Rio de Janeiro, v. 28, n. 6, p. 1101-1110,
2012.

VERAS, R.P; CALDAS, C.P; ARAUJO, D.V;
KUSCHNIR, R; MENDES, W. Caracteristicas
demograficas dos idosos vinculados ao sistema
suplementar de saude no Brasil. Revista de Salde
Publica. v. 42, p. 497-502, 2008.

Revista INTERFACES, p. 7



