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RESUMO

Avaliar descritivamente a experiéncia odontolégica prévia, praticas de higiene bucal e habitos alimentares de
pacientes com Paralisia Cerebral (PC). Foi realizado um estudo observacional, do tipo transversal, com
pacientes diagnosticados com PC através uma amostra de conveniéncia (n=27), com idade entre 3 e 14
anos, de ambos os sexos, que buscaram atendimento no ambulatério de pediatria do Hospital Universitario
Materno Infantil, em Sao Luis — MA, no periodo de julho a outubro de 2018. Foi aplicado um questionario
estruturado ao cuidador contendo histéria médica e odontolégica da crianca, avaliando também as préticas
de higiene bucal e habitos alimentares. Verificou-se que 66.67% dos pacientes eram do sexo masculino, com
média de idade de 8,5 anos. Todos 0s acompanhantes eram do sexo feminino e a maior parte apresentou
baixa escolaridade. Dentro os participantes, 92,59% n&o apresentavam habilidade para realizar escovagao
dentaria e 51,85% dos cuidadores nunca receberam orientacédo sobre os cuidados de higiene bucal; 70,37%
dos participantes fazem o consumo de alimentos agucarados e pastosos, e mais da metade ja tiveram
experiéncia de carie. O estudo mostrou deficiéncia na higienizagdo e um alto consumo de agucar. Nesse
sentido, praticas de higiene bucal e instrugdes dietéticas devem ser refor¢adas e orientadas aos cuidadores a
fim de contribuir para melhor assisténcia e prevencao a saude.

Palavras-chave: Paralisia cerebral, Comportamento Alimentar, Escovagdo Dentéria, Carie Dentéria.

ABSTRACT

Descriptively evaluate the previous dental experience, oral hygiene practices and eating habits of patients with
Cerebral Palsy (CP). An observational, cross-sectional study was carried out with patients diagnosed with CP
through a convenience sample (n = 27), aged between 0 and 18 years, of both sexes, who sought care at the
pediatric outpatient clinic of Materno Infantile University Hospital, at Federal University of Maranhao, in S&o
Luis - MA, from July to October 2018. A structured questionnaire was applied to the caregiver containing the
child's medical and dental history, also evaluating oral hygiene practices and eating habits. It was found that
66.67% of the patients were male, with a mean age of 8.5 years. All companions were female and most had
low education. Within the participants, 92.59% did not have the ability to perform tooth brushing and 51.85%
of the caregivers never received guidance on oral hygiene care; 70.37% of participants consume sugary and
pasty foods, and more than half have had caries experience. The study showed poor hygiene and a high
consumption of sugar. In this sense, oral hygiene practices and dietary instructions should be reinforced and
oriented to caregivers in order to contribute to better health care and prevention.

Keywords: Cerebral palsy, Eating behavior, Toothbrushing, Dental caries.
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INTRODUGCAO

A paralisia cerebral (PC) é um grupo de desordens neurolégicas que se
caracteriza por paralisia resultante do desenvolvimento anormal do cérebro
durante a formacéo peri, pré e pos-natal (WIMALASUNDERA & STEVENSON,
2016). Essas desordens causam limitacdes das atividades motoras de carater ndo
progressivo, devido a danos ao cérebro fetal em desenvolvimento
(MICHELOGIANNAKIS et al., 2018). Estima-se que a prevaléncia de PC varia de
2 a mais de 4 por 1000 nascidos vivos nos paises desenvolvidos (COLVER et al.,
2014).

Infere-se que, em paises em desenvolvimento, a incidéncia dessa alteragéo
possa ser maior, ja que esses individuos estdo mais expostos a condi¢bes de
vulnerabilidade sociais e econdmicas (SCHWARTZMAN, 2004), refletindo assim
um efeito sinérgico. Esses pacientes pertencem ao grupo de alto risco de doencas
bucais como carie e doenca periodontal, devido a incapacidade intelectual ou
motora para manutencdo de sua saude bucal, dificuldade no acesso ao
atendimento odontolégico e ingestdo frequente de alimentos acucarados
(AKHTER et al., 2017; AAPD, 2016).

Estudos epidemiolégicos mostram que pacientes diagnosticados com
paralisia cerebral apresentam complicacdes orais (CARDOSO et al.,, 2014,
CARDOSO et al, 2018). Diante desse panorama, €é necessario um
acompanhamento odontolégico preventivo, com o objetivo de preservar a saude
bucal, e reduzir os fatores de risco que induzem esses pacientes a
desenvolverem alteragbes bucais (SILVA & CRUZ, 2009). O aconselhamento
nutricional também se faz necesséario, pois uma dieta rica em sacarose e
carboidratos fermentaveis pode levar a maior severidade das manifestacdes em
cavidade bucal, interferindo na qualidade de vida do paciente (SANTOS et al.,
2002)

No entanto, as doencas bucais e a necessidade de tratamento odontolégico
nem sempre sao valorizadas pelos pais ou cuidadores devido a falta de
conscientizacdo, de conhecimento sobre saude bucal, ou até mesmo a exaustiva

jornada de trabalho (MARRON et al., 2013), o que nos leva a inferir que essas
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informagdes, ao serem transmitidas, pelo cirurgido-dentista aos pais ou
cuidadores podem contribuir com a melhora da qualidade de vida desses
pacientes, por meio da manutencao da saude bucal (CORREIA et al., 2015)
Assim, o objetivo do presente estudo € avaliar praticas de higiene bucal,
experiéncia odontolégica prévia (EOP) e habitos alimentares em pacientes com
paralisia cerebral atendidos no Hospital Universitario Materno Infantil, em Sé&o

Luis (MA), centro de referéncia em atendimento médico de pacientes com PC.

METODOS

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (parecer n°
2.809.729 e n° do protocolo CAAE: 89398818. 4.0000.5087). ApOs receberem
informacdes sobre o estudo, todos os responsaveis e/ou cuidadores assinaram
voluntariamente o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Trata-se de um estudo observacional do tipo transversal com pacientes que
possuiam diagnostico médico de paralisia cerebral de ambos os sexos e idade
entre 3 a 14 anos, atendidos no ambulatério de neurologia pediatrica do Hospital
Universitario Materno Infantil, localizado em S&o Luis, Maranhdo, Brasil, no
periodo de julho a outubro de 2018. Este Hospital possui, em seu corpo clinico,
um neurologista que mantém um atendimento regular a pacientes com
diagndstico de PC. Diante disso, os pacientes agendados para este profissional,
foram convidados no dia da consulta, a participar da pesquisa durante o tempo de
espera para o atendimento médico ou mesmo apds. As criancas que foram
identificadas com necessidade de tratamento odontolégico eram encaminhadas
posteriormente para clinica odontolégica infantii do curso de Odontologia da
Universidade Federal do Maranh&o. Foram incluidos pacientes com diagndéstico
neurolégico de Paralisia Cerebral independentemente da sua classificacdo. Foram
excluidos da amostra, pacientes ndo colaborativos ou aqueles responsaveis e/ou
cuidadores ndo aceitaram participar do estudo.

Foram coletados dados demograficos e histéria médica e odontolégica dos
pacientes por meio de um questionario estruturado com questfes fechadas,
adaptadas de AKHTER et al., 2017, aplicado aos responsaveis antes da avaliagéo
odontologica com a presenca do paciente em uma sala do hospital. Em casos de

duvidas sobre as perguntas, os pesquisadores auxiliavam na compreensao e no
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preenchimento do questionario. O instrumento avaliou ainda as praticas de
higiene bucal, habitos alimentares, o tempo despendido para cada refeicdo. A
avaliacdo da presenca ou auséncia da doenca céarie, foi realizada através de um
exame clinico com espelho intrabucal com cabo (Duflex, Rio de Janeiro/RJ,
Brasil) e sonda exploradora de ponta romba (Duflex, Rio de Janeiro/RJ, Brasil),
sendo executado por examinadores previamente treinados na antessala do
consultério médico visto que o hospital ndo disponibilizava de um consultério
odontolégico para esta avaliacdo. Ao final do atendimento, os participantes
receberam um “kit” de higiene bucal contendo dentifricio fluoretado Colgate
Méaxima Protecdo Anticaries 1.500ppm (Colgate-Palmolive, Jaguaré/SP, Brasil),
escova dental Colgate Essencial Clean macia (Colgate-Palmolive, Jaguaré/SP,
Brasil) e fio dental Colgate (Colgate-Palmolive, Jaguaré/SP, Brasil), seguido de
instruc6es de como realizar uma correta higienizacdo com o auxilio de um macro-
modelo, além de orientacdo de dieta.

Os dados foram tabulados e analisados descritivamente utilizado o
software IBM SPSS Statistics for Windows version 21.0 (IBM Corp., Armonk, NY,
USA).

RESULTADOS

Participaram do estudo 27 pacientes PC, com idade média de 8,5 (DP = 3,6)
anos de idade e seus cuidadores, idade média de 35,9 anos (DP = 11,3). Os
dados demograficos relacionados a cor autodeclarada e escolaridade dos
acompanhantes, alocados por faixa etéria, estdo descritos na tabela 1. Com
relacdo ao sexo, 66,67% eram do sexo masculino e 33,33 do sexo feminino,
sendo todos eles acompanhados por cuidadores do sexo feminino.

92,52% dos pacientes ndo apresentava habilidade motora de desenvolvida.
Ao exame clinico, verificou-se que 51,85% apresentavam a doenca carie, estando
os habitos orais dos participantes descritos na tabela 2. Quanto a EOP, os
acompanhantes foram perguntados sobre os motivos pelos quais 0os pacientes
teriam sido levados ao dentista, que poderiam ser: profilaxia de rotina, aplicacédo
de fldor, trauma dentéario, lesdes orais, sangramento gengival, carie dentaria,

exodontia ou outros. Dentre os 27 pacientes incluidos na amostra, verificou-se
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que 20 (74%) apresentava EOP, estando os motivos da consulta listados na
tabela 3.

Quando perguntados sobre o tempo despendido para que 0s pacientes se
alimentassem, observou-se a predominancia do tempo entre 15 e 30 minutos
(74,07%). Dos que relataram alimentacdo somente liquida ou semi-liquida, todos
eram individuos gastrotomizados, que se alimentavam por meio de sonda
nasogastrica. Detalhes sobre os habitos alimentares dos participantes estao

descritos na tabela 4.

Tabela 1: Dados demograficos dos acompanhantes

IDADE DO CUIDADOR

Variavel
18a25anos 25a40anos 40a60anos
COR AUTODECLARADA N (%) N (%) N (%)
Branco 13,7) 7(25,9) 0
Negro 0 (0) 1(3,7) 1(3,7)
Pardo 1(3,7) 12 (44,4) 4 (14.,9)
ESCOLARIDADE N (%) N (%) N (%)
N&o frequentou a escola 0(0,0) 0(0,0) 1(3,7)
Ensino Fundamental | 0 (0,0) 4 (14,9) 3(11,2)
Ensino Fundamental Il 0 (0,0) 6 (22,2) 1(3,7)
Ensino médio 2(7,4) 9(33,3) 0(0)
Ensino Superior 0(0) 1(3,7) 0 (0)
Total 2 (7.4) 20 (74,1) 5 (18,5)

Tabela 2: Caracterizacdo dos habitos de cuidas orais das pessoas com

deficiéncia

Habitos de Higiene Bucal N %

Frequéncia Diaria de Escovacgéo
. __________________________________________________________________________________________________________________________________|
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Uma vez 5 18,52

Duas vezes 12 44,44
Trés vezes 5 18,52
Quatro vezes ou mais 3 11,11
Nao sabe 2 7,41
TOTAL 27 100,0
Método de Higiene

Escova e Creme dental 23 85,19
Escova, Creme dental e Fio dental 1 3,70
Escova, Creme dental e Gaze 1 3,70
Fralda e Creme dental 1 3,70
Gaze 1 3,70
TOTAL 27 100,0

Dentifricio
Sem flaor 4 14,8
Creme dental com flGor 22 81,5
Nao utiliza 1 3,70
TOTAL 27 100,0

Tempo de troca da escova
Mensalmente 14 51,85
A cada 3 meses 11 40,74
A cada 6 meses 1 3,70
Nao usa escova 1 3,70
TOTAL 27 100,0
Uso do Fio Dental

Nao 25 92,59
As vezes 2 7.41
TOTAL 27 100,0

Tabela 3: Motivos pelos quais as pessoas com deficiéncia foram levadas ao

dentista anteriormente

Motivo/procedimento N %
Rotina/profilaxia 10 50
Cérie/restauracdo 3 15
Extracdo dentéria 2 10
Outros 5 25
TOTAL 20 100

Tabela 4: Caracterizacdo dos habitos alimentares das pessoas com deficiéncia

Habitos Alimentares N %
Consisténcia do Alimento
Pastosa 13 48,15
Pastosa e Fibrosa 9 33,33
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Liquida ou Semi-liquida 5 18,52

TOTAL 27 100,0
Utensilios usados

Mamadeira, copo e colher 6 22,22
Copo e colher 16 59,26
Sonda nasogastrica 5 18,52
TOTAL 27 100,0

Consumo de acuUcar de adicdo na dieta
Sim 19 70,37
Nao 8 29,63
TOTAL 27 100,0

Consumo de bebidas agucaradas (refrigerante suco de
caixinha, Nescau)

1 vez ao dia 8 29,63

2 vezes ao dia 4 14,81

3 vezes ao dia ou mais 2 7,41

Nao consome 13 48,15

TOTAL 27 100,0

Frequéncia de consumo de pées e biscoitos recheados ou

amanteigados

1 vez ao dia 5 18,52

2 vezes ao dia 11 40,74

3 vezes ao dia ou mais 2 7,41

Nao consome 9 33,33

TOTAL 27 100,0

DISCUSSAO

Pacientes com PC necessitam do acompanhamento de uma equipe
multidisciplinar, onde o cirurgido-dentista deve ocupar o papel de promotor de
saude bucal. Apesar das limitacdes trazidas por uma amostra ndo probabilistica,
foi possivel identificar que, por este profissional ndo compor a equipe do hospital,
0s cuidadores e o0s pacientes estdo desassistidos sob o ponto de vista
odontoldgico e por isso agem de forma equivocada quanto a higiene bucal e
habitos alimentares, que podem impactar direta e indiretamente na saude desses
individuos.

Foi observado que pacientes com PC eram acompanhados por pessoas do
sexo feminino, o que reforca a presenca da figura materna no cuidado de pessoas
com deficiéncia e, além disso, evidenciou-se uma maior presenca de cuidadoras
com baixa escolaridade, corroborando com estudos de Carvalho et al. (2011) e

Akhter et al. (2017), fato preocupante devido a essa classe social ter menor
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acesso a informacdes sobre h4bitos alimentares saudaveis e saude bucal (BAX et
al., 2005; AL-MENDALAWI et al., 2014).

Devido ao comprometimento do desenvolvimento neuropsicomotor, 0S
pacientes com PC avaliados apresentaram em sua maioria (92,5%) auséncia de
habilidades motoras para realizar a escovacgao dentaria, necessitando de terceiros
para realizar sua higiene bucal (MAIYA et al.,, 2015; AL HASHMI et al., 2017).
Diante desse resultado, € importante capacitar os cuidadores em técnicas
adequadas de higiene bucal e da necessidade de acompanhamento periddico
com o cirurgido-dentista (MAIYA et al., 2015).

Em relacdo a conscientizagcdo sobre o uso de creme dental com flaor,
81,5% das maes tinham consciéncia da necessidade do uso. Estudos mostraram
a importancia da adicdo do flior aos cremes dentais como estratégia de
prevencdo em saude publica, no combate as lesdes precoces da doenca carie
além de contribuir para a remineralizacdo dental (FONTANA, 2016)

Foi observado que 44,44% das cuidadoras relataram escovar os dentes
dos filhos 2 vezes ao dia, apresentando resultados semelhantes ao estudo de
Shah et al. (2018). Dados na literatura apontam a necessidade de escovagdes
diarias frequentes por um tempo médio de 2-3 minutos por dia, bem como o uso
do fio dental (GANSS et al., 2009; GRZIC et al., 2011).

A literatura jA descreve que pacientes com PC tém maior risco de
desenvolvimento de doencas bucais, como carie e periodontopatias (AAPD,
2012), seja pela inabilidade motora dos musculos, habitos de higiene bucal
(SANTOS et al.,, 2002) e até mesmo caracteristicas da dieta e consumo de
acucares frequentes (GHAZAL et al., 2015). Nos dados observados, é alarmante
que 70,37% da amostra faz consumo de acgucar de adicdo por meio de bebidas
acucaradas e alimentos pastosos, por desinformacéo de alternativas substitutas
do consumo de acucares ou mesmo por desconhecimento da qualidade
nutricional desses produtos. Diretrizes foram lancadas pela American Heart
Association (AHA, 2016) recomendando a reducdo do consumo de acgucares
livres, visando reduzir a incidéncia de doencas cronicas entre elas a doenca carie.

Observou-se na amostra estudada que, apesar da maioria ja ter visitado
pelo menos uma vez o consultério odontolégico, mais da metade (51,85%) ja

tinha apresentado a doenca carie alguma vez na vida. E preocupante observar
. __________________________________________________________________________________________________________________________________|
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que, apesar da maioria dos entrevistados ja terem visitado o cirurgido-dentista, a
carie ainda afeta significativamente esses individuos.

Quando perguntado o motivo da procura ao profissional, muitos relatavam
que buscavam apenas medidas preventivas como “limpeza” (profilaxia com pedra-
pomes e agua), pois ndo conseguiam visualizar adequadamente as estruturas na
cavidade bucal desses individuos, além de ndo terem conhecimento sobre as
doencas carie e periodontal, concordando com os achados de Cardoso et al.
(2018).

Alteracdes nas funcbes motoras orais, reflexos orais patolégicos,
diminuicdo do fluxo salivar podem interferir na habilidade ou sucesso da
degluticdo. Associada a isso, o consumo de alimentos de consisténcia liquida,
semi-liquida ou pegajosa podem contribuir para o desenvolvimento de disturbios
nutricionais causando danos na saude bucal (MAIYA et al., 2015)

Nesse estudo, foi verificado que o tempo gasto para alimentacdo era em
meédia de 15 a 30 minutos, inferindo-se que o tempo de permanéncia maior do
bolo alimentar na cavidade bucal esta associado a diminuicdo do fluxo salivar, o
qual pode estar relacionado com o aparecimento da doenca carie. Por essa
razdo, faz-se necessario uma orientagdo sobre correto posicionamento do
paciente e responsavel no momento da alimentacédo para que a mastigacdo seja
mais efetiva, evitando assim a preferéncia por uma alimentacdo mais pastosa e
rica em acucares, fator de risco as doencas bucais. Além disso, pesquisas
relatam que a percepcdo do sabor azedo na cavidade bucal € um fator
determinante para a rejeicdo de certos alimentos. No entanto, o sabor doce,
determina preferéncia na ingestédo dos alimentos (SCARPATO et al., 2017).

Um suporte adicional nutricional via alimentacéo por sonda nasogastrica ou
gastrotébmica vem sendo utilizado em PC que requerem esse cuidado (LE ROY et
al., 2018). Nossos achados puderam observar que 5 (18,52%) fazem uso da
sonda gastrotbmica, no entanto, os acompanhantes destes pacientes nao
apresentavam conhecimento sobre a necessidade da higienizacdo bucal pelo fato
de julgarem n&o ser necessaria em virtude da auséncia do alimento na boca.
Previtalli & Santos (2009), observou acumulo de biofilme dental em pacientes PC

gastrotomizados devido a eliminacdo total ou parcial das forgcas mastigatorias,
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levando & deposicao da placa bacteriana patogénica, resultando em inflamacao
gengival e depdsito de calculo dentario.

Nossos achados reforcam a importancia da insercdo de cirurgides-
dentistas na equipe multidisciplinar para pacientes com PC, necessitando de
atendimento precoce e regular (PRABHU et al., 2010) e treinamento para pais e
cuidadores, uma vez que cuidada saude bucal desses pacientes € um trabalho
desafiador. Paralelamente a isso, estratégias de higiene bucal devem ser
elaboradas individualmente para cada paciente, podendo recomendar horérios
mais flexiveis de acordo com a rotina diaria, além de técnicas alternativas como
uso de dispositivos auxiliares, como escovas adaptadas e suportes de fio dental
(DOUGHERTY, 2009).

CONCLUSAO

O estudo evidenciou deficiéncia na higienizacdo bucal além de um alto
consumo de acUcar na dieta de pacientes com PC. Esse fato pode estar
relacionado as caracteristicas dos cuidadores, tais como baixas condicbes
socioeconbmicas e demograficas. Nesse sentido, praticas de higiene bucal e
instrucdes dietéticas devem ser ensinadas e reforcadas aos cuidadores a fim de
contribuir para melhor assisténcia e prevencdo a saude desses pacientes,
reforcando a necessidade da insercdo do cirurgido-dentista na equipe

multidisciplinar que assiste esses individuos.
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