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ATENDIMENTO ODONTOLOGICO EM PACIENTE COM DEFICIENCIA: RELATO DE CASO
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RESUMO

O estudo vai focar em paralisia cerebral que é a patologia do paciente que resultou nesse relato de caso, a paralisia cerebral é
caracterizada por alteracdes neurol6gicas permanentes que afetam o desenvolvimento motor e cognitivo, envolvendo o
movimento e a postura do corpo. O presente trabalho tem como objetivo discorrer acerca da abordagem e tratamento de um
paciente com paralisia cerebral, classificado inicialmente como néo colaborativo em outras instituicdes e mostrar como o
atendimento foi possivel e realizado, através de condicionamento psicoldgico, equipe multidisciplinar e atendimento
individualizado e humanizado.
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ABSTRACT

The study will focus on cerebral palsy which is the patient's pathology that resulted in this case report, the cerebral palsy is
characterized by permanent neurological changes that affect motor and cognitive development, involving body movement and
posture. The present work aims to discuss the approach and treatment of a patient with cerebral palsy, initially classified as non-
collaborative in other institutions and show how the service was possible and carried out, through psychological conditioning, a
multidisciplinary team and individualized and humanized care.
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enfermidades do corpo que esse grupo possui e

1. INTRODUCAO acabam deixando a salde bucal de lado, sendo na

maioria dos casos relatados em estudos o
O estudo a ser elaborado trata-se da

, A . . , atendimento ~ odontolégico  é  procurado
importancia da odontologia e do cuidado da saude

. . . tardiamente pelos familiares, o que acarreta uma
bucal dos pacientes com necessidades especiais, _ o
série de problemas e prejudicam a salde geral
destes individuos (ELIAS, 2014).

E importante entendermos o conceito de

em especial pacientes com paralisia cerebral, pois,
segundo ministério da saude (2013) estudos

mostram que 7 por cada 1000 nascidos vivos sdo
. . o “pacientes com necessidades especiais” o qual a
diagnosticados com paralisia cerebral. Tendo em
. . . Assembleia  nacional de  Especialidades
vista que, muitas vezes a saude bucal vem sendo
. . . Odontoldgicas, realizada pelo conselho Federal de
deixada de lado pelos familiares, pais e
) Odontologia (2002) conceituou como: aqueles que
cuidadores, que se preocupam tanto com outras
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necessitam de uma atengdo especial por

apresentarem um desvio da normalidade,
identificavel ou ndo, assim, Pagnoncelli (2015)
definiu pacientes com necessidades especiais
como qualquer pessoa que necessite de cuidados
especiais por algum tempo ou por toda vida e o que
tratamento odontoldgico necessite de contornar as
dificuldades decorrentes das limitacbes que o
paciente possua em qualquer a@mbito, mental,
fisico, sensorial, comportamento ou de
crescimento.

O estudo pretende focar em pacientes com
paralisia cerebral que se enquadra entre as doencas
neuroldgicas mais importantes, sendo conceituada
como uma desordem de carater ndo progressivo do
tébnus, do movimento e da postura, decorrente de
uma lesdo que afeta o cérebro imaturo, sendo
qualquer agente capaz de lesar o SNC, em
particular, o encéfalo, da concepcéo até a primeira
infancia, é considerado como fator etioldgico da
Paralisia Cerebral, esta lesdo provoca uma
debilitacdo na coordenacédo da agdo muscular com
resultante incapacidade de realizar movimentos
normais (SANTOS; COUTO, 2008). A paralisia
cerebral € uma das procuras mais frequentes na
especialidade de pacientes com necessidades
especiais em odontologia e o indice de pessoas
afetadas por essa patologia no brasil é alto, sendo
sua etiologia considerada multifatorial tendo
diversas  causas  (genéticas, = metabdlicas,
inflamatdrias, infecciosas, anoxias, traumaticas) e
podendo ocorrer nos periodos pré-natal (na
maioria dos casos), perinatal ou pds-natal, tendo
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varias manifestagdes e atingindo partes diversas do
corpo, no entanto, as principais caracteristicas sao
distarbios do tbnus muscular, postura e 0s
movimentos involuntarios (LEMOS; KATZ,
2012).

E necessario se atentar ao uso de
medicacdes, como por exemplo, em casos que é
necessario o uso de sedacdo oral deve se ter
cuidado com a prescricdo de benzodiazepinicos
para  pacientes que fazem uso de
anticonvulsivantes porque pode potencializar o
efeito depressor do sistema nervoso central. Outras
medicacdes em grande quantidade e por tempo
prolongado associados favorecem o aparecimento
de cérie e outras doencas bucais. Fundamento
nessa concepcao Arruda (2011) esclarece que
podemos associar 0 aumento da doenga carie em
pacientes que fazem uso de medicamentos de
forma cronica, pois 0s medicamentos possuem alta
concentracdo de sacarose 0 gque associado a ma
higienizacdo do paciente aumenta a ocorréncia de
cérie.

Segundo Silva et al., (2019) devido a falta
de preparo dos profissionais, 0s pacientes com
necessidades especiais encontram dificuldades na
hora de encontrar atendimento odontolégico e
precisam procurar especialistas nessa area. Em
conformidade com a Resolu¢do n° 25/2002, art.4°,
do Conselho Federal de Odontologia, publicada no
Diario Oficial da Unido, séo areas de competéncia
do especialista em odontologia para pacientes com
deficiéncias, oferecer assisténcia odontoldgica em

todos os ambitos ambulatorial, hospitalar e
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domiciliar e aprofundar estudos acerca desses
pacientes que apresentam problemas de salide com
repercussdo na boca e estruturas anexas. No
entanto, o atendimento desses pacientes nao
precisa ser de exclusividade do especialista,
qualquer Cirurgido dentista que tenha amor pelo
trabalho, paciéncia, dedicagéo e se prepare para 0
atendimento, consegue faze-lo em consultério
sanando varios problemas bucais e trazendo
qualidade de vida a esses pacientes (CFO, 2002).

Segundo Oliveira e Giro (2011) a
abordagem no consultorio precisa ser rapida, visto
que esses pacientes ndo conseguem ficar muito
tempo com a boca aberta para o tratamento,
mesmo com 0 uso de abridores de boca, se
sentido &

mantendo colaborativos, nesse

interessante o0 uso de almofadas de
posicionamento, de sugadores potentes devido a
sialorreia que a maioria possui, e alguns cuidados
no condicionamento comportamental como tornar
as ida ao consultério ludica, principalmente para
criancas, usar métodos como musicoterapia, a
técnica do dizer-mostrar-fazer dentre muitas
outras, para tornar o atendimento possivel e
aumentar a confianca entre paciente-profissional-
familia (TASHIRO et al., 2012).

Dessa forma, este trabalho tem como
objetivo abordar por meio de relato de caso o
tratamento odontoldégico em pacientes com
paralisia cerebral, discorrendo sobre os cuidados
odontologicos que séo especificos de acordo com
o0 grau de deficiéncia o que requer uma abordagem
rapida, multi e interdisciplinar e altamente
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profissional. Visto que, esses pacientes sofrem
com muitos problemas bucais como caries,
doencas periodontais, ma oclusdo, bruxismo,
dentre outras que também afetam a populacdo em
geral e s&o0 mais acentuadas no paciente com
paralisia cerebral devido a dificuldade na
higienizacdo da cavidade bucal e o tipo de
alimentacdo em decorréncia das suas limitacbes
(SPEZZIA; BERTOLINI, 2017).

O presente estudo pretende servir como um
guia para todos os envolvidos e comprometidos
com a salde oral dos pacientes com necessidades
especiais, de forma a relatar sobre os protocolos de
atendimento a serem utilizados, sobre os meios de
prevencdo, adaptacbes que sejam possiveis e
viaveis de maneira a estimular o autocuidado com
a higiene bucal desses pacientes sempre que
possivel, e quando ndo for possivel, apresentar
solucdes préaticas aos cuidadores que facilitem a
higiene oral, dessa forma, demonstrando o papel
do cirurgido dentista, desde a educacdo e
prevencao até a intervencdo com o tratamento,
abordar os meios de adequacdo comportamental e
formas de tornar possivel a realizacdo desse
tratamento bucal, melhorando assim a qualidade
de vida do paciente.

Realizando tratamentos odontoldgicos em
pacientes com paralisia cerebral, discutindo
abordagens voltadas para o atendimento dos
pacientes com paralisia cerebral, as formas de
controle utilizadas durante o atendimento e os
protocolos utilizados para pacientes com paralisia

cerebral.
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2. METODOLOGIA

Relato de caso sobre o atendimento a um
paciente com paralisia cerebral, fazendo uso do
condicionamento comportamental pelo
acolhimento do paciente e da familia, para adequar
0 paciente ao ambiente odontoldgico, sera feito
anamnese com 0s responsaveis pelos pacientes e
avaliacdo dos pacientes como um todo, cavidade
bucal, tecido mole e dentes, com auxilio de
abridores confeccionados com palitos de madeira
e gases estéreis envolta nos palitos, sugadores
potentes para controle da saliva, raspador de
lingua, e clorexidina 0,12% na limpeza da
cavidade, possibilitando a avaliagdo clinica do
paciente para montagem do plano de tratamento,
que € explicado e aprovado pela familia,
devolvendo saude e qualidade de vida aos
pacientes. Os atendimentos sdo feitos através de
uma equipe multidisciplinar, o que permite 0 uso
de sedacdo oral medicamentosa passada pelos
médicos responsaveis, para tranquilizar e facilitar
o atendimento, evitando qualquer lesdo na
cavidade bucal, visto que a paralisia cerebral causa
movimentos involuntarios o que dificulta o manejo

na cavidade bucal.

3. RESULTADO E DISCUSSAO

3.1 RELATO DE CASO

Paciente A.A.C., 10 anos,

portador de

género

masculino,
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compareceu a clinica odontologica do Centro
Universitario do Vale do Araguaia — Univar, para
atendimento, apresentado como queixa principal
dentes que ndo esfoliaram. A mae relatou varias
tentativas frustradas de atendimento odontoldgico
na rede publica de salde da cidade, devido a recusa
dos profissionais em atender o paciente, alegando
despreparo frente a sua necessidade especial. A
mée relatou ndo conseguir ajudar na retirada dos
dentes, devido a grande dificuldade na abertura de
boca do seu filho, devido a paralisia cerebral seu
filho ndo ser capaz de cuspir, a grande
preocupacdo da mesma era broncoaspiragdo dos
elementos dentais.

A mae leu e concordou com o termo de
consentimento que foi assinado autorizando o
atendimento, bem como, a realizacdo de fotos e
divulgacdo das mesmas para trabalhos cientificos.
Durante a anamnese foi relatado que o paciente
teve sua paralisia cerebral diagnosticada por volta
dos dois anos de vida, devido a auséncia do seu
desenvolvimento normal, a mée informou que
houve atraso no parto do bebé que foi cesariana,
realizada 1 dia depois que a bolsa estourou, e que
apos dois dias do nascimento voltou com ele ao
hospital devido a convulsdes, mas ndo foi
diagnosticado nenhuma patologia na época,
atualmente o paciente faz uso de algumas
medicacdes informadas pela mé&e, Oleptal
(oxcarlazepina) 1 capsula 2x ao dia, usado no
tratamento de convulsfes, atua mantendo as

células nervosas ‘’superexcitadas’® sob controle,

Vimpat (lacosamida) 1 capsula 2x ao dia, usado
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como terapia adjuvante com outros medicamentos
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antiepiléticos, Antara (levitiracetam) 1 capsula 2x
ao dia, também usado como terapia adjuvante em
epilepsia, Frisum (clobazan) 1 capsula 2 x ao dia,
indicado para controlar a ansiedade e tranquilizar,
Respiridon ( respiridona) 0,25ml pela manhé e
Iml pela noite, usado para tratar transtornos
mentais e bipolaridade, restaura o equilibrio dos
neurotransmissores é usado em pacientes com
problemas de comunicagdo. O Benzodiazepinico
que o paciente ja faz uso, foi orientado e
autorizado pelo médico que acompanha o
paciente, a ser tomado 1 hora antes da consulta
odontolégica, para ajudar o paciente se manter
calmo e tornar o atendimento mais tranquilo.

Durante o exame clinico, realizado na
primeira consulta, foi observado a presenga dos
elementos 54 e 84 em processo de rizdlise, foi feito
o pedido de exame radiogréafico panoramico, que é
realizado na instituicdo em todos os pacientes para
atendimento odontoldgico, no entanto, o exame
ndo foi realizado devido aos movimentos
involuntarios causados pela paralisia cerebral,
onde foi anotado no verso da ficha odontol6gica
do paciente como paciente ndo colaborativo
(figuras 1 e 2).

Na segunda consulta, assim como na
primeira, foi utilizado o condicionamento
psicoldgico com controle da voz e a técnica dizer-
mostrar-fazer, com a presenca da mée (Figura 3),
foi realizado as radiografias periapicais dos
elementos 54 e 84, as radiografias ndo
apresentaram boa qualidade devido & dificuldade
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do paciente em manter se parado, no entanto ja
foram suficientes para o planejamento das
extracOes dos elementos, a presenca da mée
acalma o paciente e o torna mais colaborativos, a
propria mée e utilizada como forma de contencéo
para manter a cabeca em posi¢cdo para tomada

radiogréfica (Figura 4).

Figura 1. Dente 54 no dia da avaliagéo clinica.

Figura 2. Dente 54 no dia da avaliacéo clinica.

Na terceira consulta, foi realizado
exodontia do elemento 84 que estava em processo
de rizélise mais avancado, foi feito antissepsia
externa na pele com clorexidina 2 %, antissepsia
bucal com gazes estéril e clorexidina 0,12% |,
devido ao paciente ndo conseguir fazer bochechos,
a mucosa foi seca e foi aplicado anestésico topico
de 2 a 3 minutos na area da puncéo, foi realizada

anestesia infiltrativa vestibular e lingual com
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lidocaina + epinefrina 1:100.000, descolamento do
tecido com descolador molt n9 e exérese tambhém

com molt n9, ndo foi feito sutura (figura 5).

Figura 3. Posicionamento do paciente.

Figura 4 - Periapicais obtidas.
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Figura 5. Anestesia infiltrativa.

Na quarta consulta, foi realizado exodontia
do elemento 54, seguindo 0s mMesSmMOS pPassos
cirurgicos descritos para o elemento 84, o
descolamento foi feito com molt n9 e a exérese
com forceps n 2, ndo foi realizado sutura (figura
6).

Figura 6. Descolamento com molt n. 09.

Em todas as consultas o paciente foi
atendido na propria cadeira de rodas, evitando
assim que o paciente ficasse agitado ao ser tirado

do seu local de costume e passado para a cadeira
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odontolégica, a mae ficava ao lado, na cadeira

odontoldgica, para acalmar o paciente e ajudar na
contencdo do mesmo, apenas para evita que com
0S movimentos involuntarios 0 mesmo se

debatesse e se machucasse (Figura 7).

Figura 7. Pds-operatorio imediato.

3.2 DISCUSSAO

O paciente que possui alguma necessidade
especial, como o paciente com paralisia cerebral,
atendimento

precisa de um odontolégico

humanizado e individualizado, sendo de
fundamental importancia a construcdo de uma
relacdo de confianca entre dentista-paciente-
familiar. Os atendimentos desses pacientes devem
buscar a multidisciplinaridade, envolvendo o0s
varios profissionais da salde para que seja
possivel devolver saude bucal e saude geral dos
pacientes, assim como a manutengdo da mesma
(RESENDE, 2007).

A paralisia cerebral tem  muitas
manifestacbes no corpo do paciente, algumas
marcantes como a falta de coordenagcdo motora e

0s movimentos involuntarios do corpo, o que
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dificulta muito a manipulacéo na cavidade oral, o
que na odontologia faz que os pacientes sejam
classificados como nédo colaborativos e néo
consigam realizar 0s tratamentos necessarios,
como ocorreu no caso clinico relatado, no
momento do exame radiografico, essa
classificacdo muitas vezes é erronia (ABANTO,
2009).

A grande maioria dos pacientes portadores
de paralisia cerebral ndo consegue realizar a
propria higienizacdo da cavidade bucal e precisam
do auxilio dos pais ou cuidadores para realizacao
da higiene bucal, que ¢ fundamental para a satde
bucal e o sucesso do tratamento odontoldgico, por
isso ¢ tdo importante a interagdo do cirurgido
dentista com a familia, instruindo os cuidadores
acerca da saude bucal. Assim como o
condicionamento psicologico do paciente ao
ambiente odontologico, de maneira que o paciente
se acostume com as visitas ao dentista desde a
infancia. (AGUIAR, 2010)

Os varios problemas de saude geram
estresse psicoldgico na familia e no paciente com
paralisia cerebral, esse ¢ um fator que gera um
afastamento do paciente do tratamento
odontolégico, dado a baixa prioridade dada a
saude bucal pela familia, frente a inimeros outros
problemas de saude e tratamentos médicos que
esses pacientes precisam, a propria dificuldade dos
pacientes em se comunicar € permitir que seja
realizado o tratamento leva a uma baixa procura ao

atendimento odontologico preventivo (CAMPOS
et al., 2009).
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Portanto este caso tornou possivel

entendermos como ¢ importante a manutencao da
saude bucal que tem repercussao na saude geral
dos pacientes, e concluir que o tratamento precoce
¢ a melhor alternativa, fazendo uso do tratamento
multidisciplinar para devolver satde geral ao

paciente, do condicionamento psicoldgico,

estabelecendo vinculo com ele e sua familia,

tornando o atendimento individualizado e

humanizado visando promoc¢ao e estabelecimento

da saude bucal (PREVITALI; SANTOS, 2009).
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