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Resumo

Introducao: Pessoas com Deficiéncia (PcD) sido aquelas que possuem alteragio fisica, intelectual, social ou
emocional. Podem ter impedimentos que duram um curto periodo de tempo ou por toda sua vida. Objetivo:
Descrever o perfil clinico dos pacientes com deficiéncia internados no Instituto de Saude da Crianca do
Amazonas (ICAM). Material e método: Foram analisados 34 pacientes e coletados dados, como género,
faixa etaria, procedéncia, patologia de base e condigdo de satide bucal. Os dados obtidos foram organizados
e tabulados no Microsoft Excel 2013. Resultado: Na distribuicdo por género, verificou-se 70% do género
masculino (mais prevalente) e 30% do feminino. Quanto a faixa etaria, a idade predominante foi 8 anos. A
maioria dos pacientes (60%) era do interior do Amazonas e 40% eram da capital. No que diz respeito a
patologia, a Doenca Neuroldgica teve prevaléncia em 44% dos casos, seguida das seguintes patologias:
Sindrome de Down 18%, Transtorno de Espectro Autista 12%, Mielomeningocele 12%, Surdez 3%, Diabetes
3%, Sindrome de Prader Willi 3%, Sindrome Moebius 3% e Sindrome de Lennox 3%. Na condicdo bucal,
44% da amostra teve condi¢do precaria, 32% deficiente e 24% satisfatéria. Conclusao: A maioria das
criangas era do género masculino, faixa etdria de 8 anos, procedentes do interior do Amazonas, com
deficiéncia neuroldgica e condi¢do bucal precéria, sugerindo que a presenca do cirurgido-dentista,
compondo a equipe multidisciplinar hospitalar, auxilia a tragar um plano de tratamento preventivo e
curativo adequado a esses individuos.

Descritores: Pessoas com deficiéncia; Odontologia Hospitalar; condicdo bucal.

Abstract

Introduction: Disabled people is anybody that has physical, intellectual, social or emotional alteration.
They can have impediments that last for a short period of time or for the entire life. Objective: Describe the
clinical profile of disabled patients admitted to Instituto de Satde da Crianga do Amazonas (ICAM). Material
and method: Thirty-four patients were analyzed, data such as gender, age, origin, basis pathology and oral
health condition were collected. The data obtained were organized and tabulated in Microsoft Excel 2013.
Result: There was a prevalence of males with 70% and 30% females. The age group had a predominance of
8 years. Most of the patients 60% were from Amazonas inland cities and 40% from the capital. Regarding
to the pathology, Neurological Disease was prevalent in 44% of the cases, followed by the following: Down
Syndrome 18%, Autistic Spectrum Disorder 12%, Myelomeningocele 12%, Deafness 3%, Diabetes 3%,
Prader Willi Syndrome 3%, Moebius Syndrome 3% and Lenox Syndrome 3%. Concerning to oral condition,
44% showed a poor oral condition, 32% deficient and 24% satisfactory. Conclusion: Most of the children
were male, 8 years old, from Amazonas inland cities, with neurological deficiency and poor oral condition,
suggesting that the presence of the dental surgeon composing the multidisciplinary hospital team helps to
outline a preventive and curative treatment plan suitable for these individuals.

Descriptors: Disabled people; hospital dentistry; oral condition.
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INTRODUGAO

Pessoas com deficiéncia (PcD) sdo aquelas que apresentam uma condi¢do ou alteracdo, seja
ela simples ou complexa, por um curto periodo de tempo ou por toda sua vida. Além disso, a
alteracdo ou condicao pode ser de etiologia mental, fisica, bioldgica, social e/ou comportamental.
Em razido desse quadro completo, as PcDs necessitam de uma abordagem especial,
multiprofissional e de um protocolo especifico de atendimento?.

Em se tratando da terminologia utilizada para nomear essas pessoas, diversas nomenclaturas
ja foram designadas aos pacientes com deficiéncia, como pacientes com necessidades especiais,
pacientes portadores de deficiéncia, pessoas excepcionais, pacientes especiais, invalidos,
incapazes, entre outras. Entretanto, em 2008, houve a primeira Convencdo de Direitos da Pessoa
com Deficiéncia, na qual foi aprovado, por meio do Decreto Legislativo n2 186/2008, o texto que
altera o termo ‘pessoa portadora de deficiéncia’ para ‘pessoa com deficiéncia’ - (PcD), pela
Portaria 2.344/2010 da Secretaria dos Direitos Humanos?23.

Cerca de 10% da populacdo mundial é constituida por Pessoas com Deficiéncia (PcD). No
Brasil, ha cerca de 160 milhdes de habitantes e estima-se que 23,9% possuem algum tipo de
deficiéncia*. No que concerne ao Amazonas, nos uUltimos dez anos, o estado teve um aumento do
numero de deficientes de 96,8%, e, segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas
(IBGE), em 2010, existiam 790.647 PcDs. A capital do estado, Manaus, apresentava, neste censo,
cerca de 25,6% pessoas com algum tipo de deficiéncia®.

0 atendimento odontolégico para pacientes considerados com deficiéncia pode ser dificil, pois
sdo pessoas que, em sua maioria, ndo tém habilidade para realizar de forma satisfatéria, uma
higiene oral e, ainda, muitos ndo permitem que outras pessoas a fagam, dificultando assim a
higienizacdo. Somam-se a isso, uma alimentagdo que pode ser pastosa e/ou cariogénica, e uso de
medicamentos em forma de xaropes. Ha de se salientar, ainda, que o comportamento pode ser
imprevisivel ou ainda agressivo, e por ultimo, nio raras vezes, hd um alto uso de farmacos®7.

A forma de abordagem e o tratamento odontoldgico de pacientes com deficiéncia envolvem a
compreensdo de dificuldades, como as motoras, o grau de limitagio fisica e as dificuldades de
comunicag¢do. O conhecimento do perfil e o diagndstico de pacientes atendidos e internados sao
fundamentais para minimizar os problemas bucais da populacao®.

A Odontologia Hospitalar tem como principal foco o cuidado de pacientes hospitalizados que
necessitam de tratamentos especiais, buscando agdes preventivas, diagndsticas, terapéuticas e
paliativas, e possiveis complica¢des, através da higiene bucal sistematica. A abordagem requer
uma equipe multiprofissional de alta complexidade, operando tecnologias que possam tornar
melhor ou prolongar a vida do paciente internado?10,

E substancial que haja a inser¢io de uma equipe multidisciplinar em ambiente hospitalar,
visando a uma reabilitacdo e melhora no quadro de satde dos pacientes, visto que estes, em sua
maioria, apresentam também problemas sistémicos?1.

Durante a internacgao, pacientes com deficiéncia estdo sujeitos a situacdes diferentes de rotina,
comec¢ando pela estadia em um ambiente diferente do habitual. Podem responder de uma
maneira diversificada, tanto comportamental como psicolégica, podendo gerar ansiedade e
estresse para os mesmos, como também para pais e familiares. A fragilidade sistémica de um
paciente internado esta correlacionada ao desenvolvimento de patologias e fatores
determinantes, como a cdrie e as doengas periodontais durante o periodo de internagao812,

Habitualmente, os responsaveis e/ou cuidadores nao sdo orientados sobre como realizar a
correta higienizacdo apds a ingestdo de medicamentos e esta tarefa se torna dificil na rotina
hospitalar, frisando a necessidade de um cirurgido-dentista na equipe!2.

Desta forma, este estudo teve como objetivo tracar o perfil dos pacientes com deficiéncia
internados no Instituto de Satide da Crian¢a do Amazonas (ICAM).
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MATERIAL E METODO

Tratou-se de um estudo exploratério, observacional do tipo transversal, realizado com
pacientes com deficiéncia atendidos pelo Instituto de Sadde da Criangca do Amazonas
(ICAM), na cidade de Manaus, estado do Amazonas. Estes foram submetidos a analise do
perfil durante o periodo de fevereiro a abril de 201911, tendo sua aprovacao pelo CEP de
nimero: 2.909.687.

Os responsaveis que concordaram em participar do estudo assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), sendo esse o critério de inclusdo. Foram excluidos os
pacientes cujos responsaveis ndo aceitaram a participacdo na pesquisa.

Este estudo analisou 34 pacientes, que tiveram seus dados coletados dos prontuarios médicos
relativos a género, a faixa etdria, o estado de origem e a patologia de base de cada individuo. Além
disso, a condicao de saude bucal também foi avaliada, por um tunico avaliador previamente
calibrado, utilizando o equipamento de protecdo individual (EPI) completo, luz indireta
(lanterna), espatula de madeira, espelho e cotonete.

Para avaliar a condicdo de sadde e higiene bucal, foi observada e registrada a presenca de
biofilme, saburra, halitose, gengivite, restos alimentares e sangramentos!3. A higiene satisfatéria
se dava com a auséncia de todos os itens ou apenas um destes; a higiene deficiente, quando
ocorresse a presenca de dois ou trés; e por ultimo, uma higiene precdaria, quando houvesse a
presenca de quatro ou mais itens. Uma ficha foi desenvolvida para registrar os dados obtidos.
(Tabela 1).

Tabela 1. Ficha da avaliagdo da condigao bucal

NUMERO DO PRONTUARIO:

IDADE:

PROCEDENCIA:

MANAUS () INTERIOR DO AMAZONAS ( ) OUTROS ( )
GENERO:

MASCULINO () FEMININO ( )
PATOLOGIA BASE:

CONDICAO DE SAUDE BUCAL:

( ) BIOFILME

( ) SABURRA

( ) HALITOSE

( ) GENGIVITE

( ) RESTOS ALIMENTARES

( ) SANGRAMENTOS

( ) SATISFATORIO ( ) DEFICIENTE ( ) PRECARIA
Fonte: Elaboragdo prépria para anotagdo dos dados relativos ao estudo.

Os dados obtidos tiveram sua andlise dispostas em figuras e tabelas, utilizando o programa
Excel® 2013 e Word® 2013.

RESULTADO

Dos 34 pacientes com deficiéncia avaliados, houve prevaléncia do género masculino com 70%
de pacientes e 30%, feminino. Os dados relativos a faixa etdria variaram de 1 a 15 anos e
mostraram que predominou a faixa etdria de 5 a 10 anos, com a idade de 8 anos mais frequente.
No que diz respeito a procedéncia, os resultados revelaram um percentual de 60% para cidades
do interior do Amazonas e 40% para a capital (Tabela 2).
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Tabela 2. Pacientes internados no ICAM, quanto ao género, idade e procedéncia

Caracteristicas n Frequéncia Relativa (%)

Sexo

Masculino 24 70%
Feminino 10 30%
Faixa Etaria

0a4 7 20%
5a10 19 56%
11a15 8 24%
Procedéncia

Manaus- AM 14 40%
Interior do Amazonas 20 60%

Fonte: Dados da pesquisa.

Conforme pode ser observado na Tabela 3, no que tange a patologia base, a Doencga
Neurolégica teve prevaléncia em 44% dos casos, seguida da Sindrome de Down com 18%, do
Transtorno de Espectro Autista (TEA) com 12% e, da Mielomeningocele com 12%. Cada uma das
deficiéncias - Surdez, Diabetes, Sindrome de Prader Willi, Sindrome de Moebius e Sindrome de
Lennox-Gastaut - com 3% dos pacientes com deficiéncia internados.

Tabela 3. Distribuicdo das patologias base

Patologia Base n Frequéncia Relativa (%)
Doengas Neurolégicas 15 44%
Sindrome de Down 6 18%
TEA 4 12%
Mielomeningocele 4 12%
Surdez 1 3%
Diabetes 1 3%
Sindrome de Prader Willi 1 3%
Sindrome de Moebius 1 3%
Sindrome de Lennox- Gastaut 1 3%

Fonte: Dados da pesquisa.

by

No que diz respeito a condigdo da saude bucal dos pacientes com deficiéncia internados,
tivemos como resposta que 24% apresentaram condi¢ao bucal satisfatéria, 32% deficiente e, 44%
precaria (Tabela 4).

Tabela 4. Condigédo Bucal dos pacientes internados no ICAM

Condicao Bucal n Frequéncia Relativa (%)
Satisfatéria 8 24%
Deficiente 11 32%
Precaria 15 44%

Fonte: Dados da pesquisa.

DISCUSSAO

0 estudo do perfil dos pacientes com deficiéncia pode gerar dados relevantes ao conhecimento
da comunidade cientifica e da sociedade, bem como registra-los nacionalmente. Assim, pode-se
em médio prazo aumentar a visibilidade desses pacientes no que diz respeito as politicas de
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saude, cujas medidas permitirdo a execucao de a¢des especificas e direcionadas para essa parcela
da populacio.

Neste estudo, a maioria dos pacientes foi do género masculino, corroborando com a maioria
dos estudos ja publicados na literatura tanto no Brasil quanto no exteriorl?16, embora seja
divergente do estudo de Kohata et al.17, o qual revelou ter o sexo feminino como mais prevalente.

A faixa etaria encontrada variou de 2 a 15 anos. Isto se explica por ser um hospital pediatrico,
englobando criangas e adolescentes, e tal fato corrobora com o estudo de Verissimo et al.18 A
média de idade mais frequente foi a de 8 anos, como também pode ser visto no estudo de
Silva et al.1?

Em relacdo a procedéncia, a maioria dos pacientes era proveniente do interior do Amazonas e
o restante era da capital, ratificando com o estudo de Silva et al.1? A maioria destes pacientes veio
para a capital para conseguir atendimento talvez pela falta de infraestrutura da area de sadde e
pela caréncia de atendimentos especializados no interior do estado, concordando com
Roselino et al.29, que relatam que o acesso aos servigos de saude é diretamente influenciado pela
condigdo social das pessoas e pelo local em que habitam.

A patologia base mais prevalente neste estudo foram as doengas neuroldgicas (deficiéncia
mental, paralisia cerebral ou anomalias congénitas associadas a deficiéncia mental), concordando
com os achados de Previtali et al.14, Santos et al.2!, Gondim et al.22, Bizarra et al.23, diferindo de
outros trabalhos como Kohata et al.17, Silva et al.1° e Mohamed Rohani et al.24, que revelam que a
maioria foi de distirbios comportamentais, sistémicos ou genéticos.

A Sindrome de Down foi a segunda patologia mais encontrada, reafirmando os achados de
outros estudos ja realizados1?21.23, em que a deficiéncia mental, a paralisia cerebral e a Sindrome
de Down foram as condi¢cdes mais frequentes, discordando de Verissimoetal.l8 e
Sachdeva et al.25, em que estiveram presentes nos achados as doencas sistémicas cronicas.

Os dados encontrados sobre a condicdo bucal estdo de acordo com o estudo de
Verissimo et al.18, no qual a maioria é classificada como precaria/insatisfatéria, sendo justificada
pela falta de capacidade desses pacientes para um melhor desempenho dos procedimentos
necessarios a remoc¢do mecanica da placa bacteriana. Uma higienizacdo deficitaria pode ter
efeitos e impactos na qualidade de vida, afetando negativamente o bem-estar geral. Em algumas
deficiéncias, habitos simples podem se tornar dificeis, como a higiene bucal, tendo em vista que
muitos ndo possuem habilidades e ndo permitem que outras pessoas a fagam?2.

Pode-se notar a prevaléncia da condigdo ruim nas pesquisas de Gondim et al.22 e Lima et al.12,
contrastando com a pesquisa de Costa et al.13, em cujo estudo a condigao deficiente foi a mais
encontrada. Pacientes que apresentam de fato uma insuficiéncia motora tém sua higienizacao
negligenciada pelos cuidadores. A conscientizacdo de familiares e dos cuidadores é de extrema
importancia para a manuteng¢io da sadde bucal, pois a dificuldade em manter habitos favoraveis
de higiene bucal é um fator de risco de carie em pacientes com deficiéncia. A partir de dados, é

possivel classificar a condicdo bucal do paciente em satisfatéria/boa, deficiente e

- . 2225
precaria/ruim .

De acordo com a literatura, o conhecimento do perfil de pacientes com deficiéncia pode
melhorar a qualidade do planejamento dos cuidados clinicos oferecidos e pode, em estudos
seguintes, facilitar a construcdo de protocolo de aten¢do a essa populagdol+.

CONCLUSAO

A maioria das criangas era do género masculino, na faixa etaria de 5 a 10 anos, com a idade de
8 anos mais frequente, procedentes do interior do Amazonas, com deficiéncia neurolégica e
condig¢do bucal precaria. A presenca do cirurgido-dentista compondo a equipe multidisciplinar
hospitalar pode auxiliar a tracar um plano de tratamento preventivo e curativo adequado a esses
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individuos, uma vez que pacientes pedidtricos com deficiéncia necessitam de cuidados
odontoldgicos, principalmente quando se encontram hospitalizados. Com isso, os achados
obtidos podem orientar uma conduta que forne¢a uma base para que se melhorem os servigos.
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