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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista é carcaterizado por alteracdes do neurodesensenvolvimento,
cujo resultado se mostra em deficiéncias de comunicacéo e interacdo social, além da presenca
de comportamentos repetitivos que lembram padrdes ou rituais. Dentro da odontologia, apesar
de ndo haver alteracfes bucais que se relacionam com o TEA, o paciente Autista merece uma
atencdo especifica e priorizada, uma vez que sua socializacdo é deficiente, 0 que pode
interferir, muitas vezes, no processo de cuidados com a saude bucal. Sendo assim, o
tratamento odontoldgico deve perparssar pelo conhecimento do transtorno e suas implicagdes,
a fim de que o cirurgido-dentista possa atuar de maneira qualificada e indivual frente as
situacdes especificas do paciente autista, preparado de forma adequada no seu manejo, desde
a prevencdo e promocao de saude, até procedimentos mais invasivos. O objetivo geral deste
estudo é apresentar ao cirurgido-dentista as caracteristicas do autismo, 0s aspectos
odontoldgicos relacionados ao transtorno, abordar diferentes formas de condicionamento no
atendimento odontoldgico e o adequado manejo dentro do atendimento a esses pacientes. No
intuito de cumprir com o objetivo proposto, foi realizada uma revisao narrativa da literatura,
através de um levantamento bibliogréfico, por meio dos bancos de dados eletrdnicos
Biblioteca Virtual em Saide Odontologia (BVS Odontologia), Scientific Eletronic Library
Online (SciELO) e Portal de Periédico CAPES, utilizando os seguintes descritores:
Transtorno do Espectro Autista; Manejo; Autismo; Tratamento Odontoldgico; Odontologia.
Foram utilizados como critérios de inclusdo artigos originais dentro da producdo cientifica,
publicados dentro do periodo de 2008 a 2021 e disponiveis em portugués ou inglés. Este
trabalho fornece contribui¢c6es, ndo somente para uma reflexdo que focalize maneiras de como
conduzir os pacientes autistas durante o tratamento odontoldgico, mas principalmente para a
real compreensdo do comportamento, medos e possiveis traumas desses pacientes.

Palavras-chave: Autismo. Odontologia. Tratamento Odontolégico.



ABSTRACT

The Autism Spectrum Disorders are characterized by changes in neurodevelopment, whose
result is shown by communication and social interaction deficiencies in addition to the
presence of repetitive behaviors that resemble patterns or rituals. Although there are no oral
changes that relate to ASD, in dentistry the autistic patient deserves specific and prioritized
attention since their socialization is deficient wich can many times interfere in the oral health
care process. Therefore, the dental treatment must include a knowlege of the disorder and its
implications so that the the dental surgeon can act in a qualified and individual way in face of
the specific situations of the autistic patient, adequately prepared in its management from
prevention and health promotion up to more invasive procedures. The general objective of
this study is to present to the dentist the characteristics of autism, the dental aspects related to
the disorder, address different forms of conditioning in dental care and appropriate handling
within the care of these patients. In order to fulfill the proposed objective, a narrative review
of the literature was carried out through a bibliographic survey, through electronic databases
“Biblioteca Virtual em Satde Odontologia (BVS Odontologia)” — Virtual Health Library
Dentistry, Scientific Eletronic Library Online (SciELO) and “Portal de Periddico CAPES” —
CAPES Journal Portal using the following descriptors: Autistic Spectrum Disorder;
Managment; Autism; Dental treatment; Dentistry. Original arcticles within the scientific
production, published within the period from 2008 to 2021 and available in Portuguese or
English, were used as inclusion criteria. This work contributes not only to a reflection that
focuses on the ways to guide autistic patients during dental treatment but mainly for the real
understanding of the behavior, fears and possible traumas of these patients.

Keyword: Autism. Dentistry. Dental treatment.
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1 INTRODUCAO

A palavra grega “autos” da origem ao termo Autismo e significa “a si mesmo”,
explicando o comportamento introspectivo e voltado para si do autista. Os primeiros registros
sobre o transtorno foram de Léo Kanner, em 1943, e um ano depois, por Asperger, dano inicio
a importantes estudos sobre o tema. Entretanto, o Autismo ainda é motivo de muitas davidas
para os estudiosos, causando divergéncias a respeito da sua etiologia e diagnostico
(AMARAL et al., 2012).

Atualmente, definido por Transtorno do Espectro Autista pela Associacdo Americana
de Psiquiatria no Manual Diagndstico e Estatistico de Transtorno Mentais (2013), o autismo é
uma condicao genética que afeta o neurodesenvolvimento, acarretando em alteracfes mentais
que influenciam na interacdo do individuo com o meio social. As estatisticas a respeito da
prevaléncia do autismo na populacdo variam entre os paises, devido a presenca de
discordancias quanto aos critérios de diagnéstico. Entretanto, essa condicdo pode estar
presente em qualquer amostra populacional, sem que haja relacdo com raca, etnia, condicao
social ou fatores ambientais que contribuam para seu aparecimento (AMARAL et al., 2018).

De acordo com Steyer, Lamoglia e Bosa (2018), os sinais de comportamento
caracteristicos do Transtorno do Espectro Autista aparecem ja nos trés primeiros anos de vida,
nos quais a crianca apresenta deficiéncia nas respostas aos estimulos visuais e auditivos e fala
ausente ou deficiente, ocorrendo com maior incidéncia no sexo masculino. Essa incidéncia se
da pelo fato que os meninos sdo mais vulneraveis a desordens neurolégicas.

O Transtorno do Espectro Autista estd dentre os transtornos invasivos de
desenvolvimento e é caracterizado por um transtorno comportamental, que engloba ainda
outros transtornos e sindromes como a Sindrome de Asperger, o Transtorno Desintegrativo da
Infancia e o Transtorno Global de Desenvolvimento (SILVA et al., 2019).

Rodrigues et al. (2017) enfatiza que, devido as alteracBes comportamentais dessa
condig&o, a crianga autista tem sua autonomia e capacidade de autocuidado comprometidas, o
que pode ser amplificada quando seus cuidadores, em funcdo de uma protecdo exacerbada e
por falta de informacdo, ndo abastam de tratamentos adequados quanto a estimulacdo
neurossensorial, desde o momento dos primeiros sinais, que possam diminuir as
consequéncias do transtorno.

Dentro do aspecto da odontologia, 0s pacientes autistas ndo apresentam caracteristicas
bucais que se relacionem especificamente com o TEA. Apesar disso, devido as limitagdes

causadas pelo transtorno, esses pacientes podem desenvolver altos indices de céarie e
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periodontites, sendo as alteragdes bucais mais comuns nesse grupo, as quais podem ser
explicadas pela higiene oral deficiente e uma dieta altamente cariogénica (AMARAL,
PORTILHO e MENDES, 2011).

Além disso, em comum com 0 grupo de pacientes especiais, merecem atencao
odontoldgica especial, em foco principal quanto a prevencdo e promocao de saude bucal. Por
conseguinte, o cirurgido-dentista, quanto profissionais da rede de atencdo basica em saude,
devem conhecer as especificidades do transtorno, bem como saber o correto manejo desses
pacientes, a fim de que possam atribuir uma melhor atencdo com os mesmos (AMARAL, DE
CARVALHO e BEZERRA, 2016).

Para obter sucesso no tratamento odontoldgico do autista é necessario utilizar métodos
e estratégias para interagir com o paciente, conhecer e entender o universo do Autismo. Por
isso, 0 conhecimento de manobras para o0 atendimento desses pacientes no ambito
odontolégico é de extrema importancia para o profissional da odontologia. Atualmente, sdo
poucos os profissionais da odontologia que tém conhecimento sobre tais comportamentos e
sdo capacitados para atendé-los (AMARAL, PORTILLO e MENDES, 2011; VOLPATO et
al., 2013).

Os estudos sobre pacientes autistas e a disponibilidade de recursos que possam ser
utilizados no atendimento odontoldgico se fazem de extrema importancia. Atualmente surgem
novas tecnologias e novas técnicas para 0 aprimoramento dessa atencdo. Dessa forma, esta
revisao de literatura tem como objetivo apresentar as principais caracteristicas do autismo
para o cirurgido-dentista, abordar as diferentes formas de condicionamento odontolégico,
manejo e novos métodos e estratégias usadas para o atendimento desses pacientes na auséncia
de um centro especializado.

Evidenciar as principais caracteristicas do Transtorno do Espectro Autista, do mesmo
modo que discorrer sobre os aspectos odontoldgicos relacionados a essa condi¢do e apresentar
técnicas para 0 manejo ideal dentro da conduta odontoldgica, possibilitam o cirurgido-dentista
desenvolver seu papel de fornecer a prevencdo, tratamento e manutencdo da saude bucal
adequada aos pacientes autistas, assim como contribui para o enriquecimento da comunidade

cientifica.
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2 METODOLOGIA

Esse estudo realizou uma revisdo narrativa da literatura acerca do transtorno do
espectro autista e sua relevancia na odontologia, por meio da busca de artigos indexados na
producdo cientifica académica.

Os seguintes critérios de elegibilidade foram escolhidos: (1) artigos originais
publicados entre os anos de 2008 a 2021, (2) lista de referéncia de estudos originais e de
reviséo potencialmente relevante e (3) artigos publicados em portugués e inglés.

Os seguintes critérios de exclusdo foram escolhidos: (1) artigos que ndo se relacionam
com a odontologia, (2) artigos com informac@es incompletas e de revistas ndo indexadas, (3)
artigos nao disponiveis em portugués ou inglés e (4) artigos publicanos em anos anteriores a
2008.

Este estudo se caracteriza por uma revisdo narrativa da literatura e como estratégia
metodoldgica, foi realizada uma busca bibliogréafica utilizando as seguintes bases de dados
eletronicas: Biblioteca Virtual em Saude Odontologia (BVS Odontologia), Scientific Eletronic
Library Online (SciELO) e Portal de Periédico CAPES, utilizando os seguintes descritores:
Transtorno do Espectro Autista; Manejo; Autismo; Tratamento Odontoldgico; Odontologia.
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3 REVISAO DA LITERATURA

3.1 TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

Historicamente, o Autismo foi motivo de muitos estudos, comegando por Léo Kanner,
em 1943, que denominou o transtorno de Disturbio Autistico do Contato Afetivo. As
caracteristicas dessa condicdo comportamental descritas por Kenner foram voltadas para
alteracOes nas relacOes afetivas, associadas a deficiéncia na habilidade comunicativa pelo uso
da linguagem e comportamentos ritualisticos. Em seus estudos, o autor trouxe a desordem
familiar como principal causa do distdrbio, o que alteraria de forma negativa o
desenvolvimento psicoafetivo, descartando um componente biolégico como fator causal do
autismo. Um ano depois, Asperger evidenciou um novo distdrbio, conhecido por Psicopatia
Autistica, caracterizada por um transtorno grave na interacdo social, uso forgado e rebuscado
da fala e alteracbes motoras. Ambos, tanto Kanner, quanto Asperger, enfatizaram a relacdo
desses disturbios com o sexo masculino (TAMANAHA, PERISSINOTO e CHIARI, 2008;
ONZI e GOMES, 2015).

Definido, atualmente, por Transtorno do Espectro Autista pela Associagdo Americana
de Psiquiatria no Manual Diagndstico e Estatistico de Transtorno Mentais (2013), caracteriza-
se por um transtorno do neuropsiquiatrico, que gera consequéncias no comportamento do
individuo e alteracdes na qualidade de suas relacGes interpessoais. Sua etiologia ainda ndo é
bem definida, mas acredita-se que sua causa seja multifatorial, por meio de alteracbes em
componentes bioldgicos associados a predisposicdo organica ou traumas de origem
emocionais. Ademais, seus sintomas podem estar associados a outros disturbios e a graus de
severidade distintos, os quais sdo definidos pelo nivel intelectual e suas variacdes (ARAUJO,
FRANCA e ROCHA, 2019).

Os sinais de comportamento caracteristicos do Transtorno do Espectro Autista
aparecem ja nos trés primeiros anos de vida, com maior incidéncia no sexo masculino. Os
sinais apresentados desse transtorno sdo dificuldades na comunicacdo, deficiéncia da
interacdo social e a presenca de comportamentos e interesses repetitivos, limitados e
estereotipados. A exemplo disto, o individuo autista ndo consegue estabelecer uma
reciprocidade social, tanto no ambito da comunicagdo, quanto dos relacionamentos, ou seja,
possui dificuldade de iniciar ou manter uma interlocucdo verbal efetiva e uma relagdo com
uma outra pessoa (STEYER, LAMOGLIA e BOSA, 2018).

Outrossim, os portadores do TEA possuem uma dificuldade na assimilacdo de

estimulos externos, o que os tornam altamente sensiveis a sons intensos e a a¢des diferentes
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do seu cotidiano. Essa peculiaridade gera uma necessidade da familia de obter uma relacdo de
cuidado metddico, levando em consideracdo a maneira que o autista reage frente essas
situacOes, utilizando de técnicas especificas e individuais, a fim de se ter uma melhor
convivéncia com 0 mesmo ou contornar possiveis alteragdes de comportamento que

comprometam a relacdo familiar ou com terceiros (SOUZA et al., 2017).

3.2 DIAGNOSTICO DO TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA

De acordo com Fernandes, Tomazelli e Girianelli (2020), a identificacdo do autismo
pode ser realizada utilizando como base manuais de categorizacdo nosoldgica, que fazem uma
compilacdo sistematica de nomenclaturas relacionadas e caracteristicas do transtorno para fins
de seu diagnostico. Os manuais mais comumente utilizados sdo o Manual Diagnostico e
Estatistico de Transtornos Mentais (DSM) e a Classificacdo Internacional de Doengas e
Problemas Relacionados a Saude (CID).

O diagndstico do TEA acontece de forma clinica, baseando-se na presenga ou nao de
distarbios de interacdo social, de interesses restritos e padrdes estereotipados do
comportamento e distarbios de comunicacdo, fazendo-se importante para a realizacdo de um
diagndstico diferencial entre a Sindrome de Asperger e a de Rett, disturbios dissociativos e
psicoses da infancia e esquizofrenia infantil. O autismo ndo apresenta um componente
bioldgico especifico para sua identificacdo e, portanto, ndo é possivel a realizacdo de testes
laboratoriais (ARAUJO, FRANCA E ROCHA, 2019).

Tabela 1 — Sinais e sintomas determinates do diagnéstico clinico do TEA.

Deficiéncia comunicativa: auséncia ou atraso no desenvolvimento da linguagem, dificuldade
de estabeler e manter uma comunicacdo verbal efetiva, utilizacdo da linguagem de forma
repetitiva ou estereotipada, auséncia da habilidade participativa em brincandeiras imaginarias

e criativas.

Deficiéncia na convivéncia social: dificuldade em iniciar e manter uma comunicacéo
verbalizada com outra pessoa, deficiéncia no estabelecimento de relagdes interpessoais,

auséncia de reciprocidade emocional e social.

Alteracbes de comportamento: presenca de comportamentos de interesses estereotipados,
estabelecimento de rotinas ou rituais imutaveis, agdes motoras repetivivas, presenca de

reacdo emocional inapropriada a objetos inanimados.

(ARAUJO, FRANCA e ROCHA, 2019).
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3.3 ASPECTOS ODONTOLOGICOS DO PACIENTE AUTISTA

Os cuidadores do individuo portador do TEA sao orientados quanto ao tratamento que
se baseia na estimulacdo frequente, a fim de contribuir para o desenvolvimento social e
cognitivo da crianca. Entretanto, quanto a sadde bucal, as orientacdes sdo escassas, trazendo
problemas orais que poderiam ser prevenidos com simples instrucdes de higiene oral e visitas
regulares ao dentista (AMARAL et al., 2018).

Criancas com TEA nédo possuem caracteristicas orais diferentes de um individuo nao
autista, entretanto apresentam indices elevados de céarie e doenca periodontal, aspectos
comuns em pacientes com necessidades especiais. Esses problemas podem ser explicados pela
dificuldade de higiene oral, pela dificuldade de sair do padrdo de movimentos repetitivos, e
pela dieta cariogénica, devido a falta de orientacdo relacionada a salde bucal (AMARAL,
PORTILHO e MENDES, 2011).

Outra particularidade que deve ser observada atentamente durante anamnese é quanto
ao uso de medicamentos controlados, como antidepressivos, anticonvulsivantes e
antipissicoticos, que podem causar alteragdes no meio bucal que predispdem a ocorréncia de
outras alteracdes orais, tais como xerostomia, sialorreia, hiperplasia gengival, entre outras.
Outrossim, pacientes autistas geralmente apresentam indice de placa aumentado, devido as
alteracbes motoras, uma vez que o individuo torna-se resistente a realizar acfes fora do seu
padrdo ou ritual que estd acostumado a vivenciar (SILVA et al., 2019).

Uma pesquisa realizada por Pereira (2009), a qual avaliou uma amostra de pacientes
autistas quanto aos fatores socioecondmicos, saude geral, habitos de hiene oral e alimentacao
e fatores associados ao desenvolvimento da carie, trouxe um panorama de informacdes
epidemioldgicas relevantes. Em seus estudos, evidenciou-se que 86,4% dos pacientes autistas
que foram avaliados na pesquisa, relataram que dependem totalmente dos seus cuidadores
para a realizacdo da escovacdo, o que pode ser explicado pela deficiéncia motora e intelectual
que afetam a coordenacéo para uma adequada higienizacgéo da cavidade oral.

Silva et al. (2020) apresentou estudos relacionados a investigacdo da saude bucal de
pacientes autistas. Constatou-se que pacientes autistas institucionalizados, isto é inseridos em
instituicdes de cuidados a salude mental, apresentam problemas periodontais mais graves do
que aqueles néo institucionalizados. Alguns autores sugerem que as lesdes de carie sé@o
negligenciadas por cuidadores, até que o paciente autista apresente um estagio avancado de
carie, com sitomalogia dolorosa, e acabam por exigir procedimentos em ambiente hospitalar
com o uso de anestesia geral (GONCALVES et al., 2016).
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3.4 ABORDAGEM ODONTOLOGICA EM PACIENTES AUTISTAS

Dentro do contexto em que 0s pacientes com necessidades especiais estdo inseridos,
no qual a condicdo de saude bucal é interferida de forma negativa, devido as delimitacGes de
ordem mental, fisica, sensorial, comportamental ou de crescimento, o tratamento
odontolégico deve objetivar a eliminacdo ou circundar essas dificuldades. Portanto, é
extremamente importante que a atencdo odontoldgica a esse grupo seja realizada de forma
precoce e continuada, a fim de buscar pela prevencdo e promocdo de saude, criando habitos
de higiene oral e evitando problemas mais graves que gerem procedimentos mais invasivos.
Para isso, é preciso que o profissional estabeleca relacdes de confianca e matenha vinculos
com o paciente e seus cuidadores (PORTOLAN et al., 2017).

Em procedimentos menos invasivos, 0 consultorio odontolégico deve ser preparado
para receber pacientes autistas. O cirurgido-dentista deve evitar agdes ou instrumentos que
afetam sensorialmente esses pacientes, como a luz do refletor, o barulho dos instrumentos
rotatorios, procurando métodos adaptativos para que se forneca o tratamento adequado. Frente
a presenca de comportamentos que dificultam o atendimento, o profissional deve utilizar
métodos subjetivos e estratégias de interacdo que criem um vinculo com o paciente e, assim, 0
tratamento odontoldgico possa ter sucesso (AMARAL et al., 2012).

Muitos sdo os desafios enfrentados pelos pais e pelo dentista durante o tratamento, por
isso, € importante que haja uma abordagem precoce para estabelecer um contato do autista
com o profissional. Se os pais forem instruidos a cuidar da higiene bucal das criancas ainda
pequenas, muitos problemas bucais podem ser evitados. O ideal é a prevencdo devido a
dificuldade em realizar o tratamento e as manutenc6es. A grande dificuldade encontrada pelos
pais é fazer a limpeza dos dentes em casa. Quando ainda bebés, os pais devem enrolar gaze ou
pano nos dedos, umedecer com &gua e passar na gengiva; ou entdo, usar escovas proprias para
bebés. E, mais tarde, introduzir a escova manual ou elétrica e ajudar a crianca nessa tarefa
(SANT’ANNA, BARBOSA e BRUM, 2017).

A utilizacdo de atividades ludicas tem se mostrado eficaz para 0 sucesso na
comunicagdo com o0 paciente autista. Antes mesmo do atendimento, o profissional pode usar
recursos que estimulem a linguagem, trabalhando a esfera cognitiva. A mucoterapia, que
consiste no uso de mausicas e sons como meio de comunicacdo, pode ser realizada compondo
musicas que estimulem a escovacao, podendo ser utilizada também pelos pais em casa para a
manutencdo do habito de higiene oral. Outra atividade é a PECS, sigla em inglés que significa

Sistema de Comunicagdo por Troca de Figuras. Esse méetodo consiste na troca de figuras, no
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qual a crianca possa demonstrar seus interesses e o profissional possa se comunicar com a
mesma de forma efetiva (SANT’ANNA, BARBOSA e BRUM, 2017).

A utilizacdo de figuras permite o desenvolvimento da linguagem por meio da
estimulacdo visual, na qual a crianca pode se comunicar, demonstrando suas emocoes,
facilitando a interlocugcdo com o profissional, uma vez que possuem uma dificuldade na
comunicagdo e no reconhecimento de expressdes faciais. Podem ser mostradas figuras que
expliqguem o ambiente do consultorio e os procedimentos que devem ser realizados, a fim de
obter uma maior confianca do paciente (VOLPATO et al., 2013).

Entre as possibilidades de tratamento, tem-se 0 Tratamento e Educacdo para Autistas e
Criancas com Limitagdes relacionadas a Comunicacdo (TEACCH). Esse método consiste na
criacdo de um ambiente fisico, associado a rotinas e sistemas de trabalho pré-estabelecidos,
utilizados meios de adaptacdo que facilitem a compreensdo da crianca. O TEACCH tem a
finalidade de desenvolter a autonomia da crianca, para que ela possa desenvolver o
aprendizado de forma independente (MOREIRA et al., 2019).

O manejo do paciente autista pela utilizacdo de atividades lidicas e outras técnicas que
possam contornar as dificuldades comportamentais e de comunicacdo, surgem para facilitar o
atendimento odontoldgico, tornando o mais efetivo e agradavel. Entretanto, devido a falta de
orientacdo adequada, o tratamento odontolégico é procurado em Ultimos casos pelos
familiares ou cuidadores, quando problemas mais graves ja estdo instalados na cavidade
bucal, o que torna o atendimento dificil e frustrante. Em alguns desses casos, quando as
técnicas de manejo propostas dentro do consultorio ndo sdo suficientes, o paciente precisa ser

atendido a nivel hospitalar, por meio de anestesia geral (SOUSA et al., 2017).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

O Transtorno do Espectro Autista tem como caracteristicas a incapacidade de se
comunicar de forma efetiva com outras pessoas e alteracbes de comportamento do
neurodesenvolvimento. Essas alteracdes interferem no entendimento de um cuidado pessoal
com a saude bucal, uma vez que grande parte dos pacientes autistas apresentam uma higiene
oral deficiente, o que leva a altos indices de cérie e doenca periodontal. Com isso, 0
tratamento odontoldgico exige dos dentistas habilidades que passam além de suas capacidades
técnicas, envolvendo uma atencdo especializada e sensibilidade no atendimento, a partir das
observacdes das angustias e medos desses pacientes e dos seus cuidadores. Dessa forma, o
principal meio para atender essa expectativa, € o desenvolvimento de um vinculo entre
profissional, familia e paciente, alem de que o cirurgido-dentista deve buscar o conhecimento

necessario para atuar de forma efetiva frente as dificuldades inerentes ao transtorno.
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