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RESUMO:

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) ¢ um distirbio que ¢ avaliado em diferentes graus de suporte
€ comega a apresentar os primeiros sinais na infincia, como dificuldade na comunicagdo, linguagem e com-
portamento. Seu diagnostico € muito importante para que se realize o tratamento especifico para cada caso.
Os pacientes com esse tipo de transtorno devem ser atendidos por uma equipe multiprofissional, incluindo
cirurgides-dentistas. Porém, ainda existem dificuldades para estes profissionais quando precisam realizar o
atendimento desses pacientes, em especial pela dificuldade no manejo e comunica¢do com os mesmos. Este
trabalho teve como objetivo analisar a perspectiva dos cirurgides dentistas em relacdo as dificuldades que
sentem para atender pacientes com transtorno do espectro autista, € orienta-los sobre a importancia de saber
métodos e estratégias que visem um atendimento odontolégico seguro e de qualidade. A pesquisa foi realizada
através de um questionario feito com cirurgides dentistas do municipio de Teresopolis, para discutir sobre as
dificuldades que eles encontram no atendimento em pacientes com transtorno do espectro autista, além da con-
versa em palestra sobre as possibilidades e estratégias de manejos de comportamento para o atendimento de
pacientes com transtorno de espectro autista no Sistema Unico de Satde. Dos 35 profissionais, 25 participaram
da pesquisa. Apenas os que possuiam menos de 5 anos de formagao relataram ter tido uma disciplina especifica
sobre pacientes com TEA durante a graduacdo. 18 profissionais ndo conhecem o Manual de Diagndstico de
Transtornos Mentais. Alguns dentistas justificaram sua inseguranca em atender pacientes com TEA devido a
falta de capacitagao, recursos, medo de traumatizar o paciente ou falta de experiéncia. Esses resultados des-
tacam a necessidade de maior capacitagdo e suporte para os dentistas no atendimento a pacientes com este
transtorno, tanto na formagao académica quanto na pratica profissional.

Descritores: Transtorno do espectro autista; Pacientes com necessidades especiais; Cirurgido-dentista.
Sistema Unico de Satde.

ABSTRACT:

Autistic Spectrum Disorder (ASD) is a disorder that is evaluated in different degrees of support and
begins to show the first signs in childhood, such as difficulty in communication, language and behavior. Its
diagnosis is very important for the specific treatment to be carried out for each case. Patients with this type
of disorder should be treated by a multidisciplinary team, including dentists. However, there is still a lot of
difficulty for these professionals when they need to care for these patients, especially due to the difficulty in
handling and communicating with them. The objective of this work is to analyze the perspective of dentists
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regarding the difficulties they experience in caring for patients with autism spectrum disorder and guide them
on the importance of knowing methods and strategies aimed at safe and quality dental care. The research will
be carried out through a questionnaire made with dentists in the city of Teresopolis, to discuss the difficulties
they encounter in the care of patients with autism spectrum disorder, in addition to the conversation in a lecture
about the possibilities and strategies of behavior management for the care of patients with autism spectrum
disorder in the Unified Health System. Of the 35 professionals, 25 participated in the research. Only those who
had less than 5 years of training reported having taken a specific course on patients with ASD during their
undergraduate studies. 18 professionals do not know the Mental Disorders Diagnostic Manual. Some dentists
justified their insecurity in treating patients with ASD due to lack of training, resources, fear of traumatizing
the patient or lack of experience. These results highlight the need for greater training and support for dentists
in caring for patients with this disorder, both in academic training and in professional practice.

Keywords: Autism Spectrum Disorder; Patients with special needs; Dental surgeon. Unified Health System.

INTRODUCAO

A palavra autismo vem do grego, que significa “proprio, a si mesmo”. De acordo com o Manual de Diag-
nostico e Estatistico de Transtornos Mentais, o Transtorno do Espectro Autista (TEA) pertence a Transtornos
de Desenvolvimento Generalizados (TDP). Essa sindrome comega a apresentar seus primeiros sinais na infan-
cia, como dificuldade na comunicagéo, linguagem e comportamento (RIBEIRO, 2021).

Dentre as causas deste transtorno, estudos sugerem que existe uma hereditariedade muito influente, con-
tribuindo como um dos seus fatores. Porém nao confirmam a existéncia de um unico gene determinando o au-
tismo, mas sim uma intera¢ao entre multiplos genes. Alguns estudos também indicam fatores ambientais para
o seu desenvolvimento (KLEIN; NOWAK, 1999; CAMPOS; HADDAD, 2007; HOWLIN; BARON COHEN
e HADWIN, 1999).

Geralmente, o tratamento desses pacientes ¢ dificil, por causa das dificuldades relacionadas a interagio
de pessoas com TEA e suas dificuldades de comportamento (ZANELLI et al., 2015). Como ressaltam Zink,
Amaral e Guaré (2019), pacientes com TEA podem apresentar hipersensibilidade sensorial, hiperatividade e
comportamentos especificos, incluindo a autoagressao.

Além disso, segundo Alves (2005), a mudanga de rotina, a dificuldade de aprendizagem ¢ a resisténcia ao
contato fisico sdo fatores que dificultam a abordagem profissional, causando maior resisténcia ao atendimento
odontoldgico.

Apesar destas dificuldades em relacdo ao comportamento do paciente com TEA, durante a consulta odon-
tologica, o profissional pode utilizar técnicas que sdo usadas em odontopediatria como: falar-mostrar-fazer,
distragdo, dessensibilizagdo, controle de voz, reforgo positivo ou gratificacdo e modelagem, para adaptacao e
melhor aceita¢do do paciente em relagdo aos procedimentos. No entanto, se estes métodos nao forem suficien-
tes, € possivel lancar mao de outras condutas para que o objetivo seja alcancado (MAIA, 2020).

Neste contexto, Miquilini, Meira e Martins (2022) afirmam que o tratamento de pacientes autistas €
possivel dentro do consultério odontologico, desde que o profissional mantenha uma abordagem e preparo
adequados, priorizando a importancia do atendimento, diferenciado e especifico para cada paciente.

J& o Ministério da Satde ressalta, em seu Guia Pratico do Agente Comunitario de Saude (2009) que todo
cidaddo, incluindo as pessoas com deficiéncia, tém direito de serem atendidos pelo Sistema Unico de Saude
SUS nas suas necessidades basicas e especificas de satde, por meio de cuidados de assisténcia médica e odon-
tologica, de agdes de promogao, prevengdo e reabilitacdo.
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Além disso, Amaral, Portilho e Mendes (2009) ressaltam que o atendimento de pacientes com necessida-
des especiais ¢ uma realidade e uma constante nos servigos publicos de satude, e que todo dentista deve entdo
se capacitar apara atender os pacientes autistas em suas necessidades.

Estabelecer um vinculo entre paciente, responsavel e o profissional de satide, ¢ importante para o cum-
primento do diagnostico e acompanhamento durante o percurso do tratamento multiprofissional (LOUREIRO
etal.,2019).

Desta forma, considerando que ¢ dever do Sistema Unico de Satde acolher e realizar o tratamento dos
pacientes, incluindo os que apresentam o transtorno do espectro autista, este trabalho buscou reconhecer as
dificuldades para auxiliar os dentistas da rede publica do municipio de Teresopolis a promover saude ¢ aten-
dimento de qualidade aos pacientes com TEA.

OBJETIVOS

Objetivo primario

Identificar através da realizagdo de um questionario, os desafios dos cirurgioesdentistas que atuam na rede
publica do municipio de Teresopolis diante do atendimento de pacientes com transtorno do espectro autista.

Objetivos secundarios

* Conceituar o transtorno do espectro autista;

* Relacionar as caracteristicas do paciente com TEA as dificuldades do cirurgidodentista no atendimen-
to odontologico;

* Destacar a importancia do SUS no tratamento odontologico de pacientes com TEA;

» Discutir as possibilidades de condutas para o atendimento odontoldgico dos pacientes com TEA

* Propor uma palestra sobre o tema aos profissionais desta pesquisa.

REVISAO DE LITERATURA

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) ¢ definido como um distirbio neuro desenvolvimentista de ori-
gem bioldgica, que tem seu inicio até o fim dos trés anos de vida, com uma predominancia quatro vezes maior
no género masculino do que no feminino (AMARAL et al., 2012).

Na década de 60, o TEA foi visto como um transtorno emocional ou cerebral, presente desde a infancia,
causado pela impossibilidade de maes e/ou pais oferecerem afetos durante a criagdo da crianca. Tal Hipdtese
foi levantada so6 pela descri¢ao de casos, sem haver nenhuma comprovagao cientifica. Mais tarde, essa hipotese
foi descartada, pois outros estudos identificaram que ndo havia diferenga significativa, entre a afetividade de
pais de criangas autistas e de criangas ndo autistas (MAIA, 2020).

No ano de 2020, foi sancionada no Brasil a Lei 13.977, cujo objetivo é o aprimoramento de uma lei an-
terior (Lei 12.764 /2012 Berenice Piana). Por meio destas, algumas diretrizes devem ser seguidas, entre elas a
atenc¢do integral as necessidades de satide da pessoa com TEA, com base em um atendimento multiprofissional,
através de diagndsticos precoces, bem como acesso aos medicamentos ¢ a terapias (AZEVEDO et al., 2022).

A maioria dos pacientes autistas tem dificuldade com a fala, sendo comum a repeticdo de palavras e
inversdo de pronomes, podendo apresentar também alteragdes comportamentais como: autolesdo, agressao,
autoestimulagdo, apego a rotinas e preocupagdo com partes de objetos inanimados (KEARNEY, 2012).
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Para melhor caracterizar o quadro, devem ser usados os seguintes especificadores: presenca ou auséncia
de deficiéncia intelectual; presenga ou auséncia de comprometimento de linguagem; associacdo com condi¢do
médica ou genética ou com fator ambiental; associacdo com outra desordem do desenvolvimento, mental ou
comportamental (DUARTE et al., 2016). Nos ultimos anos, surgiram dois novos instrumentos para definir o
diagnostico de autismo: o Autism Diagnostic Interview-Revised (ADI-R) e o Autism Diagnostic Observation
Schedule-General (ADOS-G). Esses instrumentos consistem em entrevistas semiestruturadas, com perguntas
a respeito do comportamento do paciente (BRITO e VASCONCELOS, 2016).

Estudos descrevem as causas desse transtorno como intimeras possibilidades, onde sua origem ¢ apontada
como uma anormalidade em partes do cérebro, sem uma conclusdo definida e sua etiologia ¢ incerta (AMA-
RAL et al., 2012). Dentre as possibilidades de causa estdo a hereditariedade e também fatores ambientais
como: idade paterna, exposi¢cdo materna a toxinas e poluentes de ar, parto prematuro, entre outros (HOWLIN;
BARON COHEN; HADWIN, 1999; KLEIN; NOWAK, 1999; CAMPOS; HADDAD, 2007).

O TEA esta associado entdo a fatores neurologicos e bioldgicos, ou seja, os problemas estdo associados a
uma anomalia anatdmica ou fisioldgica do sistema nervoso central, e também a interagdo entre multiplos genes
(GOMES et al., 2015).

De acordo com o Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSMS5) o autismo ¢ classi-
ficado como:

* Nivel 1 - na comunicacéo social o paciente apresenta déficits, notando um interesse reduzido nessas
interagdes e também, tentativas frustradas de fazer amizades. No comportamento o paciente apresenta sinais
inflexiveis, como dificuldade para experimentar situagdes novas, problemas de organizagdo e planejamento;

* Nivel 2 - na comunicagao social o paciente precisa de suporte, apresentando maior dificuldade na co-
municac¢do verbal e ndo verbal, sendo notavel perdas sociais mesmo na presenga de apoio. No comportamento
apresenta maior inflexibilidade, precisando de apoio, apresentando com mais frequéncia comportamentos res-
tritivos e repetitivos e dificuldade na mudanga de foco;

* Nivel 3 - na comunicacao social o paciente praticamente nao tem habilidade, apresentando fala inin-
teligivel ou de poucas palavras. No comportamento o paciente ¢ totalmente dependente, apresentando alta
inflexibilidade e extrema dificuldade em lidar com mudangas. (DMS-5 2014)

Apesar da evolucdo farmacoldgica, ainda ndo existe nenhuma medicacdo especifica ou tratamento para
a cura do TEA. Contudo, ainda que ndo haja modificagdo comportamental total, o auxilio farmacologico di-
minui muito os sintomas especificos exacerbados, sendo entdo utilizados farmacos estabilizadores de humor,
anticonvulsivantes, antipsicoticos, antidepressivos, entre outros. Vale ressaltar que muitos pacientes nao preci-
sam desses medicamentos. E importante o estimulo precoce desses pacientes para que haja uma atenuagéo de
sintomas futuros (BRITO e VASCONCELOS, 2016).

Com base em todas essas informagdes, os obstaculos enfrentados pelo cirurgidodentista se tornam evi-
dentes, pois individuos com esse tipo de transtorno na maioria das vezes apresentam limita¢des consideraveis
quando se trata da higiene oral, devido suas deficiéncias motoras, sensoriais ¢ intelectuais. Tornando essencial
a necessidade do acompanhamento de um profissional nessa area desde o principio e a sua interacdo com 0s
cuidadores dos seus pacientes, a fim de proporcionar condi¢des dignas de saude e qualidade de vida (NICO-
LAIDIS et al., 2014; RICHA et al., 2014).

E necessario compreender também que o paciente com TEA ¢ extremamente impulsionado por uma an-
siedade na clinica odontologica devido ao uso de luzes fortes, ruidos de diversas fontes (objetos rotacionais) e
aromas desconhecidos (SANT’ANNA et al., 2017).

Nos pacientes com esse tipo de necessidade verifica-se um alto indice de biofilme dental, caries e oclu-
sdo ndo favoraveis, justificados por manifestagdes de alteracdo na coordenagdo motora, baixa colaboragdo ao
realizar a sua higiene bucal, uso recorrente de medicacdes e habitos parafuncionais (XAVIER et al., 2021).
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O tratamento de autistas ¢ considerado de alta complexidade pela derivagdo das revelagdes clinicas e
pela dificuldade em adaptar-se ao ambiente e ao profissional, porém os cirurgides-dentistas acreditam que tais
situacdes podem ser amenizadas a partir de abordagens especializadas ¢ individuais (AZEVEDO et al., 2022).

Medicamentos comumente utilizados pelos pacientes autistas possuem diversos efeitos colaterais e mui-
tos desses possuem manifestagdes orais, por isso ¢ imprescindivel que o cirurgido-dentista domine o conhe-
cimento dessas implicagdes. O profissional deve fazer uma anamnese bem detalhada, conhecendo bem seu
paciente para realizar um atendimento adequado (AMARAL et al., 2012).

Em geral, criancas com TEA preferem alimentos macios e adogados. Eles tendem a empacotar comida
dentro da boca em vez de engolir, devido & ma coordenacdo da lingua, assim aumentando a suscetibilidade a
carie. Além disso, dificuldades na escovagao e no uso do fio dental podem piorar a situagdo mencionada. Essas
diferencgas sdo explicadas pelos piores niveis de higiene oral observados em pacientes com TEA. Eles também
poderiam ser causados pela falta da destreza manual necessaria de criangas autistas, o que impacta negativa-
mente na escovagao de dentes (DORNELES et al., 2020).

A literatura mostra técnicas que facilitam a gestdo do comportamento de pacientes com autismo durante
a consulta odontologica, como técnicas basicas de odontopediatria, sedagdo com éxido nitroso, estabilizacdo e
anestesia geral (MARULANDA et al., 2013; MENEZES et al., 2014).

Limitagdes do processamento de informagdes sensorial podem ser reforcadas com técnicas de contro-
le comportamental, estabelecendo uma comunica¢do adequada e reduzindo as emog¢des negativas durante o
atendimento odontolégico em pessoas com e sem TEA. Esta Categoria de métodos inclui as técnicas de Des-
sensibilizagdo Sistematica (DS), o método TEACCH (Tratamento ¢ Educagdo de Autistas e Criangas com
Deficiéncia de Comunicag¢ao afins) e Contar, Mostrar, Faca. A técnica DS ¢ mais utilizada em psicologia, para
controlar os transtornos de ansiedade ¢ uma ampla variedade de fobias (BARRETO e SIMOES, 2019; MO-
REIRA et al., 2019).

Varias técnicas também tém sido utilizadas na odontologia, com maiores trajetorias de uso, principalmen-
te em odontopediatria para controlar a ansiedade desde o primeiro encontro. Com o emprego destas técnicas
obtém-se excelentes resultados, especialmente quando usados em conjunto com métodos de distracdo visual,
como aplicagdes em celular para educar o paciente desde a casa, partindo da hipotese de que a estruturagdo
sistematica ¢ um reforgo eficaz para a aprendizagem e adaptagdo de pessoas com TEA (ALBUQUERQUE et
al.,2010).

As AlteragOes sensoriais nos pacientes com TEA envolvem aspectos visuais, auditivos, olfativos, gusta-
tivos (sabor e textura) e tateis. A equipe odontoldgica deve ser capacitada para lidar com respostas mutaveis e
atipicas aos estimulos sensoriais, uma vez que esses pacientes ndo gostam mesmo de alteragdes adjacentes e
requerem semelhanca em tudo na sua continuidade (ZINK ef al., 2016).

E muito importante a realizagio de uma consulta odontologica previamente a primeira avaliagdo do pa-
ciente pelo dentista, pois essa ¢ uma atitude que sera benéfica tanto para os pais como para a equipe que reali-
zara o atendimento. O objetivo desse primeiro encontro ¢ ajudar os pais a preparar a crianga para o tratamento
dentario e quaisquer problemas relacionados com o comportamento da crianca devem ser conversados e estra-
tégias devem ser adotadas (MOREIRA et al., 2020).

METODOLOGIA

Para analisar a percepcao dos cirurgides dentistas de Teresopolis sobre seus desafios relacionados ao aten-
dimento do paciente autista, foi realizado um questionario (anexo 1), com perguntas abertas e fechadas sobre o
tema, baseado na revisdo de literatura. Como critério de inclusdo o questionario foi enviado apenas para cirur-
gides dentistas que atuam no municipio, no Sistema Unico de Satide. O objetivo foi alcangar de forma direta o



/ll‘ CADERNOS DE ODONTOLOGIA DO UNIFESO

v. 6, n.1 (2024) | ISSN 2674-8223
ARTIGO CIENTIFICO

publicoalvo de cirurgides dentistas que representam o atendimento publico no municipio de Teresopolis (RJ)
considerando a amostra total de dentistas atuantes no municipio (35 dentistas), segundo a Secretaria de Saude.
O termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) foi anexado na pagina inicial do questionario para
orientar o respondente sobre todo o teor da pesquisa e assim, seja decidida a sua participagdo voluntaria. Visto
isso, a abordagem para coleta de dados foi feita a partir da entrega presencial dos questionarios para que res-
pondam diretamente e sejam descritos e analisados de forma qualitativa.
Este trabalho foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa da UNIFESO (Numero do Parecer: 6.314.761)

RESULTADOS

Durante um encontro para discussao sobre Transtorno do Espectro Autista, realizado com os cirurgides
dentistas que atuam na satde publica do municipio de Teresopolis, 25 dos 35 profissionais estavam presentes
e participaram desta pesquisa, respondendo ao questiondrio antes do inicio da palestra.

Dos profissionais presentes, duas atuam no Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO), uma com
especializagdo e atuagdo em endodontia, € outra com atuagdo em pacientes com necessidades especiais, es-
pecialista em odontopediatria; dois, especialistas em cirurgia bucomaxilofacial atuam na Unidade de Pronto
Atendimento (UPA), responsaveis pelas consultas de urgéncia e emergéncia; e vinte e um , com especialidades
diversas como odontopediatria, protese, implante, endodontia, atuam na atenc¢do basica do municipio.

O tempo de formacgao dos profissionais variou entre 6 meses e 47 anos, notando-se que oito profissionais
possuiam menos de 5 anos de formagao; trés entre 5 ¢ 10 anos, e quatorze com mais de 10 anos. Dentre es-
tes, apenas os que possuem menos de 5 anos de formagdo afirmaram ter cursado uma disciplina especifica de
odontologia para pacientes com necessidades especiais ainda na graduagdo, que tratasse das caracteristicas do
paciente com TEA. Porém, todos os participantes disseram que acham importante que esta disciplina faga parte
da formagao profissional de forma obrigatdria para capacitar o clinico geral para este tipo de atendimento.

Em relacdo aos conhecimentos relacionados ao TEA, apenas dois profissionais, consideram o transtorno
como doencga, os mesmos que responderam que acham que hd medicagdo especifica para seu tratamento. A
maioria (23 dentistas) considera que ha comprometimento emocional, neurologico e comportamental associa-
dos ao TEA, e outros dois que ¢ um distirbio neuroldgico apenas.

Todos afirmam que a conhecem a classificagdo do TEA por niveis de suporte, ¢ que sabem da existéncia
do CID, mas 18 ndo conhecem o Manual de Diagnostico de Transtornos

Mentais, que descreve as carateristicas do TEA.

Em relacao as técnicas de manejo comportamental para o atendimento destes pacientes, 15 profissionais
afirmam que as técnicas de odontopediatria sdo suficientes para a realizagdo do atendimento destes pacientes,
sendo que duas odontopediatras discordam.

Em relacdo ao sentimento de seguranga para o atendimento destes pacientes, apenas quatro profissionais
sentem-se seguros para a realizag@o do tratamento completo destes pacientes, sendo uma delas, a profissional
que faz o atendimento no centro de especialidades odontologicas (CEO) do municipio; uma odontopediatra
e uma clinica geral que atuam na ateng@o basica; e um especialista em cirurgia bucomaxilofacial que atua na
Unidade de pronto atendimento. Cinco dentistas afirmam que se sentem seguros apenas para realizar a ava-
liagdo e encaminhar para a especialista; trés so realizam o atendimento em caso de urgéncia; e treze dentistas
dizem que ndo se sentem seguros para atender pacientes com TEA, e encaminham direto ao CEO da cidade.
Quando questionados se conhecem algum profissional que faga este tipo de atendimento no dmbito particular,
apenas quatro responderam que sim.
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Dentre os profissionais que responderam que nio se se sentiam seguros para atender pacientes com TEA,
as justificativas variaram entre medo de traumatizar o paciente, inseguranca, falta de capacitagao, e falta de re-
cursos no servigo pubico para a realizagdo de um atendimento apropriado, destacando-se as seguintes respostas:

“Nao me sinto capaz de atender pacientes com TEA, porque ndo fiz nenhum curso especifico e tenho
medo de traumatizar o paciente.”

“O servico publico ndo fornece recurso de tempo e materiais apropriados para o atendimento e tratamento
completo destes pacientes na atengdo basica, por isso encaminho ao CEO”

“Me sinto inseguro, porque nao estou capacitado o suficiente, mas estou disposto a aprender.”

“Desde que me formei s atendi em ambientes de urgéncia ¢ emergéncia, entdo me sinto inseguro de
realizar tratamento destes pacientes por falta de experiéncia.”

“Néo tenho experiéncia com o atendimento destes pacientes, entdo me sinto insegura!”

“Preciso estudar mais sobre o assunto, para conhecer técnicas para atendé-los”

“Como me sinto incapaz por ter pouco tempo de formada, prefiro encaminhar para o

CEO”

Quando questionados sobre a eficiéncia de um curso de atualizacdo como suficiente para que os dentistas
atendessem estes pacientes, ou se consideram uma area que precisa necessariamente de uma especializagao,
dezesseis dentistas acham que a atualizacdo pode ser suficiente e nove acham que precisa ser especialista em
odontologia para pacientes com necessidades especiais.

DISCUSSAO

Todos os autores consultados nesta pesquisa concordam com ZINK; AMARAL e

GUARE (2019) ao ressaltarem que o paciente com TEA requer um tratamento odontolégico diferen-
ciado devido a sua limitacdo, relacionada ao transtorno neurologico € que isso pode ser um desafio para os
profissionais.

Em relag@o ao entendimento sobre esta condigdo, esta pesquisa revelou uma diversidade de entendimen-
tos entre os cirurgides-dentistas sobre o Transtorno do Espectro Autista (TEA), variando desde a concepgao de
uma doenga até o reconhecimento de sua natureza neurologica e comportamental. Essa variagdo de perspecti-
vas pode ser compreendida a luz das palavras de Maia (2020), que destacou que nas décadas de 1960, o TEA
foi erroneamente associado a causas emocionais ou parentais, uma hipétese que posteriormente foi descartada,
mas que, essa visdo inicial pode ter deixado resquicios na percepgdo de alguns profissionais.

Além disso, a pesquisa indicou que a maioria dos cirurgides-dentistas estava ciente da classificacdo do
TEA por niveis de suporte, mas muitos ndo tinham conhecimento sobre o0 Manual Diagnostico e Estatistico de
Transtornos Mentais (DSM-5), essencial para o conhecimento das caracteristicas dos pacientes que apresentam
o transtorno do neurodesenvolvimento. Isso ressalta a necessidade de educacdo continua, como apontado por
Amaral et al. (2012), que destacaram a importancia de profissionais de saude se manterem atualizados sobre
as diretrizes diagnosticas e as caracteristicas do TEA. Assim como determina o co6digo de ética odontologica,
que expde no art 9° como dever do cirurgido dentistas manter-se atualizado em relagdo aos conhecimentos
profissionais, técnicocientificos e culturais, essenciais ao desempenho do exercicio profissional; (CFO, 2012) .

Este trabalho verificou que apenas um pequeno numero de dentistas se sente seguro para realizar trata-
mentos completos em pacientes com TEA, devido a falta de capacitacdo, e esse resultado esta de acordo com a
pesquisa de Azevedo ef al. (2022), que destacou a complexidade do tratamento de autistas e a necessidade de
abordagens especializadas, ressaltando a importancia de programas de formagao continua e especializagdes em
odontologia para pacientes com necessidades especiais, como sugerido por diversos autores.
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Além disso, a pesquisa indicou uma lacuna na formagédo, especialmente para profissionais com menos
experiéncia. Essa lacuna pode ser superada por meio de cursos de atualizacao, como sugerido por Xavier et al.
(2021), desde que esses cursos oferegam conhecimento pratico ¢ habilidades necessarias para o atendimento
de pacientes com TEA.

A maioria dos cirurgides-dentistas concordou que a inclusdo de uma disciplina especifica sobre odonto-
logia para pacientes com necessidades especiais, incluindo o TEA, deveria ser parte obrigatoria da formagao
profissional. Essa conclusdo esta alinhada com a visdo de Gomes et al. (2015), que ressaltaram a importancia
da formacdo adequada para profissionais de satde que atendem pacientes autistas, e de Silva e Goes (2021),
que concluiram em seu trabalho sobre a urgéncia desta disciplina ser implementada de forma obrigatoria nos
cursos de graduagao.

Alguns profissionais da pesquisa acreditam firmemente que o manejo comportamental é suficiente para
o atendimento de pacientes com TEA. Em alguns casos, com técnicas adequadas, ¢ realmente possivel criar
um ambiente acolhedor e estabelecer um vinculo de confianga com estes pacientes, € essa perspectiva enfatiza
a importancia da comunicagdo eficaz, do uso de técnicas de distracao e da adaptacdo do ambiente da clinica
odontoldgica. Nesse sentido, Loureiro et al. (2019) destacam a importancia do estabelecimento de um vinculo
entre paciente, responsavel e o profissional de saide como fundamental para o sucesso do tratamento.

Por outro lado, hé profissionais que discordam da ideia de que o manejo comportamental seja sempre
suficiente, incluindo duas odontopediatras habituadas a usar técnicas comportamentais. Isso se justifica pelos
desafios especificos que alguns pacientes com TEA enfrentam, como sensibilidade sensorial elevada e dificul-
dades na coordenagdo motora, € que em alguns casos, podem levar a intervengdes adicionais, como sedagao
consciente ou anestesia geral, para garantir a seguranga do paciente e a eficacia do tratamento. Nesse contexto,
Dorneles et al. (2020) ressaltam que: “Diferencas nas caracteristicas individuais podem influenciar a aborda-
gem de tratamento mais apropriada”.

Isso indica que, assim como a maioria dos autores consultados, este trabalho concorda que a personaliza-
¢do do tratamento ¢ essencial, considerando as particularidades de cada paciente com TEA.

CONCLUSAO

Este estudo permitiu concluir que:

* O atendimento odontologico ao paciente com TEA ainda desperta inseguranca em grande parte dos
dentistas;

+ A falta de conhecimento sobre a condigo, descrita no manual Manual Diagnoéstico e Estatistico de
Transtornos Mentais (DSM-5) mostra maior necessidade de os profissionais se atualizarem neste assunto;

* Apesar de muitos profissionais acreditarem que o manejo comportamental ¢ suficiente para o sucesso
do atendimento, a maioria tem dificuldades de realizar o tratamento completo;

* Ainser¢do da disciplina que trata da adequacao do tratamento odontologico a estes pacientes na gra-
duagdo pode reduzir a inseguranga dos profissionais a respeito destes atendimentos.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Fundac3io Educacional Serra dos Orgios
Centro Universitdrio Serra dos Orgdos

Reitoria
Comité de Etica em Pesquisa

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé estd sendo convidado (a) como voluntdrio (a) a participar da pesquisa com o seguinte
tema: “DESAFIOS DO CIRURGIAQ-DENTISTA DA REDE PUBLICA DO MUNICIPIO DE TERESOPOLIS
PARA O ATENDIMENTO DE PACIENTES COM TRANSTORNO DO ESPECTRO AUTISTA.” Esse
estudo estd sendo conduzido pelo pesquisador ROBERTA MACHADOQ BATISTA.

A seguir, estdo descritas algumas informacoes importantes da presente pesquisa:

Objetivo: este projeto tem como o objetivo elaborar um trabalho de pesquisa que venha a
analisar o conhecimento dos cirurgides dentistas em relagdo as dificuldades que eles possam
encontrar e orienta-los sobre a importancia de saber métodos e estratégias para proceder em
um atendimento como esse. o objetivo desta pesquisa é analisar o conhecimento dos dentistas
sobre a importancia juridica do correto preenchimento e armazenamento dos prontudrios
odontoldgicos e orientar davidas do profissional pertinentes ao assunto, através de uma
orientacdo.

Justificativa: alguns estudos mostram que existem muitos cirurgibes-dentistas que nao se
sentem aptos a atenderern pacientes com transtorno do espectro autista por ndo conhecer
todas as dificuldades que esse atendimento pode trazer e ainda mais por ndo saber como
proceder diante dessas dificuldades, e isso pode prejudicar tanto o profissional guanto o
paciente.

Explicacdo do procedimento: para andlise do seu conhecimento sobre o assunto, vocé
responderad a um questiondrio com perguntas simples, relatando as dificuldades encontradas
em sua pratica clinica em atendimentos em pacientes com TEA. Ao final, receberd orientagbes
de como prosseguir diante desses atendimentos.

Liberdade de participagao: Vocé sera esclarecido (a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que
desejar. Vocé é livre para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper a
participacdo a qualquer momento. A sua participacao é voluntdria e a recusa em participar nao
ird acarretar em qualquer penalidade ou perda de beneficios ou em qualguer prejuizo na sua
relagdo com o pesquisador ou com essa instituicdo.

Riscos: por se tratar de uma pesquisa realizada através de questiondrio, ndo apresenta riscos ao
participante.

Beneficios (diretos e indiretos): os beneficios esperados com esta pesqguisa é que o profissional
reconheca as dificuldades que possam ser encontradas em atendimentos em pacientes com
transtorno do espectro autista e faga uma autoavaliacdo sobre suas condutadas em relagdo aos
métodos e estratégias para proceder em casos como esse. Buscando sempre melhorar e cada
vez mais ter menos dificuldades em relacdo a esse assunto, além de receber orientagdes em
caso de dlvidas. Indiretamente, com a publicagdo dos resultados, trard beneficios aos
profissionais que tiverem acesso a esta leitura.

Sigilo de identidade: Declaro que as informagdes obtidas nesta pesquisa ndo serdo associadas a

identidade de nenhum dos participantes, respeitando, assim, o seu anonimato. Essas
informagdes serdo utilizadas para fins cientificos em publicacdes de revistas, anais de eventos e
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Fundag3o Educacional Serra dos Orgdos
Centro Universitario Serra dos Orgdos
Reitoria

Comité de Etica em Pesquisa

congressos, desde que ndo revelada a identidade dos participantes. Além disso, as informagbes
coletadas serdo de responsabilidade dos pesquisadores.

Custos da participagdo, ressarcimento e indenizacdo por eventuais danos: Ndo serd cobrado
qualguer tipo de taxa ou pagamento de qualquer natureza para cobrir os custos do projeto,
assim como os participantes ndo receberdo qualquer tipo de pagamento, justificando o carater
voluntdrio da pesquisa. Entretanto, caso necessdrio, vocé podera ser ressarcido em relagdo as
despesas que possa ter com a sua participacdo na pesquisa, como transporte, alimentacdo. Caso
ocorra algum dano decorrente da pesquisa, vocé poderd buscar indenizagdo.

Concordo com o que foi anteriormente exposto. Eu

J: RG: .
estou de acordo em participar dessa pesquisa, assinando este consentimento em duas vias,
ficando com a posse de uma delas.

Em caso de duvidas, vocé poderd entrar em contato com o pesquisador: Roberta machado
Batista tel: (21) 993708423, ou entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario Serra dos Orgéos, situado na Avenida Alberto Torres, n2 111. CEP: 25976345. Alto
— Teresopolis-RJ, telefone (21) 2641-7088.

Este termo de consentimenta livre e esclarecido atende as determinacdes da Resolucdo
466/2012.

Teresopolis, de de 20 .

Assinatura do participante Assinatura do responsavel pela pesquisa
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APENDICE B - QUESTIONARIO

FUNDACAO EDUCACIONAL SERRA DOS ORGAOS -FESO CENTRO UNI-
VERSITARIO SERRA DOS ORGAOS-UNIFESO PRO REITORIA ACADEMI-

/[[‘ CA - PROAC CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE — CCS CURSO DE GRA-
DUACAO EM ODONTOLOGIA

1. Ha quanto tempo vocé esta formado?
2. Qual a sua especialidade e area de atuacdo no sus? . (ateng@o basica, UPA,

ou atengdo especializada);

3. Na sua graduagdo, teve alguma disciplina que estudasse as caracteristicas do transtorno do espectro
autista (TEA)?

4. Acha que esta disciplina deveria fazer parte do curriculo como disciplina obrigatoria? Por qué?

5. Vocé considera que o TEA é uma doencga?

6. Vocé sabia que existe um manual de diagnostico de transtornos mentais e que o TEA esta descrito neste
manual e no cddigo internacional de doengas. CID-11?

7. Existe alguma medicagdo especifica para pacientes com TEA?

8. O TEA esta relacionado a:

() distarbio comportamental;

() disturbio neurologico;

() distarbio emocional

( ) TODOS

9. As técnicas manejo comportamental da odontopediatria sdo suficientes para o atendimento de pacientes
com TEA?

10. Vocé se sente seguro para realizar o atendimento de pacientes com TEA?

() sim, todo o tratamento;

( ) sim, mas s6 avaliagao;

() sim, s6 em casos de urgéncia e emergéncia; ( ) Ndo. Se ndo, por qué?

11. Além do Centro de Especialidades Odontoldgicas de Teresopolis que contempla a espemahdade de
pacientes com necessidades especiais, conhece algum outro dentista que realize este tratamento no ambito
particular? .

12. Um curso de atualizacdo seria suficiente para que os dentistas atendessem estes pacientes, ou ¢ uma

area que precisa necessariamente de uma especializagao?

16



/Il‘ CADERNOS DE ODONTOLOGIA DO UNIFESO

v. 6, n.1 (2024) | ISSN 2674-8223
ARTIGO CIENTIFICO

ANEXO A - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

A .. CENTRO UNIVERSITARIO

SERRADOS ORGAOS - “GRBras o'
UNIFESO

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: DESAFIOS DO CIRURGIAO-DENTISTA DA REDE PUBLICA DO MUNICIPIO DE
TERESOPOLIS PARA O ATENDIMENTO DE PACIENTES COM TRANSTORNO DO

ESPECTRO AUTISTA
Pesquisador: ROBERTA MACHADO BATISTA
Area Tematica:
Versao: 1

CAAE: 73808323.5.0000.5247
Institui¢ao Proponente: Fundagao Educacional Serra dos Grgéos - FESO
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER
Numero do Parecer: 6.314.761

Apresentacéo do Projeto:

Trata-se de um Projeto do Trabalho de Conclusao (TCC) de Curso apresentado no 8° periodo pelo Curso de
Graduagao em Odontologia do Centro Universitario Serra dos Orgéos.

Objetivo da Pesquisa:

Segundo a pesquisadora principal:

"Objetivo primario

Identificar os desafios dos cirurgibes-dentistas que atuam na rede publica do municipio de Teresopolis
diante do atendimento de pacientes com transtorno do espectro autista.

Objetivos secundarios

« Conceituar o transtorno do espectro autista;

+ Relacionar as caractleristicas do paciente com TEA as dificuldades do cirurgido-dentista no atendimento
odontologico;

» Destacar a importancia do SUS no tratamento odontolégico de pacientes com TEA;

» Discutir as possibilidades de condutas para o atendimento odontologico dos pacientes com TEA".

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:
Devidamente informados no projeto.

Enderago: Av. Abeno Torres, 111, andar da DPPE

Bairro: Bairro Alto CEP: 25.964-004
UF: RJ Municiplo: TERESOPOLIS
Telefone: (21)2641-7088 Fax: (21)2641-T088 E-mail: cep@unifeso.edu.br

Pigna 01 de 03
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Continuacio do Parecer: 6.314.761

UNIFESO

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:
Nao observa-se obice que impeca a realizagao do projeto.

CADERNOS DE ODONTOLOGIA DO UNIFESO
v. 6, n.1 (2024) | ISSN 2674-8223

CENTRO UNIVERSITARIO
SERRA DOS ORGAOS -

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

Projeto original - atende;

TCLE - atende;

Cornograma - atende;

Folha de rosto - atende.

Recomendagoes:

Nao observa-se obice que impeca a realizagao do projeto.
Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

Projeto atende as orientagbes primarias da Resolucdo 466/2012.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Prezado professor, apos analise ética seu projeto foi considerado aprovado para realizagdo no cronograma

proposto.
Atenciosamente,

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao

Informagbes Basicas| PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_P | 29/08/2023 Aceito
' 70.pdf 19.36:08 |
Folha de Rosto folhaderostodesafiostea. pdf 29/08/2023 |ROBERTA Aceito
19:35:37  |MACHADO BATISTA
TCLE / Termos de | anuencia.pdf 08/08/2023 |ROBERTA Aceito
Assentimento / 08:07:42 |MACHADO BATISTA
Justificativa de
Projeto Detalhado / | projetoteacep.docx 08/08/2023 |ROBERTA Aceito
Brochura 08:03:05 |MACHADOQ BATISTA
| Investigador
TCLE / Termos de | TCLEtea.docx 08/08/2023 |ROBERTA Aceito
Assentimento / 08:02:35 |MACHADO BATISTA
Justificativa de
| Auséncia
Situacao do Parecer:
Endereco: Av. Alberto Torres, 111, andar da DPPE
Bairro: Bairro Alto CEP: 25.964-004
UF: RJ Municipio: TERESOPOLIS
Telefone: (21)2641.7088 Fax: (21)2641-T088 E-mall: cop@unifeso.edubr
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