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RESUMO

Introducdo: O Transtorno do Espectro Autista (TEA) esta relacionado ao desenvolvimento do sistema
neuropsicomotor do individuo, apresentando alteragdes no comportamento, dificuldade de se relacionar e
criar vinculos, bem como movimentos estereotipados. Caracteristicas das quais, associadas a uma higiene
bucal deficitdria, alimentagdo pastosa, geralmente com adig¢do de aglicares e medicagdes que causem
hiperplasia gengival, levam a intimeras alteragdes orais das quais as mais comuns sdo lesdes de carie e
doenga periodontal principalmente presenga de célculo dentério. Relato de caso: O presente trabalho tem
como finalidade relatar um caso onde foi realizado atendimento odontolégico em centro cirtrgico de um
paciente com Transtorno do Espectro Autista (TEA), pois o mesmo ndo cooperava com a consulta
ambulatorial e trazer aprofundamento acerca desse tema, relatando as etapas do atendimento sob anestesia
geral, os procedimentos que foram realizados em centro cirdrgico e o pés operatério. Comentarios: Torna-
se indispensdvel que o cirurgido-dentista esteja apto para se adequar a pacientes com multi diagnésticos
médicos, onde seja imprescindivel a individualidade de cada paciente no sentido de oferecer o procedimento
necessario de acordo com suas demandas, necessidades e particularidades. Dessa forma, podendo melhorar
a qualidade de vida dos pacientes através de uma odontologia multimodal e completa ndo apenas com
autismo, mas a todos pacientes que tenham necessidades especificas.

Descritores: Transtorno do Espectro Autista. Odontologia. Qualidade de vida.

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) se caracteriza como um grupo de desordens no

neurodesenvolvimento do individuo e o mesmo compromete a comunicagdo e interagdo social do paciente,
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além de movimentos estereotipados no comportamento sendo caracteristicos principalmente em pacientes
que ndo conseguem falar e realizar esses movimentos sendo chamados de estereotipias 5,7.

Pessoas com TEA demonstram uma resisténcia e uma aflicdo em ambientes com uma expressiva quantidade
de pessoas, em especial quando estdo realizando atividades no seu cotidiano. Eles demonstram hiperatividade,
automutilagdo e aten¢do diminuida. Além de alteragdes de cunho emocional que sido propicias a
comportamentos alterados, como agressividade e hipersensibilidade aos estimulos sensoriais 4.

Em relagio as alteragdes bucais o mais comumente encontrado sdo: higiene oral deficitaria e alto indice de
lesdes de carie relacionado a escovagdo que é em baixa recorréncia quando comparada a criangas
normorreativas, também devido a terapéutica medicamentosa utilizada que muitas vezes pode causar
hipossalivagio, diminuindo assim, o fluxo salivar. Além disso, muitos ainda apresentam traumas dentdrios e
lesdo em tecido mole 1,2.

Os cuidados odontolégicos para pacientes com necessidades especiais sdo de certa forma negligenciados pelos
pais em decorréncia deles acharem que os filhos possuem outras prioridades médicas a serem postas a frente
da odontologia, no entanto o atendimento odontolégico se caracteriza como umas das principais necessidades
para saide e desenvolvimento humano 3.

O profissional da odontologia, em especial o cirurgido-dentista é de fundamental importéancia para a vida dos
pacientes com TEA, porém, o manejo durante os atendimentos tém uma significativa dificuldade quando se
analisa a relagdo prética e a resisténcia aos procedimentos. Como o ambiente odontolégico ¢ diferente, isso
pode causar nesses pacientes mudangas comportamentais, em especial com o ruido vindo dos instrumentos,
a luz emitida pela cadeira odontolégica no refletor, além do sabor que os materiais possuem e causam
desconforto nesses pacientes 6.

O manejo odontolégico adequado nesses pacientes é essencial para criar independéncia e aumentar a
comunicagdo com os pacientes portadores de TEA. Além disso, é indispensavel que os seus cuidadores
também possam ter essa assisténcia para que sejam uma ponte de apoio. Também é indispensavel a
multidisciplinaridade profissional, ja4 que sdo pacientes que necessitam de uma abordagem psicolégica,
fisioterapeuta, além de pediatrica. Em especial na visio de: dizer, mostrar e fazer, além do reforgo positivo,
observar as distragoes, modelagdes e o controle de voz dos pacientes 8.

Este trabalho tem como objetivo relatar um caso em que a abordagem psicolégica ndo foi possivel ser
realizada e o paciente estava com procedimentos acumulados, fazendo com que ele tenha indicagdo para
realizagio dos procedimentos odontolégicos em centro cirdrgico. Visando sempre o bem-estar do paciente e

a qualidade do tratamento ofertado, evitando desconfortos e possiveis traumas.

RELATO DE CASO

Paciente, sexo masculino, 5 anos de idade, com diagnéstico de TEA, foi atendido com urgéncia apresentando
elemento fistulado que agudizou para edema de face e dor. A crianga é portadora do Autismo, com transtorno
do processamento sensorial agravado pela condigdo bucal apresentada no momento da consulta, tendo em
vista que estava sentindo muitas dores nos elementos dentédrios cariados, além disso apresentava
hipersensibilidade ao toque, o que dificultou ainda mais a abordagem em ambulatério. Paciente apresentava
molares deciduos (74 e 75) com lesdes de carie cavitadas na regido proximal, com hiperplasia gengival na

regido. Desse modo, para o atendimento de urgéncia, foi realizada estabilizagdo fisica, mecanica e também
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farmacolégica, utilizando Midazolam (comprimidos, 0,5 mg/kg por via oral) e 6éxido nitroso pela via
inalatdria. Porém, ndo foi obtido um bom controle da crianga por se tratar de uma sedagdo minima. Mediante
ao quadro observado de higiene insatisfatéria e pouca cooperagio do paciente para realizagdo dos
procedimentos, fol necessdria uma abordagem mais invasiva devido a necessidade de intervengdes
odontolégicas acumuladas, seguida de dor e desconforto presentes no momento do atendimento, o qual
contribuiu para a piora da condi¢do comportamental e possibilidade de desorganizagdo sensorial com possivel
interferéncia nas terapias multiprofissionais. A op¢do pelo uso do Midazolam se deu pela necessidade de
amnésia retrégrada ja que foi realizado um procedimento invasivo, com possibilidade de dor durante a
anestesia e curetagem de tecido cariado infectado para posterior inser¢do de material restaurador que possui
um sabor desagradavel. Diante disso, os fatores comportamentais do paciente e do risco de desorganizagdo
sensitiva da mesma, causada pelo tratamento odontolégico ambulatorial, foi sugerida a intervengio em
ambiente hospitalar sob sedacgdo profunda realizada por médico anestesiologista, com mais seguranga e
melhor monitorizagdo. A interven¢do no centro cirdrgico ocorreu para a realizagio do tratamento
endodontico dos elementos 74 e 75, porém ap6és inicio do procedimento sob anestesia geral optou-se pela
realizagdo de exodontias desses elementos devido a grande destruicdo corondria e impossibilidade de
posterior reabilitagdo. O procedimento durou em torno de 2 horas entre indugio anestésica, realizagdo do

procedimento odontolégico e reversdo da anestesia geral.

FIGURA 2:
FIGURA 1:
o Presenca de célculo na face
Aspecto 1inicial de quando o . oo
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Figura 4:
FIGURA s: )
B ) Paciente durante
Presenca de lesoes cariosas . x
atendimento sob sedacio
nos elementos 84 e 85.
profunda.

COMENTARIOS
O Transtorno do Espectro Autista (TEA) possui muitas repercussdes bucais, dentre elas podemos
destacar lesoes de carie em que muitas vezes ja estdo em processo muito avangado de desmineralizagido

dentédria ou ha um grande comprometimento de toda a arcada dentéria.

Esse processo carioso e também as doengas periodontais, estdo associados com a falta de higiene e

ingestdo de alimentos pastosos e ricos em agtcar.

No caso descrito, mesmo com todo o manejo realizado de forma a possibilitar a oferta do atendimento
ao paciente e intervir nas necessidades dele, o mesmo nio foi cooperador, além de apresentar uma
hipersensibilidade ao toque, o que dificultou ainda mais o atendimento em ambulatério, sendo assim, acordado
com os pais e mediante ao TCLE foi feita a realizag¢do dos procedimentos em centro cirtrgico sob sedagio

profunda e sempre com os aparelhos acompanhando os parametros do paciente.

Mediante ao caso, compete ao cirurgido-dentista estar sempre buscando se atualizar e melhorar os
recursos para de uma forma integrada, ofertar o melhor tratamento possivel para esses pacientes, de modo
que, de forma individualizada mediante as necessidades especificas o mesmo direcione o tratamento para as

peculiaridades de cada um.

E de total relevincia que mais profissionais se especializem na 4rea da odontologia para pacientes
com necessidades especiais e que saibam manejar a situagdo frente ao atendimento e ndo se limitar apenas ao

ambulatério, mas ter outras formas de atender melhor o paciente.

Diante do caso supracitado, é possivel perceber o quanto a sedagdo profunda é importante para a
abordagem odontolégica em pacientes que ndo cooperam e também possui muitos procedimentos
acumulados. A abordagem em bloco cirtrgico, traz consigo beneficios como, a supressdo da sensagdo

dolorosa, o relaxamento do paciente e proporcionar condigdes para a realiza¢do dos procedimentos.

Como caracteristica negativa, a Anestesia geral pode trazer ao paciente logo no pés-operatério imediato a
sensacdo de boca seca, rouquidio, nduseas e vomitos, dores e calafrios, sendo pontos muito importantes a
serem considerados no momento da consulta pré-operatéria e sempre explicar tudo ao paciente e aos
responsaveis.

Disponibilizacio dos dados

Os dados usados para dar suporte aos achados deste estudo podem ser disponibilizados mediante
solicitagdo ao autor correspondente.
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ABSTRACT

Introduction: Introduction: Autism Spectrum Disorder (ASD) is related to the development of the
individual's neuropsychomotor system, presenting changes in behavior, difficulty in relating and creating
bonds, as well as stereotyped movements. Characteristics of which, associated with poor oral hygiene,
pasty diet, usually with added sugars and medications that cause gingival hyperplasia, lead to numerous
oral changes, the most common of which are caries lesions and periodontal disease, especially the presence
of dental calculus. Case report: The present work aims to report a case where dental care was performed
in a surgical center of a patient with Autism Spectrum Disorder (ASD), as he did not cooperate with the
outpatient consultation and to bring depth about this topic, reporting the stages of care under general
anesthesia, the procedures that were performed in the operating room and the postoperative period.
Comments: It is essential that the dentist is able to adapt to patients with multiple medical diagnoses,
where the individuality of each patient is essential in order to offer the necessary procedure according to
their demands, needs and particularities. In this way, it can improve the quality of life of patients through

a multimodal and complete dentistry not only with autism, but for all patients who have specific needs.

Keywords: Autistic Spectrum Disorder. Dentistry. Quality of life.
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