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RESUMO

Sindrome de Down (SD) é uma condi¢do genética causada por um erro no par do cromossomo
21. E caracterizada por alteragdes no desenvolvimento cognitivo, fisico e comportamental, o
que pode comprometer diretamente a realizacdo das atividades diérias. Escolas regulares e/ou
profissionais capacitados podem melhorar nessas criancgas habilidades praticas que as ajudem
na realizacdo dessas atividades. Pacientes com SD possuem maior predisposicdo a Doenca Pe-
riodontal (DP), que se manifesta de maneira generalizada, de rapida progressdo e com mais gra-
vidade. Objetivo: Explorar se ha relacdo entre a doenca periodontal, autocuidado e a educacgéo
regular em pacientes com SD. Métodos: E um estudo observacional transversal, realizado com
49 pacientes com SD, 22 homens e 27 mulheres. A coleta dos dados foi realizada na clinica
odontolodgica do Curso de Odontologia da Universidade Federal do Maranhdo (UFMA). Inici-
almente foi aplicado um questionario para obtencao dos dados sociodemogréficos e a avaliacdo
do nivel de independéncia funcional dos pacientes, e apos foi realizado exame clinico bucal
para obtencao dos seguintes parametros clinicos periodontais: profundidade de sondagem (PS),
nivel de insercdo clinica (NIC), indice de sangramento gengival (ISG), e indice de placa visivel
(IPV). Resultado: Nossa amostra esté representada pela média de idade de 23,4 + 9,1 anos,
possui renda familiar majoritariamente entre 1 até 3 salarios-minimos (57,1%), e com 42,8%
dos responsaveis possuindo nivel de escolaridade até o Ensino Médio completo. Em relagédo
aos relatos de higiene bucal, 65.3% da amostra realizava escovacao dental pelo menos 3 vezes
ao dia e ainda relataram que utilizavam o fio dental com frequéncia de 46,9%. Nossos dados
revelaram que 38,8% dos participantes apresentavam periodontite moderada e 24,5% periodon-
tite grave. J4 em relacdo ao autocuidado, observou-se que as maiores frequéncias estdo relaci-
onadas com: comer sozinho(a) (91,8%), usar o banheiro sozinho(a) (91,8%), vestir-se sozi-
nho(a) (85,7%) e usar telefone sozinho(a) (53,06%). A experiéncia da orientacdo de higiene
bucal contribuiu para aumentar a frequéncia diaria de escovagdo (SRC = .280, SE = .134, P =
.036), e foi observado que uma maior independéncia funcional esta associada a menor compro-
metimento periodontal. Notou-se também que, quanto mais velho o individuo, maior o com-
prometimento da condicdo periodontal (P <.001). Concluséo: Os achados sugerem que 0 au-
tocuidado é um fator que pode influenciar positivamente a satde periodontal, que também foi
diretamente influenciada pela idade dos voluntérios. Além disso, nossa amostra ndo apresentou

relacdo direta entre a educacdo regular ou especial e melhores parametros periodontais. Porém,



foi observada relagdo direta entre melhor status sociodemografico e a frequéncia presente ou
passada na educacéo regular.

Palavras Chaves: Sindrome de Down; doenca periodontal; autocuidado.
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1 INTRODUCAO

A Sindrome de Down é uma condi¢cdo genética causada por um erro no par 21
(NUERNBERG et al., 2019). Sua incidéncia é de aproximadamente 1:700-800mil nascidos
vivos (ATIENZA; SILVESTRE-RANGIL, 2018), sendo bastante comum. Das 3 formas de
ocorréncia da alteracdo cromossdmica da SD, a mais frequente € a Trissomia Simples,
ocasionada pela ndo disjuncdo na meiose, tornando o cromossomo 21 extra livre
(NUERNBERG et al., 2019).

Os individuos acometidos pela SD apresentam caracteristicas fisicas distintas, como 0s
olhos amendoados, cabelo liso e fino, hipotonia muscular, defeitos cardiacos e deficiéncias
cognitivas (DE LAUSNAY et al., 2020). Eles sdo mais propensos a algumas alterac@es bucais,
como mordida aberta anterior, mordida cruzada anterior e posterior, subdesenvolvimento
maxilar e facial, além das alteracdes dentais, como dentes conoides e anodontia (BAUS-
DOMINGUEZ et al., 2019). Em geral, tais alteracdes causam implicacbes na fala, nutricgo,
postura, crescimento e integracdo social CARRADA et al., 2020). Dentre as patologias da
cavidade bucal, esses pacientes sdo mais suscetiveis a Doenca Periodontal (DP), que se
manifesta, na maioria dos casos, antes dos 30 anos de vida (FERREIRA et al., 2016).

O estagio inicial da DP ocorre logo apés a colonizacdo bacteriana e é caracterizado por
uma inflamacéo dos tecidos gengivais em torno do dente (NUERNBERG et al., 2019). Essa
doenca é o resultado de uma complexa relacdo entre o biofilme e a resposta imune inflamatoria
do hospedeiro, caracterizando-se assim como uma doenca bucal disbiotica (G. CATON et al.,
2018). A DP nesses pacientes tem progressao rapida, com um precoce surgimento de bolsas
periodontais, aumento do sangramento gengival espontaneo e a reabsorcdo progressiva dos
tecidos do periodonto de sustentacdo (COSTA et al., 2021).

Individuos com SD quando estimulados precocemente e ainda incluidos no grupo social
acabam sendo motivados a superarem seus limites e a desenvolverem todas as suas capacidades
(AMARAL; CORREA; AITA, 2019). Um passo importante para a inclusio desses pacientes
esta relacionado abertura das escolas regulares para receber este publico. Trata-se de equiparar
oportunidades, garantindo a todos o direito de aprender a ser, aprender a fazer e a conviver (AL,
2011; FREITAS, 2006). Dessa maneira, pessoas com deficiéncia podem conquistar habilidades
gue ajudam a superar suas dificuldades nas atividades diarias, garantindo uma maior
independéncia. (AMARAL; CORREA; AITA, 2019)



Com o avanco da medicina, com o diagnostico precoce da condi¢do, e com tratamentos
mais eficazes esses pacientes estdo apresentando maior longevidade. No ano de 1983 sua
expectativa de vida era de 25 anos, passando para 60 anos em 2020 (TSOU et al., 2020). Este
envelhecimento pode trazer complicagdes na fase adulta, como disturbios metabdlicos e
doencas degenerativas, levando o individuo novamente a ter dependéncia de cuidadores para
realizacdo das atividades diarias. Portanto, esse trabalho tem como objetivo compreender se ha
relacdo entre a doenca periodontal, a educacdo regular e o autocuidado nos pacientes com

Sindrome de Down.






