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RESUMO - Introducéo: Os problemas bucais podem envolver ndo apenas a salde fisica, mas
também aspectos econdmicos e o bem-estar social e psicoldgico. Podem inclusive afetar a
autoestima, demonstrando a importancia da manutencao da saude bucal na qualidade de vida
Método: revisao integrativa de literatura realizada a partir da seguinte questao norteadora quais
as possiveis alteragcdes na saude bucal de pessoas com Sindrome de Down (SD). Foi realizada
consulta nas bases de dados LILACS e MEDLINE, com os descritores em portugués, “saude bucal”
e “sindrome de down" e em inglés adotado “oral health” e “down syndrome". Foram incluidos no
estudo artigos publicados nos Gltimos cinco anos (2016 a 2021), nos idiomas portugués, inglés e
espanhol e disponiveis gratuitamente na integra. Resultados: Foram incluidos 7 artigos que
atenderam aos critérios de inclusdo/exclusao delimitados, sendo 4 na LILACS e 3 na MEDLINE.
Conclusao: E necessario a realizacdo de estudos com melhores delineamentos de pesquisa e
com portadores de SD adultos e/ou idosos, j4 que a maioria dos estudos selecionados

concentraram suas pesquisas em criancas e/ou adolescentes com SD.

PALAVRAS-CHAVE: Odontologia; Saude Bucal; Sindrome de Down.
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RESUMEN - Introduccion: Los problemas bucales pueden involucrar no solo la salud fisica, sino
también los aspectos econémicos y el bienestar social y psicoldgico. Incluso pueden afectar la
autoestima, demostrando la importancia de mantener la salud bucal en la calidad de vida.
Método: revision integradora de la literatura a partir de la siguiente pregunta orientadora sobre
los posibles cambios en la salud bucal de las personas con Sindrome de Down (SD). La consulta
se realizd en las bases de datos LILACS y MEDLINE, con los descriptores en portugués, “saude
bucal” e “sindrome de down" y en inglés adoptados “oral health” e “down syndrome”. El estudio
incluyé articulos publicados en los Gltimos cinco afios (2016 a 2021), en portugués, inglés y
espanol y disponibles gratuitamente en su totalidad. Resultados: se incluyeron 7 articulos que
cumplian con los criterios de inclusion / exclusion definidos, 4 en LILACS y 3 en MEDLINE.
Conclusion: es necesario realizar estudios con mejores disefios de investigacion y con pacientes
adultos y / o ancianos con SD, ya que la mayoria de los estudios seleccionados centraron su

investigacion en nifos y / o adolescentes con SD.

PALABRAS CLAVES: Odontologia; Salud bucal; Sindrome de Down.
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1. INTRODUCAO

Na atualidade, conceitua-se deficiéncia
como sendo toda perda ou anormalidade de
uma estrutura ou funcéo psicoldgica, fisiologica
ou anatbmica que gere incapacidade para o
desempenho de atividade, dentro do padrdo
considerado normal para o0 ser humano
(FRANCA, 2010).

Segundo a Organizagdo das Nagbes Unidas
(ONUJ, hé cerca de 600 milhdes de pessoas com
deficiéncia no mundo, sendo que 80% vivem em
paises em desenvolvimento. No Brasil, segundo
0 Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), no censo 2000, 24,6 milhdes de pessoas
apresentavam algum tipo de deficiéncia; sendo
que, no censo 2010, 45 milhdes de pessoas
declararam possuir deficiéncia. Esses dados
nos mostram que o numero de brasileiros que
apresentam algum tipo de deficiéncia, quase
duplicou em uma década, e nos leva a refletir
sobre a necessidade de ampliar a produgao de
pesquisas que relacionam “deficiéncia’, a fim de
gerar conhecimentos que auxiliem na melhora
da qualidade de atencédo, no aperfeicoamento
das politicas publicas para deficientes como
forma de facilitar o acesso e a garantia de uma
assisténcia integral e equanime a saude do
usuario portador de deficiéncia (FRANCA, 2010).

Historicamente, as pessoas que possuiam
algum tipo de deficiéncia eram afastadas do
convivio social e as agfes direcionadas a esse
grupo eram basicamente assistencialistas e
engendradas por motivacdo religiosa ou
caritativa (BERNADES et al.,, 2012). Atualmente,
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muitos deficientes ainda “"sofrem com exclusao
e enfrentam dificuldades sociais, além de, no
geral, viverem em condicbes de pobreza,
desigualdade e acesso precario aos servigos de
saude, repercutindo na qualidade de vida"
(FRANCA, 2010, p. 9).

A deficiéncia  juntamente com  as
dificuldades sociais citadas atribui a estas
pessoas uma  caracteristica de dupla
vulnerabilidade, visto que, vulnerabilidade &
definida como "resultante de um conjunto de
fragilidades individuais e precariedades sociais
que atingem um sujeito cujas condicdes de vida
e saude sao influenciadas ou determinadas pelo
social e pela historia" (NICOLAU; SCHARAIBER:
AYRES, 2013, p. 866).

Bernardes et al (2009) concluiram a partir
de um estudo com o objetivo de apresentar
reflexdes, a luz da bioética, acerca do dilema da
alocacdo de recursos publicos para a
assisténcia @ saude das pessoas com
deficiéncia no Brasil que, em razdo de sua
vulnerabilidade, as pessoas com deficiéncia
devem ser protegidas pelo Estado e recursos
devem ser empregados para garantir seu
acesso aos servicos de saude. Enfatizaram
também, que apesar da previsao legal ja
existente, a efetiva destinacdao de recursos
depende de outros fatores, tais como a
participacdo sociopolitica das pessoas com
deficiéncia na “"pactuacao” das politicas de
saude.
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Bernardes e Aratjo (2012) argumentam que
0 Brasil possui legislacao e politicas especificas
voltadas para a populagao com deficiéncia. No
entanto, a caracterizagdo da deficiéncia na
legislagdo brasileira é baseada no modelo
médico de deficiéncia, pois se relaciona a um
diagnastico definido por profissionais de saude.
Entretanto, percebe-se, na legislacdo mais
recente, que o modelo social de deficiéncia tem
influenciado o desenho das politicas publicas.
Sendo que, nos Ultimos anos, decretos e normas
que tratam da questdao da eliminacao de
barreiras e obstaculos ao meio fisico, ao
transporte, a informagao e comunicagdo, tém
sido fundamentadas no modelo social, a
exemplo das Leis nf} 10.048 e n°10.098, de 2000;
Lei nfj 10.226/2001, Lei nfj 10.436/2002 e da Lei
nfl 11.126/2005.

A Lei Organica da Saude (Lei nfj 8.080/90)
dita as caracteristicas do SUS, em especial o
carater de acesso universal, com gestao
descentralizada. Esta lei nao trata de qualquer
atencao especializada a saude daqueles que
apresentam deficiéncia. A Lei nfj 7.853/89 e o
Decreto nfj 3.298/99 correspondem aos
principais documentos normativos garantidores
da cidadania das pessoas com deficiéncia.
Tratam-se das responsabilidades de cada setor,
determinando pleno acesso a saude, a
educacdo, a habilitacdo e reabilitacdo
profissionais, ao trabalho, a cultura, ao
desporto, ao turismo e ao lazer, bem como de
normas gerais de acessibilidade nos espacos
fisicos, nos transportes, na comunicagdo e
informacao e no que tange as ajudas técnicas.
Ja& o Decreto nf] 5.296/2004, dispde sobre o

atendimento prioritdrio a pessoas com
deficiéncia (BERNADES et al., 2009).

E por fim, mais recentemente, a Politica
Nacional de Saude para as pessoas com
deficiéncia, aprovada no Conselho Nacional de
Saude (CNS) e publicada pelo Ministério da
Saude [MS) na Portaria n° 10.060/2002, trouxe 0
detalhamento para as agoes tanto no SUS como
nas diversas instancias governamentais, como
nas relagées intersetoriais e nas de parceria
com as organizagtes nao governamentais da
sociedade. A proposicao central desta politica é
"reabilitar a pessoa portadora de deficiéncia na
sua capacidade funcional e no desempenho
humano de modo a contribuir para a sua
inclusdo plena em todas as esferas da vida
social" e "proteger a saude deste segmento
populacional, bem como prevenir agravos que
determinem o aparecimento de deficiéncias”
(BERNADES et al., 2009, p. 36).

Sabendo das fragilidades que esse grupo
esta exposto e que um dos pilares do SUS se
constituiu a equidade; "baseado na ideia de que
todos os individuos de uma sociedade devem ter
oportunidades iguais para desenvolver seu
potencial de saude” (CASTRO; LEFEVRE; CESAR,
2011, p. 104), o MS, por meio da Politica Nacional
de Saude da Pessoa com Deficiéncia,
regulamenta que, para qualquer tipo de
deficiéncia, as equipes de saude devem estar
preparadas para receber o usuario e lhe
garantir atencao integral, assim como regem 0s
principios da universalidade, equidade e
integralidade do SUS (VIEGAS; PENNA, 2013).
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A universalidade, como direito inerente a
todo cidadao, garante o acesso aos servigcos de
saude em todos os niveis de assisténcia. E a
integralidade, pode ser percebida como um
‘conjunto  de nocGes pertinentes a uma
assisténcia ampliada, com articulagao das
acbes dos profissionais, em uma visao
abrangente do ser humano dotado de
sentimentos, desejos, aflicoes e racionalidades”
(VIEGAS; PENNA, 2013, p. 141).

Uma das principais causas de deficiéncia
mental, como exemplo a Sindrome de Down (SD)
com uma incidéncia de 1.600 a 11000
nascimentos vivos, sendo mais frequente em
criangas nascidas de maes com idade acima de
35 anos (DAVIDOVICH et al., 2010).

Aassociacao da SD com a céarie dentaria nao
¢ consenso na literatura (ANDERS e DAVIS, 2010).
Alguns estudos demonstraram que individuos
com SD tém mais alta prevaléncia de carie
dentaria (CASTILHO, PARDI e PEREIRA, 2007) ou
semelhante a prevaléncia da doenca
encontrada entre individuos sem a sindrome
(MATHIAS, SIMIONATO e GUARE, 2011: MOREIRA et

al., 2015).

A prevaléncia de doenga periodontal em
adolescentes com SD varia de 30,0 a 40,0%,
sendo que em individuos com idade préxima de
30 anos pode chegar a cerca de 100,0% (REULAN-
BOSMA e VAN, 1986).

A saude bucal também afeta a qualidade de
vida das pessoas com SD, bem como dos seus

o ideario
\d

cuidadores (OLIVEIRA et al., 2010). Os problemas
bucais podem envolver nao apenas a saude

INSTITUTO IDEIA

fisica, mas também aspectos econdmicos e 0
bem-estar social e psicolégico. Podem inclusive
afetar a autoestima, demonstrando a
importancia da manutencao da saude bucal na
qualidade de vida (OLIVEIRA et al, 2010). A
populacdo de portadores de SD, geralmente
possui dificuldade ao buscar alguma forma de
assisténcia odontoldgica. Normalmente
possuem menor chance de receber cuidados
preventivos, enguanto procedimentos
cirurgicos e restauradores acontecem com
maior frequéncia (ALLISON, HENNEQUIN e

FAULKS, 2000).

Frente ao exposto, justifica-se a realizacdo
do presente estudo, a fim de se descrever as
possiveis alteracoes na saude bucal de pessoas
com SD descritas na literatura.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa de
literatura, realizada nos meses de fevereiro e
margo de 2021.

Para o desenvolvimento desse trabalho,
foram seguidas as etapas: 1) formulagdo do
problema; 2) coleta de dados ou definigdes
sobre a busca da literatura; 3) analise dos dados
e 4) apresentagdo e interpretacdo dos
resultados (MENDES et al., 2008).

Quanto a formulagdo do problema ou
pergunta norteadora, utilizou-se a estratégica

[ ® ]
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PICO, uma sigla no idioma inglés que significa
"Paciente, Intervencdo, Comparacao e
Resultados'. De acordo com essa estratégia, o
estudo considerou, para a letra "P", pessoas
(criangas, adolescentes, adultos ou idosos) com
Sindrome de Down, para ‘I' e “C", ndo houve
palavras correspondentes, e, para "0
alteracbes na saude bucal. Dessa forma, a
aplicacao dessa estratégia resultou na pergunta
norteadora “quais as possiveis alteragdes na
saude bucal de pessoas com Sindrome de

Down?"

A identificagcao e selecao dos estudos foi
realizada pela busca de publicagdes indexadas
nas bases de dados da Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Scientific Electronic Library Online e
na Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE). Para e busca, foram
empregados os descritores controlados “satde
bucal" e “sindrome de down’, para a lingua
portuguesa, indexados nos Descritores em
Ciéncias da  Saude (DeCS). E para
correspondentes em lingua inglesa foram
adotado “oral health” e “down syndrome’,
indexados no Medical Subject Headings (MeSH).

Para a associagcao desses descritores, foi
utilizado o operador booleano "AND".

Foram incluidos no estudo artigos
publicados nos ltimos cinco anos (2016 a 2021),
nos idiomas portugués, inglés e espanhol e
disponiveis gratuitamente na integra. Foram
adotados os seguintes critérios de exclusao:
editoriais, cartas ao editor, teses, dissertacoes,
artigos de revisao, relatorios, artigos duplicados
nas bases de dados e/ou entre elas e artigos
nao relevantes para essa revisdao. Para a
organizacdo dos dados, foi utilizado o
instrumento adaptado de Ursi (2005) que
consiste em um checklist, dividido em nove
dominios, o0 qual visa facilitar a descricao dos
principais dados presentes nos artigos.

Ap0s a coleta, os artigos foram organizados
de acordo com o seu titulo, ano de publicagao,
area de publicacao, base de dados, objetivo do
estudo, tipo de publicacéo, pais onde o estudo
foi realizado, principais resultados/conclusao e
nivel de evidéncia. A avaliacdo desse ultimo foi
realizada com base em Stillwell e colaboradores
(2010, conforme mostra o Quadro 1.

Quadro 1 - Nivel de evidéncia por tipo de estudo

Nivel de

Tipo de evidéncia Evidéncia

Descrigao

Revisao Sistematica ou
Metanalise

Evidéncia proveniente de uma revisao sistematica ou metanalise
de todos o0s ensaios clinicos randomizados controlados ou
oriundos de diretrizes baseadas em revisdes sistematicas de
ensaios clinicos controlados.
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Estudo randomizado I Evidéncia obtida de pelo menos um ensaio clinico com
controlado aleatorizacao, controlado e bem delineado.
Estudo controlado com n Evidéncia proveniente de um estudo bem desenhado e controlado
randomizacao sem aleatorizagéo.
Estudo caso-controle ou v Evidéncia proveniente de um estudo com desenho de caso-
estudo de coorte controle ou coorte.

Revisdo sistematica de
estudos qualitativos ou Vv
descritivos

Evidéncia proveniente de uma revisdo sistematica de estudos
qualitativos e descritivos.

Estudo qualitativo ou

o Vi Evidéncia de um Unico estudo descritivo ou qualitativo.
descritivo

Evidéncia proveniente da opinido de autoridades e/ ou relatorios

Opinido ou consenso Vil L L .
de comissdes de especialistas/peritos.

Fonte: STILLWELL et al. 2010

3. APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Quadro 2 - Artigos encontrados, pré-selecionados e selecionados
por meio das bases de dados LILACS. Rio de Janeiro. 2021

Base de . Artigos pré-selecionados Artigos selecionados apds leitura na
Total de artigos ; L . ,

Dados apos adicao dos filtros integra

LILACS v 13 4

MEDLINE 105 14 3

Fonte: Dados da pesquisa. 2021
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Quadro 3 - Publicagcbes organizaaas de acordo com o titulo,
ano de publicacdo, periddico/area e base de dados. Rio de Janeiro. 2021

Ne Titulo Ano Periddico Base de Dados
Relacion de los factores de riesgo y el estado Rev. Atenco

1 bucodental de nifos y adolescentes con 2018 : LILACS
. Argent. Odontol
Sindrome de Down
Condiciones periodontales asociadas con 0dontoloaia

2 hiposalivacion en pacientes con sindrome de 2018 g LILACS

(Ecuad.)

Down
Salivary density of Streptococcus mutans and Journal of /

3 Streptococcus sobrinus and dental caries in 2017 Applied Oral LILACS
children and adolescents with Down syndrome Science

4 Avallagf’ao da saudglbucal em pessoas com 2016 Emstem LILACS
necessidades especiais (Sao Paulo)
Oral Health Status among Children with Down JInt Soc Prev

) Syndrome in Dubai, United Arab Emirates. 2019 Community Dent MEDLINE
Periodontal status of individuals with Down J Intellect

6 syndrome: sociodemographic, behavioural and 2019 S MEDLINE

. S Disabil Res

family perception influence.

7 Symmetry of dental agenesis in Down Syndrome 2019 Journa'l of Dental MEDLINE
children. Sciences

Fonte: Dados da pesquisa. 2021
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Quadro 4 - Publicagoes organizadas de acordo com o objetivo,
tipo de publicacéo, local do estudo e nivel de evidéncia. Rio de Janeiro. 2021

4

7

, _— Local de Nivel de
Titul tiv .
ulo Objetivo Estudo Evidéncia
Relacion de los factores de | Conhecer a relagao entre fatores de
riesgo y el estado bucodental | risco e condigcoes de saude bucal e Juiu Vi
de nifos y adolescentes con | dentéaria em pacientes Juy
Sindrome de Down com Sindrome de Down.
- ' Avaliar como a hipossalivagao e outros
Condiciones periodontales . :
) . S parametros salivares podem
asociadas con hiposalivacion | : : . ) N
. . influenciar as doengas periodontais | Sao Paulo Vi
en pacientes con sindrome de . ;
em pacientes com sindrome de Down
Down . .
em diferentes idades.
Salivary density of | Avaliar e comparar a experiéncia de
Streptococcus  mutans and | carie dentaria e contagens salivares
Streptococcus sobrinus and | de S mwtans, S sobrinus e Juiz de Vi
dental caries in children and | estreptococos entre grupos de Fora
adolescents with Down | criancas e adolescentes com e sem
syndrome sindrome de Down.
Conhecer a prevaléncia dos principais
Avaliagdo da salde bucal em | problemas bucais em criangas com Passo
pessoas com necessidades | necessidades especiais, e relacionar Fundo Vi
especiais as doengas de base com variaveis
clinicas e demograficas.
Oral Health Status among | Avaliar o estado de salde bucal em
Children with Down Syndrome | criangas com SD em Dubai, Emirados Dubai Vi
in Dubai, United Arab Emirates. | Arabes Unidos.
Periodontal status of {-\va‘hgr a cond|lgao periodontal de
B . individuos com sindrome de Down e a
individuals with Down o .
: .| associagdo com  caracteristicas
syndrome: sociodemographic, ; - Aracatuba Vi
: .| sociodemograficas e
behavioural and family . .
S comportamentais e  familia a
perception influence. . .
percepgao da saude bucal.
Investigar a frequéncia e o tipo de
. .| agenesia dentaria em uma amostra de
Symmetry of dental agenesisin ! . . .
. SD em idade escolar, avaliando género, Italia Vi
Down Syndrome children. . : AP
lateralidade, lado superior ou inferior
e monolateral ou bilateral.

Fonte: Dados da pesquisa. 2027
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Quadro 5 - Publicagies organizadas de acordo com o0s principais
resultados/conclusgo. Rio de Janeiro, 2021

Ne Titulo Principais Resultados
60% corresponderam ao sexo masculino. A prevaléncia de carie
Relacion de los factores de riesgo | dentaria foi de 45% (IC95% 37-53), o pH salivar ficou entre 5 e
1 y el estado bucodental de nifos y | 7,5. Sendo que, as criangas e adolescentes com SD apresentam
adolescentes con Sindrome de | mais fatores de risco associados a prevaléncia de carie
Down dentaria e doenga periodontal (AU] quando comparadas a
criancas e adolescentes sem a sindrome.
Os pacientes apresentaram alto indice de placa, baixa
Condiciones periodontales | capacidade tampao e baixo fluxo salivar. Foi encontrada uma
2 asociadas con hiposalivacion en | alta prevaléncia de doengas periodontais em pacientes com SD
pacientes con sindrome de Down | e uma correlagdo entre o baixo fluxo salivar e a gravidade da
doenga periodontal (correlagdo = -0,27, p = 0,002).
Salivary density of Streptococcus
mutans and Streptococcus | As criangas com SD tiveram uma taxa livre de carie
3 sobrinus and dental caries in | significativamente maior (p <0,001) e uma densidade salivar
children and adolescents with | mais baixa de S. mutans (p <0,001).
Down syndrome
Constatou-se que 48,9% dos examinados apresentavam uma
Avaliacdo da saude bucal em | classificagcao de Angle tipo | e 25,5% nao apresentavam qualquer
4 pessoas com necessidades | tipo de maloclusdo. Os avaliados (44,7%) apresentaram alto
especiais indice de carie dentaria (cariados, perdidos e obturados >10] e
53,2% apresentaram higiene oral inadequada (zero a 1,16).
As criangas com SD comparada as criangas sem a sindrome
Oral Health Status among Children a'prqs'erltar'am: 0 Indice CPQOD §|gn|f|cat|va‘mente maior; uma
) ; .| significancia maior em proporgao de mordida aberta e outros
5 with Down Syndrome in Dubai, . RO ) ~ ,
: . problemas de oclusao; uma significancia maior de erosao, além
United Arab Emirates. . . . . . o
disso tinham mais restauragdes e mais recorréncia de
tratamento dental.
. R A chance de ter periodantite foi 4,7 vezes maior em individuos
Periodontal status of individuals : . .
; com mais de 20 anos e cerca de 4 vezes maior em pacientes
with Down syndrome: o ; : .
6 ! . . cuja higiene bucal foi realizada por eles e seus pais em
sociodemographic,  behavioural . . ! . L
and family perception influence conjunto. A prevaléncia da periodontite em individuos com SD
: é alta (71,9%) e aumenta com a idade.
65% dos pacientes apresentaram agenesia de um ou mais
7 Symmetry of dental agenesis in | dentes. Os dentes perdidos com maior frequéncia foram o
Down Syndrome children. incisivo lateral superior esquerdo, os segundos pré - molares
inferiores e o incisivo lateral superior direito.

Fonte:

Dados da pesquisa. 2021
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Para que a identificacdo e manejo das
alteracdes na saude bucal de individuos com SD
sejam efetivos, & preciso que a pratica seja
modificada por meio do saber desenvolvido
através das pesquisas publicadas. O nivel de
evidéncia ¢ uma forma de avaliar as pesquisas
realizadas de acordo com seu delineamento
metodoldgico, para evidenciar melhorias para
assisténcia e cuidado ao usuario.

Constatou-se que o maior percentual de
nivel de evidencia foram de estudos de
delineamento descritivo. Se tratando do
conhecimento sobre alteragdes na saude bucal
que podem ser minimizadas com intervencgoes
eficazes e 0 conhecimentos dos fatores
associados a essas alterages, é necessario que
se invista na realizagcao de estudos
randomizados e controlados para obter
resultados significativos e de confianga, devido

ao rigor metodoldgico desse tipo de pesquisa.

Desse modo, 0 presente estudo retratou
uma tematica relevante, que contribui com a
melhor compreensao das possiveis alteracoes
na saude bucal apresentadas por individuos
com SD, e assim propiciara um diagnostico mais
rapido e condutas mais direcionadas.

Se tratando das alteragdes na saude bucal
tratadas nessa revisao, as publicacoes
selecionadas, revelaram que a carie é o
principal problema oral observado em

individuos com SD.

Dentre os estudos que trataram sobre a
carie, um destes apontou que em alguns casos,
individuos com SD tem a prevaléncia dessa

7

manifestacdo oral semelhante a de individuos
sem SD, porém individuos com SD tem um maior
quantitativo de Streptococcus mutansna saliva;
que €& reconhecido como o principal
microrganismo responsavel pela iniciagdo e

desenvolvimento da carie (SCALIONI et al., 2017).

Diante disso, o0s artigos identificados
expressam que o desenvolvimento de carie em
pessoas com SD depende de diferentes
aspectos, como  doencas de  base,
comportamento, microbiota da cavidade oral e
condicGes salivares (como componentes, fluxo,

pH e capacidade tampao) (SOUZA; GIOVANI, 2016).

Porém na andlise coletiva dos artigos
selecionados, observa-se que 0S autores
indicam que a maioria das alteragdes na saude
bucal de pessoas com SD, se originam da
precariedade do cuidado com a higiene oral, o
que pode corroborar com o desenvolvimento da
carie dentaria, doenga periodontal, baixo fluxo
salivar, higiene oral inadequada, proporgao
maior de mordida aberta, problemas de oclusao
e agenesia; que foram as principais alteracoes
identificadas no presente estudo.

Além disso, a higiene oral inadequada se
torna mais exacerbada conforme o crescimento
do individuo com a SD, momento em que 0S
cuidados prestados pelos pais e cuidadores sao
reduzidos, com base na crenca de que o
individuo é capaz de promover 0 Sseu
autocuidado.

Por fim, torna-se perceptivel que as
alteractes associadas a saude bucal de
individuos com SD sdo inumeras e exigem

L]
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cuidados para 0 seu devido diagnéstico,
tratamento e acompanhamento. Nesse cenario,
0 odontologista exerce um importante papel por
ser um elo de apoio e orientagao entre 0 usuario
com SD e a familia e/ou cuidador.

L. CONCLUSAO

Por meio da presente revisdo integrativa,
percebeu-se que 0s artigos incluidos foram
publicados recentemente (maioria em 2019),
sendo distribuidos entre revistas de escopo na
salde publica e odontologia.

Algumas das problematicas identificadas
foram o nivel de evidéncia e a populacdo do
estudo. Em relacao ao nivel de evidéncia, 100%
dos estudos foram de delineamento descritivo 0
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