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RESUMO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) € um transtorno do
neurodesenvolvimento infantil caracterizado por dificuldades na interacao
social, na comunicagao, apresenta comportamentos repetitivos e por interesses
restritos, podendo apresentar também sensibilidades sensoriais. Este trabalho
tem como objetivo trazer alternativas multidisciplinares para o atendimento
odontoldégico ao paciente com TEA, através de uma revisao de literatura.
Foram realizadas pesquisas nos sites académicos renomados, como Decs,
Scielo, Pubmed e Lilac. Foi constatado que cirurgido-dentista pode fazer uso
de recursos psicoterapéuticos, como PECS (Sistema de Comunicagdo por
Figuras), TEACCH (Tratamento e Educacdo para Criangcas Autistas e com
Disturbios Correlacionados a Comunicagao), bem como de condicionamento,
técnicas de gestdo comportamental, psicologia e fazer comunicagédo entre os
profissionais, visando uma melhor adaptagao do paciente. Os pacientes com
TEA exigem cuidados especiais, logo, uma equipe multidisciplinar, trabalhando
interligada com um tratamento diferenciado, o atendimento odontolégico é
desempenhado para acolher de forma ludica, de modo coerente e profissional,

atendendo a individualidade de cada paciente.

PALAVRAS-CHAVES: Assisténcia Odontolégica para Pessoas com

Deficiéncias. Autismo. Pesquisa Interdisciplinar



ABSTRACT

Autism spectrum disorder (ASD) is a child neurodevelopmental disorder
characterized by difficulties in social interaction, communication, repetitive
behaviors and restricted interests, which may also present sensory sensitivities.
In this context, the objective of this work is to bring multidisciplinary alternatives
for dental care to patients with ASD, through a literature review. For the
performance and fulfillment of this mentioned objective, the materials and
methods used were through literature reviews, based on renowned academic
websites, such as Decs, Scielo, Pubmed and Lilac. As a result, it was found that
the dentist can make psychotherapeutic resources use, such as PECS (Picture
Communication System), TEACCH (Treatment and Education for Children with
Autism and Communication Related Disorders), as well as conditioning,
behavioral management techniques, psychology and communication between
professionals, aiming at a better patient adaptation. It can be concluded that
patients with ASD require special care, therefore, a multidisciplinary team,
working in communication, needs a differentiated treatment, and dental care is
performed to welcome in a playful, coherent and professional way, meeting

each patient's individuality.

KEY-WORDS: Dental Care for People with Disabilities. Autism.
Interdisciplinary Research
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1 INTRODUGAO

As pessoas com deficiéncia (PcD) sao individuos que possuem algum tipo
de desvio dentro dos limites da normalidade podendo ter comprometimento
intelectual e funcional. Eles necessitam de uma atencdo individualizada no
tratamento, juntamente com uma equipe multidisciplinar, para isso € necessario
que os profissionais tenham o conhecimento aprofundado acerca dos sinais
clinicos e das limitagdes desses pacientes 2. Dentre os individuos com
disturbios de comportamento, tem aqueles com o transtorno do espectro autista
(TEA) que apresentam disfungdes de ordem social, comportamental, além de
disturbios neuroldgicos comprometendo o seu desenvolvimento intelectual e
motor °.

Inicialmente, em 1943, o autismo foi descrito como uma sindrome
comportamental que se manifesta nos primeiros anos de vida. Ao longo dos
anos, essa descricao sofreu muitas modificagdes. Atualmente, mesmo apds
estudos mais aprofundados sobre o TEA, o diagndstico correto ainda enfrenta
diversas dificuldades, podendo ser confundido com outros tipos de transtornos,
0 que vale ressaltar a importancia da atualizacdo profissional *. No entanto, o
TEA possui diversos sinais que podem ajudar na sua detecgdo, como:
dificuldade de comunicagdo, dificuldade de socializagdo, comportamento
repetitivo e restrito. Essas ndo sao as unicas caracteristicas que um autista
pode apresentar, mas s&o essenciais para o diagnostico >

O individuo com TEA tem uma caracteristica muito marcante, a
individualidade. Além disso, o autista tem o seu proprio mundo e a mudancga de
rotina faz com que eles sintam um incomodo imenso "~ O Transtorno do
Espectro Autista apresenta alguns sinais e caracteristicas muito importantes
como alteragdes sensoriais, comportamentos estereotipados e interesses
restritos. Essas pessoas podem apresentar alteragdes sensoriais podendo ser
hipersensiveis a ruidos e barulhos, além de texturas, cheiros, sabores e
iluminacao ® Ja os comportamentos estereotipados podem ser de ordem verbal
ou motora, ou seja, uso de objetos na boca, repeticdes de palavras ou sons,
balanco das maos, corpo ou cabeca. Esses individuos também podem

apresentar interesses restritos como gostar de um determinado ambiente,
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assunto ou desenho °". Os sinais clinicos do autismo podem aparecer nos
primeiros anos de vida, ou seja, no paciente ainda bebé ™

Grande parte dos individuos com TEA pode apresentar outros tipos de
comorbidades como problemas gastrointestinais, hiperatividade, disturbio no
sono, na fala ou na linguagem, epilepsia e seletividade alimentar. Através
desses sinais e sintomas, os responsaveis devem procurar um médico
especializado para a avaliagdo e diagnostico o mais rapido possivel. A etiologia
do TEA é incerta, sendo atribuidos ao seu desenvolvimento alguns fatores
ambientais e hereditarios. Por isso, é importante o aconselhamento genético
aos pais e a realizacao de testes moleculares®.

O educador possui um papel fundamental no diagndstico do TEA, sendo
muitas vezes o primeiro a notar alguma diferenga comportamental na crianga e
alertar os pais a procurarem um profissional de saude. Normalmente, o médico
neuropediatra ou psiquiatra infantil € o responsavel pelo diagndstico e pelo
encaminhamento do paciente para terapias e tratamentos com uma equipe de
terapia ocupacional, fonoaudiologia, psicopedagogia, psicologia, neurologia e
odontologia. Dessa forma, tornando o atendimento multidisciplinar entre as
partes envolvidas, e obtendo os melhores resultados no tratamento a curto e
longo prazo™.

No tratamento odontolégico, os pacientes com TEA devem ser educados
para a realizagdo dos procedimentos, utilizando técnicas de manejo
comportamentais aliadas ao reforgo positivo, quando ele apresenta um bom
comportamento, cooperando com o profissional ° O atendimento
individualizado € fundamental, pois através dele € possivel minimizar possiveis
traumas durante a consulta odontolégica e tornar a relagdo
paciente/profissional mais proxima, restabelecendo um vinculo com o individuo
e com o seu nucleo familiar ™.

Diante desse contexto, este trabalho baseia-se em uma revisao de literatura
e tem como objetivo geral relatar a importancia do tratamento multidisciplinar
integrado ao atendimento odontoldgico a pacientes com transtorno do espectro
do autismo (TEA), descrevendo limitagbes e as necessidades dessas pessoas,
enfatizando a relevancia desta abordagem para obter um tratamento

odontoldgico de sucesso.
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2 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao de literatura narrativa, desenvolvido
por finalidade de reunir e sintetizar resultados de estudos cientificos, com o intuito de
contribuir para o aprofundamento do conhecimento do tema escolhido.

A pesquisa foi executada por artigos cientificos publicados entre 1997 até 2023
na base de dados online do LILACS, PUBMED, BIREME, SCIELO e GOOGLE
ACADEMICO utilizando como palavras chaves “dental management”, “autistic
spectrum disorder” e “oral health”.

O critério de inclusao para a selegao de artigos foi: artigos disponiveis no formato
completo e que apresentavam escopo referente a pacientes com TEA, em portugués
e inglés que exploraram as intervengdes e estratégias para o manejo odontoldgico e
importancia do tratamento multidisciplinar integrativo. Foram excluidos estudos que
nao estavam disponiveis na base de dados selecionados.

Os textos foram avaliados por meio da leitura preliminar dos titulos e resumos
dos artigos considerados elegiveis, seguida da leitura completa dos artigos que
atenderam aos critérios de selegao estabelecidos. Os resultados séo apresentados

de forma descritiva, organizando as informagdes em cada segao correspondente.
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3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 Transtorno Do Espectro Autista (Tea): Do Diagnéstico Até O Tratamento

Multidisciplinar

As pessoas com necessidades especiais (PNE) integram a populagao
heterogénea portadora de multiplas deficiéncias fisicas, mentais, neurolégicas ou
sociais. Devido a sua dependéncia e vulnerabilidade, esses individuos estdo mais
suscetiveis a doencas bucais e outras comorbidades que podem afetar a qualidade
de vida e, portanto, necessitam de assisténcia temporaria ou permanente de
diversos profissionais de saude e, em alguns casos, de apoio especial das escolas e
da sociedade para se adaptarem ao ambiente no qual estédo inseridos ™.

Segundo Santos & Carneiro™ (2019) a falta de experiéncia e conhecimento da
maioria dos profissionais, e de modo especifico o atendimento odontoldgico frente a
um paciente PcD dificulta ainda mais o atendimento, a orientacdo, a prevencéo e o
tratamento desses individuos. A Pcd pode ser classificada como: deficiéncia mental,
deficiéncia fisica, deficiéncia visual, deficiéncia auditiva, anomalias congénitas,
disturbios comportamentais, sensoriais e de comunicagao, transtornos psiquiatricos,
doencgas sistémicas crbnicas, doencas infectocontagiosas. E dentre estes grupos
tém aqueles que apresentam o Transtorno do Espectro Autista (TEA).

Pacientes acometidos pelo TEA podem apresentar disfungdes comportamentais
e sociais, cuja principal caracteristica € o comprometimento neuroldégico que afeta o
desenvolvimento das habilidades emocionais e intelectuais'™. Estudos apontam que
o TEA ainda tem uma etiologia incerta, por isso € necessario realizar os testes
moleculares e de aconselhamento genético aos pacientes, visto que pode ser um
disturbio hereditario. Sua patogénese ainda possui carater indefinido podendo ser
desenvolvida através de fatores de ordem ambientais, genéticos e uso de
medicagbes durante a gestacdo. Dessa forma tornando sua etiologia complexa,
principalmente na compreensdo da caracteristica do gene, sendo atribuidas
caracteristicas variaveis de moderado e alto risco para o desenvolvimento da
doenca " Além disso, pesquisas apontam que 1% da populacédo pode desenvolver o
TEA cabendo aos pais ou responsaveis observarem 0s sinais precocemente e

buscarem ajuda profissional para confirmagao da doenga®™.
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Os individuos com transtorno do espectro do autismo (TEA) podem apresentar
baixo desempenho intelectual (Dl), ttm um impacto no desenvolvimento intelectual,
mas também podem ter quocientes de inteligéncia (Ql) normais e ser capazes de
viver vidas normais como a maioria das pessoas. Em geral, os sinais clinicos e
comportamentais do transtorno do espectro do autismo podem diferir de uma pessoa
para outra, razdo pela qual € chamado de “transtorno do espectro”. Portanto, o
dentista deve avaliar cada paciente individualmente. Além disso, outras
comorbidades, como epilepsia, TDAH e problemas gastrointestinais, também podem
acometer esses pacientes™,

O paciente autista tem seu primeiro contato com profissionais de saude através
do médico pediatra que tem a suspeita diagnéstica do TEA e posteriormente
juntamente com a equipe multidisciplinar tem o diagnéstico fechado. Devido as
disfungdes comportamentais e sociais, as pessoas com TEA necessitam de
supervisdo multidisciplinar para facilitar interacbes e experiéncias em contextos
familiares e sociais?’. A equipe multidisciplinar é composta por neurologista,
psicologo/educador, psiquiatra, fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, fonoaudiélogo
e cirurgido-dentista. O médico pediatra € encarregado de fazer a ligagdo entre os
pais e os profissionais da equipe multidisciplinar, buscando proporcionar a crianga e
aos seus pais saude e bem-estar ™.

Além disso, o individuo com TEA apresenta dificuldade de comunicagédo e podem
ser nao verbal, hiperlexia, ecolalia, alteragcdes na entonacédo e na intencao de fala,
troca de pronomes e a dificuldade de compreensédo da mente de outros individuos,
necessitando de auxilio do fonoaudidlogo, para obter uma adaptacéo a sociedade e
a educagdo, pois gracas as terapias, esse profissional consegue uma melhora
significativa nas dificuldades de comunicacdo que essas pessoas apresentam?.
Segundo Barba & Minatel #(2013), a terapia ocupacional por meio de atividades e
exercicios ajuda as pessoas com TEA a ganhar independéncia, aprendizado e
autoconfianga no dia a dia, viabilizando a estes o relacionamento com outras

pessoas, a concentragcao e o uso de expressdes adequadas de sentimentos.

3.2 Transtorno do Espectro Autista: o Desvio do Comportamento e as suas

Implicagoes no Atendimento Odontolégico
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Segundo Oliveira & Sertié 3(2017), os individuos com TEA apresentam
modificagdes no neurodesenvolvimento, acarretando alguns déficits na comunicagao
e na socializagdo com as pessoas, sendo proveniente de alteracbes na regido
cortical do cérebro responsavel pela fala, aprendizado e sociabilidade. E comum
desenvolver movimentos estereotipados e repetitivos durante a realizagdo de
algumas funcdes. Dessa forma, criangas com o transtorno podem apresentar
dificuldades para dormir e serem muito agitadas durante o dia®.

Os pacientes com TEA possuem comportamentos bem notérios para o
atendimento odontoldgico, sendo individuos que dispdem de hiperatividade, falta de
comunicacao, movimentos restritos e repetitivos, falta de interacdo social, auséncia
de interesse ao contato fisico, sensibilidades a sons, ruidos e qualquer tipo de
barulho, aromas, sabores e ambientes estranhos, caracteristicas essas que nao
auxiliam na colaboragao do paciente para o atendimento odontologico®.

Portanto, € necessario que os cirurgides dentistas saibam diferenciar essas
caracteristicas para nado confundir com birras ou obstinacdo, e também utilizar
manobras de refor¢o positivo para que o paciente sinta - se confiante e colabore
para realizacdo do atendimento®.

O atendimento odontolégico desses pacientes deve ser de curta duragéo e
sempre no mesmo horario e data para que eles consigam entender que faz parte da
rotina?’. Ademais, o profissional deve manter a mesma rotina dos atendimentos
anteriores, nos novos atendimentos, sempre o mesmo profissional a atender aquele
individuo, porque sao pacientes que tem uma rotina estabelecida. Também néao se
deve mudar nenhuma conduta do consultério e nem os objetos, uma simples
posicao diferente pode comprometer todo o atendimento. Sdo pequenos cuidados
que auxiliam o dentista a proporcionar um bom atendimento e uma certa seguranga
para o atendimento desses individuos *.

O diagnostico de TEA é muitas vezes feito tardiamente e o tratamento desses
pacientes consiste em tratamentos realizados por diversos especialistas, como
fonoaudidlogos, fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais, e esses pacientes
procuram o dentista quando sdo mais velhos, de 7 a 14 anos, muitas vezes com
dentes permanentes e com doengas bucais avangadas®. Geralmente esse paciente
vem com problemas bucais que ja estdo presentes, pois essa pessoa tem
dificuldades de higiene bucal decorrente de suas tribulagdes motoras e de seu déficit

de atencao, entdo o paciente precisa de um tratamento mais invasivo, nao apenas
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preventivo. Além disso, esse paciente ndo tem uma adaptagao precoce ao ambiente
odontoldgico, o que dificulta a cooperagao do paciente, podendo ser considerado o
encaminhamento ao hospital para anestesia geral >

Devido a deficiéncia de higiene oral e a chegada tardia ao consultorio esses
pacientes chegam com problemas bucais ja instalados sendo esses: carie dentaria,
elevado indice de placa bacteriana, gengivite, mas oclusdes, xerostomia e bruxismo.
Dessa maneira trazendo consequéncias, em sua maioria, devido a dieta rica em
alimentos doces, uma alimentacdo pastosa, habitos parafuncionais e o uso
prolongado da mamadeira, além do uso de medicamentos por um longo tempo que

pode comprometer também a saude bucal®**'.

3.3 Recursos Terapéuticos para o TEA no Consultério Odontolégico

O consultorio odontolégico € um lugar que desperta em algumas pessoas
ansiedade, um ambiente que dispde de luzes fluorescentes e fortes, tem
equipamentos que provocam ruidos altos, como a caneta de alta rotagdo, e
materiais com textura, gosto e aromas que ndo sao conhecidos. Esse lugar vai gerar
um certo incdmodo para os pacientes com TEA pois sdo individuos que ndo reagem
bem a esses tipos de estimulos externos, pois sdo sensiveis ou hipersensiveis a
estes®.

De acordo com Delli et al.®* (2013) e Leite* (2018), € preciso minimizar as
chances de ocorrer este tipo de impacto para se evitar um trauma ao paciente,
langcando mao de um atendimento ludico através da apresentagao para a crianga de
todos os equipamentos e instrumentais que seréo utilizados, e empregando métodos
que deixem a criangca mais tranquila, como desenhos, musicas e brinquedos. E em
relagdo a escovagao, tanto o cirurgidao-dentista como os pais podem utilizar a musica
para cativar a crianga, visto que elas apresentam uma grande aptiddo musical®.
Alguns métodos podem ser utilizados como recursos terapéuticos durante o
atendimento odontoldgico, sendo eles: TEACCH (Tratamento e educagdo para
criangas autistas e com disturbios correlacionados a Comunicagao), PECS (Sistema
de comunicagdo por figuras), dizer-mostrar-fazer, distragdo, dessensibilizagéo,
controle de voz, reforco positivo ou recompensa e modelacdo. Sao recursos que

auxiliam o cirurgido-dentista durante o atendimento desses pacientes e sdo métodos



15

utilizados por toda a equipe multidisciplinar, sendo modificada apenas a area de
aplicagao®.

O TEACCH (Tratamento e Educacéo para Criangas Autistas e com Disturbios
Correlacionados a Comunicagdo) € um método que organiza o cotidiano dos
pacientes com TEA, utilizando agendas, painéis e quadros, podendo empregar
também estimulos visuais, corporais e sonoros. Tendo como intuito, a compreensao
de cada espaco e a sua fungdo com atividades para que as criangas compreendam
sua devida ordem. Com a adogdo de um padrdo, ela consegue adquirir
independéncia nessas atividades. Este método pode ser utilizado na instrugéo da
escovacgao, demonstrando o seu passo a passo e incentivando a repeti-los com o
auxilio também de imagens®.

O PECS (Sistema de Comunicagado por Figuras) auxilia a crianga na escolha
mais rapida de algo, a se comunicar através de figuras e no desenvolvimento da
fala. Na odontologia, pode ser utilizado pelo profissional para apresentar uma
sequéncia de imagens com o passo a passo da escovagao e o uso do fio dental, e a
medida que o paciente consegue realizar cada etapa corretamente ele recebe um
elogio pelo feito™. Além disso, pode também fazer uso da sequéncia de imagens
para o passo a passo no consultorio odontolégico, ou seja, em imagens passar para
0 paciente toda a trajetoria que ele deve ter ao chegar no ambiente odontoldgico:
sentar-se na cadeira, abrir a boca, dentista com o rosto proximo, seringa triplice,
espelho, caneta de alta e baixa rotacdo. Dessa maneira, a crianga vai ter uma
previsibilidade do que ira ocorrer?.

A técnica dizer-mostrar-fazer pode ser utilizada, tanto para instrugdo de higiene
oral quanto para tudo que sera realizado no consultorio. Pois para a crianca é tudo
novo e diferente, falando com elas antes de realizar qualquer procedimento,
explicando o que sera feito, mostrando como ira acontecer e fazendo tal como se
detalhou anteriormente para ela, pode-se evitar o impacto do estranhamento e a
traumatizagcado das mesmas *.

O video modelacdo € um recurso promissor que auxilia no desenvolvimento de
habilidades essenciais diarias do paciente com TEA, pelo qual, através de um video
exemplo contendo um modelo (podendo ser um boneco, um familiar ou a imagem do
préprio paciente) que executa determinada agéo ou tarefa, faz com que o individuo
com TEA reproduza de forma igual aquela agao/tarefa. Esse recurso é notério de

beneficios, haja visto que € um recurso de midia e visual especifico para o paciente,
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resultando na captura da atencgao desses individuos, além disso, por ser um recurso
de midia, o paciente nao estara cara a cara com o modelo/instrutor, assim evitando
um desconforto no mesmo®.

Na odontologia, esse recurso supracitado pode ser utilizado para tutorial da
quantidade ideal de creme dental, a técnica de escovagao, de como utilizar o fio
dental. Através de um estudo desenvolvido com criangas com TEA, apds 3 semanas
de uso de um video modelacgédo, os pais relataram que o video ajudou, sim, durante
a escovacao e que a rotina de se sentar e focar no video permitiu que seus filhos se
preparam para o ato de escovar os dentes, resultando em sessdes de escovagao
mais bem-sucedidas .

Alguns pacientes acabam precisando do uso de contengédo fisica, sedagéo ou
anestesia geral em ambito hospitalar, mas somente em alguns casos restritos de
nao colaboragdo e devido a procedimentos mais invasivos como uma cirurgia. A
sedacdo pode ser através de oxido nitroso, existindo a contraindicacédo em alguns
casos, como a presenga de doencas sistémicas graves e a doenga pulmonar
obstrutiva crénica, e outra opgao para que ela ocorra sdo os benzodiazepinicos™.

E importante salientar aos pais e responsaveis a importancia da escovacdo
nesses pacientes, justamente pela dificuldade que pode aparecer na mudanga de
rotina deles. A escova e o fio dental tém que estar sempre na rotina desses
individuos para quando for explicados quais estratégias utilizar para a escovagao
nao haver aversdo a mudanca.

Além dessas técnicas também podemos utilizar a equoterapia que desenvolve
novas formas de comunicacgéao, interagao social e autoestima por meio da relagao
com os cavalos, que aceitam criangas autistas de modo que sao estimulando-as a
buscar modos de expressar seus sentimentos. Além disso, existem também a

musicoterapia.
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4. DISCUSSAO

A partir da revisdo de literatura pertinente acerca da abordagem
odontolégica de pacientes com TEA foi possivel observar que existem
limitagbes e que estas se d&o principalmente, devido as peculiaridades gerais
dos portadores de autismo, bem como: alteracbes de comportamentos
relacionados a interagao social, falta de contato visual, déficit de linguagem e
limitagdes motora®*. Sant’anna; Barbosa; Brum™ (2017) discorrem que muitas
vezes os profissionais de saude agem de forma isolada, frequentemente,
provocando um comprometimento no desenvolvimento dos pacientes com
TEA, devendo ser uma pratica abolida, na qual prioriza a boa comunicagéao, a
interagcdo e promovendo planos de tratamento em conjunto para o melhor
tratamento desses pacientes.

Os autores acrescentam ainda que € muito importante a comunicagao entre
os profissionais de saude e que seja compreendida por esses a importancia do
primeiro atendimento odontolégico ainda nos primeiros anos de vida desses
pacientes, confirmando com Massara e Rédua*(2014). Dessa forma,
Sant’anna; Barbosa; Brum™ (2017) afirma que a falta de interagcdo médica-
odontologica resultara na crianga com TEA uma deficiéncia na saude oral,
resultante da caréncia na manutencdo da higiene bucal realizada pelos
responsaveis ou pela crianca de forma precaria, decorrente da auséncia de
informacao profissional. Portanto, é importante que o contato da crianga com o
cirurgido-dentista n&o seja tardio.

Os estudos demonstram que o primeiro contato de uma crianga com o
transtorno do espectro autista € com um médico pediatra, que sao o6timos
guias, para mostrar e explicar as familias a importancia da terapia com outros
profissionais que compdem a equipe multidisciplinar, como também a
importancia do cirurgido-dentista para esses pacientes, em razao, de que
normalmente a higiene bucal é ineficiente, levando o surgimento de doencgas
bucais. Dessa maneira, Prado** (2019) afirma também que os dentistas devem
sempre enfatizar a familia a importancia do trabalho multidisciplinar, devendo
este conhecer os outros profissionais que trabalham com o paciente e sempre

manter o contato com eles.
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Ao observar no consultério odontolégico as caracteristicas apresentadas
pelo paciente, ou até mesmo pelo relato dos familiares que a crianca ¢é autista,
€ importante perguntar para o responsavel se ela coopera a maior parte do
tempo, se apresentou quadro de convulsdo, se faz uso de medicag¢ao, sendo
valido coletar o maximo de informagbes sobre o paciente para o
acompanhante, afirmam Santa’anna Barbosa e Brum™ (2017). Além disso, os
autores confirmam com Prado* (2019) que é excelente e fundamental o
contato com os outros profissionais que acompanham o paciente para entender
melhor e saber como agir em casos de emergéncia, portanto, € bastante
necessario mostrar que o tratamento multidisciplinar é essencial.

Segundo Coimbra et al. (2020)%* e Abreu Junior (2020)*', o cirurgido-dentista
precisa construir uma relacdo de confianga com esses pacientes e também
com seus familiares, para isso € necessario conhecimento e dedicagdo. Esse
trabalho deve ser feito em conjunto com a familia, proporcionando - lhes
orientagdes necessarias para melhorar a saude bucal do filho e desenvolver as
melhores formas de lidar com ela para nao causar danos psicoldgicos. Existem
alguns métodos e técnicas que podem ser utilizados por dentistas, visando
fornecer o melhor atendimento ao grupo de pacientes que apresentam TEA,
pois estes profissionais acabam encontrando dificuldades, como o
comportamento limitado e repetitivo, assim como a falta de resposta aos
comandos. Portanto, é extremamente valioso que os cirurgides-dentistas
estejam capacitados para atender este publico.

De acordo com Czornobay®(2017) o consultério odontolégico € um
ambiente de grandes estimulos sensoriais, devido aos sons, as luzes e aos
ruidos (como os produzidos pela caneta de alta rotacédo), as texturas, aos
gostos e aromas de muitos materiais utilizados no tratamento odontoldgico.
Czornobay* (2017) e Leite* (2018) corroboram que o individuo com TEA tem
uma sensibilidade sensorial aumentada, € preciso minimizar as chances de
ocorrer comportamentos indesejaveis, a fim de evitar um trauma para crianga,
aderindo assim a um atendimento ludico, através da apresentagdo para a
crianga de todos os equipamentos e instrumentais, utilizando métodos que
possam deixar elas mais tranquilas, como os baldes, os desenhos, as musicas
e os brinquedos. E em relagdo a escovagao tanto os cirurgides-dentistas como
os pais podem utilizar a musica para cativar a crianga, visto que os individuos

com TEA apresentam bastante aptiddo musical.
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Em estudo recente Campos “(2023) afirma que esses pacientes com TEA
estdo mais aptos para serem atendidos em uma intervengdo odontoldgica
diferenciada na qual incluem técnicas ja conhecidas por eles e ja vivenciadas
por outros profissionais, como Oliveira apresenta no seu estudo os métodos
que podem ser utilizados, como, TEACCH, PECS, dizer-mostrar-fazer,
distracao, dessensibilizacdo, controle de voz, reforgo positivo ou recompensa e
modelagcdo, meétodos esses utilizados comumente pela Fonoaudiologia,
Psicologia, Psicopedagogia e entre outras. Logo, que o profissional da
odontologia também deve ter conhecimento de como utilizar para proporcionar
um atendimento de maior qualidade para os pacientes com TEA, confirmando,
desse modo, com Silva* (2015).

Castilho (2019)* relata que quanto mais diversificadas for a experiéncia,
maiores serdo as oportunidades de aprendizagem. Para o desenvolvimento
das habilidades, a pratica adequada permite variedade e especificidade de
trabalho, bem como orientagao e retorno. O conhecimento pode ser adquirido
tanto de forma inconsciente quanto consciente, ou seja, o aprendizado ocorre
ao longo da vida do individuo, a partir da interagao social, da observacéo e da
adaptagao ambos os processos sao igualmente importantes, entretanto quanto
maior for a informagao sistematizada, melhor compreensao o profissional tera
desta area de conhecimento. Portanto, é assim que se trabalha com pessoas

com transtorno do espectro do autista para obter resultados satisfatorios.
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4. CONSIDERAGOES FINAIS

O atendimento a pacientes com transtorno do espectro autista (TEA)
demanda maior ponderacdo e dedicacdo dos profissionais, devido as suas
disfungdes de origem comportamental e social. Observou - se que o tratamento
odontologico somado ao multidisciplinar pode ser adaptado para que ocorra um
maior sucesso ao atender pacientes especiais, tendo seu foco naqueles que
apresentam TEA.

Ademais, foi possivel constatar que este grupo de pacientes precisa de
um tratamento diferenciado, tanto com um acompanhamento do cirurgido-
dentista quanto os outros profissionais como psiquiatras, pediatras,
neurologistas e aqueles das areas de pedagogia, psicologia, terapia
ocupacional, fisioterapia e orientacao familiar.

Devido a intelectualidade dos individuos com TEA, o atendimento
odontoldgico deve ser moldado para esse tipo de paciente, sendo utilizada a
adogao de medidas ludicas que se encaixem no perfil deles, os quais
estranham sons e toques - os hipersensiveis. Além disso, deve optar por
algumas medidas, como decoracdo do ambiente, reforgo positivo ou
recompensa, técnica do dizer-mostrar-fazer, controle da voz, modelagéo,
PECS, TEACCH, além de uma boa interacdo com os pais, sendo estes os que

passaram uma maior confianga para a criancga.
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