Revista [bero-
Americana de
Humanidades,
Ciénclase
Educagio

. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio- REASE

doi.org/10.51891/rease.vgiro.12125

CONDICOES EM SAUDE BUCAL E ATENDIMENTO ODONTOLOGICO AOS
PACIENTES COM TDAH

ORAL HEALTH CONDITIONS AND DENTAL CARE FOR ADHD PATIENTES

Gabriela do Amaral de Andrade!
Christian Simoes Ferreira2
Gabriel Bastos Teixeira3

O Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) é uma doenca
neuropsiquidtrica, que afeta criancas e persiste até a vida adulta. Tem como caracteristicas a
impulsividade, desaten¢do e hiperatividade. Esses sintomas implicam diretamente no dia a dia do
individuo, que acabam acarretando em m4 higienizacdo levando-o a diversas complica¢Ges bucais,
como lesdes de carie. Além disso, o distirbio do sono, frequentemente presente em pacientes com
TDAH, pode desencadear o bruxismo, pela hiperatividade muscular e movimentos involuntarios.
Objetivo: o presente trabalho tem como objetivo descrever, através de uma revisio de literatura, os
principais manejos odontolégicos em pacientes com TDAH, e as principais complica¢des
odontolégicas destes pacientes. Metodologia: para producido deste trabalho, utilizou-se de artigos,
anais, livros e revistas que descrevessem o transtorno e sua maleficéncias. Esses artigos foram
obtidos através dos meios de pesquisa, como: PubMed, Scielo e Scopus, em publicacées da lingua
inglesa e portuguesa dos dltimos 10 anos. Discussdo: A dificuldade motora, desatencio aos cuidados
de higiene bucal, compulsio alimentar, hdbitos parafuncionais e diferentes manejos odontolégicos,
sio exemplos dos desafios encontrados em pacientes com TDAH frente as necessidades
odontolégicas. Conclusdo: portanto, é de suma importincia que o cirurgido-dentista entenda sobre
esse transtorno, suas complicacSes e principalmente, o manejo odontolégico diante destes pacientes.

Palavras-Chaves: TDAH. Disttrbio do sono. Hiperatividade. Bruxismo. Neuropsiquiatrica.

Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) is a neuropsychiatric disease that
affects children and persists into adulthood. Its characteristics are impulsivity, inattention and
hyperactivity. These symptoms directly affect the individual's daily life, which end up resulting in
poor hygiene, leading to various oral complications, such as tooth decay. Furthermore, sleep
disorders, often present in patients with ADHD, it can trigger bruxism, due to muscle hyperactivity
and involuntary movements. Objective: the present work aims to describe, through a literature
review, the main dental management in patients with ADHD, and the main dental complications
of these patients. Methodology: to produce this work we used articles, annals, books and magazines
that described the disorder and its harmful effects. These articles were obtained through research
media, such as: PubMed, Scielo and Scopus, in English and Portuguese publications from the last 10
years. Discussion: Motor difficulties, lack of attention to oral hygiene care, binge eating,
parafunctional habits and different dental management are examples of the challenges found in
patients with ADHD when faced with dental needs. Conclusion: therefore, it is extremely
important that the dentist understands this disorder, its complications and above all, the dental
management of these patients.
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1. INTRODUCAO

O Transtorno de Déficit de Atengdo e Hiperatividade (TDAH) ¢é causado pela
diminui¢io da producio de neurotransmissor chamado dopamina. Apresenta etiologia
multifatorial, acometendo principalmente o sexo masculino. As principais caracteristicas
deste transtorno sdo a desatencdo, hiperatividade e impulsividade, que acabam acarretando
em prejuizos no avango social, escolar e funcional (Couto et al., 2003).

A hiperatividade e a desatencdo sio padrdes comportamentais desse transtorno que
sio facilmente identificados pelos profissionais, principalmente no desenvolvimento
infantil. Esses padrdes podem acarretar diversos outros problemas, como um déficit de
coordenacio motora. Esse déficit implica diretamente na escovagio dos dentes, fazendo
assim com que o paciente tenha maior chances de lesdes de carie (Agra et al., 2017). Além
disso, a dieta cariogénica e até mesmo o esquecimento da escovacdo dental, sio
caracteristicas que podem acarretar o desenvolvimento da carie (Yada et al., 2022; Murray
et al. 2012).

Entre os outros sintomas do TDAH, pode-se citar o disttrbio do sono, onde ocorre o
mau funcionamento da musculatura, ou seja, o individuo apresenta uma atividade
involuntaria da musculatura mastigatéria. Essa atividade gera o apertamento e ranger dos
dentes, denominado bruxismo. Além desse sintoma, existem firmacos psicoestimulantes
usados para o tratamento do TDAH que acabam agravando a incidéncia do bruxismo,
estimulando o misculo a desenvolver movimentos involuntérios e hiperatividade muscular
(Agra et al., 2017).

Esses firmacos também podem gerar a xerostomia (sensacdo de boca seca), a qual o
fluxo e qualidade salivar encontram-se reduzidos. Secundariamente a xerostomia, a flora
bucal pode ser alterada, proporcionando o surgimento de lesSes cariosas e doengas
periodontais (Couto e Lopes, 2010).

Acidentes orofaciais e traumas dentérios sdo significativos prejuizos causados pela
inquieta¢io, movimentagio constante, e até mesmo agressividade em alguns casos. Embora
na fase infantil é comum pequenos acidentes, criancas com TDAH demonstram maior
probabilidade em serem acometidos por acidentes, quando comparadas a outras criangas.
Entretanto, nio obrigatoriamente, toda crianga com TDAH ir4 sofrer algum tipo de trauma
dentdrio, sendo importante que os pais tenham mais ateng¢io em criangas com este

transtorno (Sabuncuoglu, 2011).
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O manejo odontolégico e o conhecimento do cirurgido-dentista sobre esse assunto
sdo de suma importincia para o atendimento de uma paciente com TDAH, entender as
necessidades do individuo e saber como seguir o tratamento. O horirio de atendimento, a
atencdo durante o procedimento no intuito de evitar movimentos bruscos que gerem algum
acidente, e a percepcio se a crianca estd prestando atengio durante a explicacdo, sdo
importantes manejos que o cirurgido-dentista precisa dominar, para conseguir atender
criancas e até mesmo adultos com este transtorno (Chau et al., 2016).

Este trabalho teve como objetivo, investigar a relacdo existente entre o TDAH e os
problemas bucais, bem como entender como o cirurgiio dentista pode atuar diante de

paciente com TDAH.

2. METODOLOGIA

Este trabalho trata-se de uma reviso de literatura de cariter narrativo sobre o as
condi¢des em satde bucal e atendimento odontolégico em paciente com TDAH. Foi
realizada uma busca em artigos em bases de dados digitais cientificos, como: PubMed,
Google Académico, Scopus e Scielo. Os termos mais utilizados foram "TDAH", “Distdrbio
do sono”, “Hiperatividade”, “Bruxismo” e “Neuropsiquidtrica”.

Como critérios de inclusdo foram utilizados artigos originais, pesquisas cientificas,
revisdes sistemdticas e meta-anilises publicados entre 2003 a 2023, na lingua inglesa e
portuguesa, que tratassem sobre o TDAH, as principais caracteristicas deste distarbio, a
relagio com o bruxismo e cérie, xerostomia, e o manejo odontolégico com esses pacientes.

Nio foram incluidos neste trabalho pesquisas que tratassem sobre outras doengas
psicomotoras ou que ndo tivessem relagio direta com o TDAH. Artigos sobre TDAH e
manejos de tratamento sem que houvesse relagio com a odontologia, também foram
excluidos. Além disso, opinides préprias e resumos de congressos foram descartadas.

Foram lidos cerca de 40 artigos sobre a temitica. Depois de uma criteriosa anélise dos
artigos lidos, 21 foram considerados pertinentes e elencados para iniciar a redacdo desta

pesquisa.
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3. REVISAO DE LITERATURA
3.1 Defini¢4o do Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade

O Transtorno de Déficit de Atengio e Hiperatividade (TDAH) é um distarbio
neurobiolégico que se caracteriza por uma disfun¢io do neurotransmissor dopamina na
regido frontal do cérebro, onde ocorre uma diminuigio da produgio do mesmo, e disfungio
das conexdes subcorticais no sistema limbico. A regido frontal participa na preparagio de
movimento voluntdrios especificos, principalmente aqueles que dependem de estimulos
externos. Lesdes neurobioldgicas nessa 4rea podem suprimir essas respostas automdticas
para certos estimulos sensoriais, sendo justamente observado nos pacientes com TDAH.
Além disso, o déficit de dopamina causa dificuldades motoras e problemas de memoéria
(Silva Junior, 2011).

Geralmente, criancas antes dos 12 anos sio mais acometidas pelo TDAH, que
persiste por toda a vida adulta do individuo. Além disso, apresenta maior acometimento em
pessoas do sexo masculino (Couto et al., 2010). Cerca de 5% das criangas e 2,50 dos adultos
na cultura mundial sdo diagnosticados com o TDAH (American Psychiatric Association,
2013)

Historicamente, os transtornos hipercinéticos foram descritos na literatura em
meados do século XIX. Desde entio, recebeu diversas nomenclaturas, como Lesio Cerebral
Minima, Disfun¢io Cerebral Minima, Reacdo Hipercinética da Infincia. Por fim, no final
dos anos 80, 0 Manual Diagnéstico e Estatisticos de Transtornos Mentais (DSM) classificou
o que hoje chamamos de Déficit de Atencgdo e Hiperatividade (Couto et al., 2010).

Embora inconclusivo, acredita-se que a etiologia seja multifatorial, estando associado
a fatores genéticos, ambientais, sociais e culturais. Baixo peso ao nascer, prematuridade,
exposi¢do ao 4lcool ou cigarros durante a gestagio, alimentagdo com baixo valor nutricional
durante o desenvolvimento, podem aumentar o risco para o desenvolvimento de TDAH.
Além disso, alguns pais ou irmios de criangas com TDAH também podem apresentar esse
transtorno, mostrando uma predisposi¢do genética (Couto et al., 2010).

Este transtorno pode ser confundido com o Transtorno do Espectro Autista (TEA),
logo quando as criangas apresentam os primeiros sinais. O transtorno autista apresenta
alguns sintomas parecidos com o TDAH, como: déficits motores, impulsividade,

dificuldade executar func¢Ses. Além disso, alguns individuos que apresentam o TEA podem
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ter como comorbidade ou um fenétipo, os sintomas do TDAH presentes também (Pondé et
al., 2010).

Desatencio, hiperatividade e impulsividade sio as trés principais caracteristicas que
pessoas diagnosticadas com TDAH apresentam. Entretanto, outros sintomas podem se
apresentar atrelados a estas trés principais caracteristicas, como desorganizagio,
incapacidade de permanecer em uma atividade por muito tempo, aparéncia de nio estar
ouvindo/prestando atengio, perda de materiais em niveis inconsistentes (American

Psychiatric Association, 2013). A tabela 1 apresenta as principais caracteristicas do paciente

com TDAH de acordo com o DSM-s°.

Tabela 1 - Sintomas do Transtorno de Atencio e Hiperatiidade (TDAH))

1. Incapacidade de permanecer focado em uma tarefa, e falta de
persisténcia;

DESATENCAO 2. Aparéncia de nio ouvir;

3. Perda de materiais em niveis inconsistentes com a idade ou o

nivel de desenvolvimento.

1. Inquietagdo (batucar, remexer ou conversar em excesso);

2. Incapacidade de permanecer sentado;

HIPERATIVIDADE
3. Intromissio em atividades de outros;
4. Incapacidade de aguardar
1. Acdes precipitadas com elevado potencial para dano 4 pessoa
(exemplo: atravessar uma rua sem olhar);
IMPULSIVIDADE

2. Desejo excessivo por recompensas;

3. Tomada de decisdo que podem causas problemas futuros.

Fonte: Criacio autoral (2023) baseado conforme o DSM-52 (2013).

Devido a esses sintomas, individuos com TDAH apresentam prejuizos em seu
desenvolvimento social e funcional, gerando problemas de autoestima, relagdes sociais,
menor nivel socioecondmico, maior dificuldade na realizagio de tarefas e desenvolvimento
de rotina no trabalho, com mudangas constantes de emprego. Esses prejuizos ocorrem, pois,
estes pacientes apresentam dificuldade de planejamento, concentragio, flexibilidade
cognitiva e monitoramento do préprio comportamento (Agra et al., 2017). O prejuizo no
desenvolvimento social trazer dificuldades em relacionamentos afetivos, trazendo
frustracdes quanto a rotina conjugal. Atrelado a estes fatos, na fase adulta, o TDAH ¢

fortemente associado a um risco aumentado na tentativa de suicidio, principalmente pelos
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transtornos de humor, frustracdes em relacionamentos e trabalhos, ou o uso de substincias
(American Psychiatric Association, 2013).

Embora apresente-se também na fase adulta, h4d uma maior facilidade de diagnéstico
do TDAH em criangas. Facilmente notasse desatencio e hiperatividade na infincia, para
tal, os profissionais e pais necessitam de capacitagdo para que, ao perceberem sinais de
TDAH, sejam capazes de encaminhi-los para os profissionais responsdveis. O correto e
precoce diagnéstico transforma as chances de uma qualidade de vida mais acentuada, além
de sanar dificuldades em vérias 4reas, como o interpessoal e profissional do individuo (Costa

et al., 2009).
3.2 TDAH e a Odontologia

Estudos demonstram a estreita relacdo entre a satide bucal preciria e consumo
excessivo de agucares, em criancas com o transtorno de hiperatividade. Dificuldades
motoras, indiligéncia na quantidade e forma correta de escovacio e impulsividade na
alimentacdo cariogénica sdo as principais caracteristicas odontolégicas apresentadas por
pacientes com TDAH (Dursun et al., 2016; Veloso et al., 2018; Starbeg et al. 2018).

A cérie dentdria é uma doenga crénica e multifatorial mais prevalente do mundo. E
induzida por um desiquilibrio da microbiota do hospedeiro, e esté relacionada diretamente
a m4 higienizagio bucal e a dieta do individuo (Yada et al., 2022). A impulsividade em comer
alimentos cinco ou mais vezes ao dia, dificuldade na coordenacio motora, gerando uma
escovacio dental precéria, e esquecimento dessa pritica, sio algumas caracteristicas
encontradas nestes pacientes, tornando-os propensos a desenvolver leses cariosas (Murray
et al. 2012).

Além disso, o uso de medicamentos bioestimulantes para o tratamento do TDAH
pode desencadear xerostomia. A xerostomia é definida como a sensagio de boca seca. E
causada pela diminui¢do da producio salivar e mudanca na composicio da saliva que é
secretada (Vieira et al., 2021). Além da sensacio de boca seca, essa alterag¢io no fluxo salivar
pode alterar a flora bucal, contribuindo assim para a proliferacio de microrganismos
cariogénicos. Assim, pacientes com xerostomia podem desenvolver, secundariamente,
lesdes cariosas e doengas periodontais (Couto e Lopes, 2010).

Outro sintoma do TDAH e que pode acarretar problemas odontolégicos, é a

hiperatividade. A falta de coordenacio motora e inquietagio em criangas e adolescentes com
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TDAH, podem aumentar as chances de traumas orofaciais. Acidentes de bicicletas e patins
por falta de atengdo, e brincadeiras que envolvem movimentos bruscos gerando algum
trauma, sdo frequentemente encontrados em pacientes com esse transtorno (Shilon et al.,
2012).

O bruxismo é caracterizado como uma parafuncio, ou seja, ocorre sem um propdsito
especifico, e também ¢é frequentemente encontrado em pacientes com TDAH. Sua
manifestagdo é caracterizada pelo ato de apertar e/ou ranger os dentes (Agra et al., 2011).
Durante o sono o individuo apresenta uma atividade involuntiria da musculatura
mastigatéria, ocorrendo entdo, o apartamento dos dentes, gerando desgaste dentério, dor de
cabeca, alteragio nas articulagdes temporomandibulares e dor mandibular. Esse mau
funcionamento da musculatura é comumente encontrado em pessoas que apresentam
distarbio do sono. A grande parte dos pacientes com TDAH apresentam disttrbio do sono,
portanto, apresentam bruxismo (Agra et al., 2017).

Devido a dificuldade motora desses pacientes, principalmente quando criangas, os
cirurgiGes-dentistas necessitam de conhecimento do comportamento dos mesmos, quando
se depararem com este quadro no consultério. Esses pacientes podem apresentar conduta de
complexa gestdo para o profissional (Murray et al., 2012). A tabela 2 apresenta as possiveis

complicac¢des durante o atendimento odontolégico destes pacientes.

Tabela 2 - Principais Dificuldades Encontradas Durante Atendimento de Pacientes com TDAH

1. Movimentacdes bruscas e constantes;
2. Vontade de falar constantemente;
3. Constante movimentacio das mios e cabeca;

4. Aparéncia de nio ouvir enquanto o profissional dialoga com

PRINCIPAIS
a crianga;
DIFICULDADES
s. Distracio com algum som externo (do compressor, por
ENCONTRADAS PARA
exemplo);
ATENDIMENTO DE

6. Necessitar que as instrug¢des sejam mais répidas, simples, e
PACIENTES COM TDAH
se necessario, repetidas vérias vezes;

7. No periodo vespertino os sintomas podem estar mais

exacerbados, pois geralmente os medicamentos sdo

administrados pela parte da manhi.

Fonte: Criacio autoral (2023) baseado conforme o DSM-s2 (2013).
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4. DISCUSSAO

O Transtorno de Déficit de Atencio e Hiperatividade é um dos distdrbios
comportamentais comumente encontrado em criangas. Geralmente os sintomas iniciam por
volta dos sete anos de idade, mas sendo diagnosticadas apenas apds essa idade. Dificuldade
de aprendizagem, fracasso escolar, perturbacdo motora, desorganizacio e falta de atencio,
sdo algumas das complica¢des causadas por este distarbio. Além disso, em consequéncia a
estes problemas, diversas criancas podem desenvolver problemas bucais ou apresentarem
desafios para tratamentos odontolégicos (Couto et al., 2010)

Um estudo realizado por Dursun et al. (2016), com 323 criangas, demonstrou uma
satide bucal precéria e um consumo excessivo de alimentos cariogénicos por criangas com
hiperatividade ou desaten¢io. Uma das principais causas é a impulsividade, que gera um
consumo excessivo de alimentos cariogénicos. Esse consumo excessivo também pode ser
causado pela necessidade do corpo por dopamina, que é liberada ao consumir estes alimentos.
Essa constante necessidade por dopamina pode ser explicada pela inquietacio e
movimentagio constante, outra caracteristica de criangas com TDAH, fazendo com que o
corpo necessite de reposi¢do energética mais rapidamente. Além disso, o préprio paciente
com TDAH apresenta um nivel reduzido de dopamina, influenciando a necessidade de
reposicdo do mesmo (Silva Junior, 2011).

Outro fator causal das lesGes cariosas é a dificuldade de aprendizado e o Transtorno
de Desenvolvimento da Coordenagdo (TDC), frequentemente presente em criancas com
TDAH. Este déficit de coordenacdo afeta diretamente na escovacio dos dentes (Veloso et
al., 2018). Corroborando com estes achados, um estudo realizado por Starbeg et al. (2018)
observou que criangas com TDAH apresentaram um maior risco de lesdo de cérie, devido a
dificuldade motora e rotina de escovagio, além de consumo excessivos de doces.

Entretanto, discordando dos estudos anteriores, Blomqvist et al. (2007) afirmam que
o TDAH nio pode ser considerado um indicador de cirie. No estudo que realizaram, os
autores nio perceberam diferencas significativas entre a quantidade de lesdes cariosas
presentes em criangas com TDAH e criancas sem TDAH. Todavia, os autores afirmam que
criangas com este déficit apresentam uma m4 higiene oral mais elevada. Portanto, os autores
concluiram que, embora as condi¢Ses neuropsiquicas do TDAH possam aumentar a
suscetibilidade da cérie, nem sempre pessoas com este transtorno irdo desenvolver lesGes

cariosas.
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Sabuncuoglu (2007) afirma que é comumente encontrado lesées orofaciais e traumas
dentdrios em criangas com TDAH. Devido a inquietagio, hiperatividade, e até mesmo
agressividade em algumas criangas, traumas dentérios nio sdo raros de serem encontradas.
Corroborando com este autor, um estudo realizado por Shilon et al. (2012) demonstrou um
maior nimero de acidentes orofaciais em criangas e adolescentes com TDAH,
principalmente quando estes apresentavam o TDAH e o Transtorno de Desenvolvimento
da Coordenacio associados. Este estudo avaliou 29 criancas com TDAH e seus irm3os sem
TDAH, em atividades conjunta, totalizando 58 criancas. Quando comparadas, as criangas
com TDAH demonstraram maior prevaléncia para acidentes.

Entretanto, Shilon et al (2012) afirmam carecer de estudos complementares. Além
disso, os autores afirmam a necessidade de outros estudos com um maior ntimero controle
com criangas, tanto do mesmo grupo familiar como também em grupos familiares
diferentes. Outro fato importante, é a necessidade do grupo controle para criangas com
TDAH isoladas, pois, neste estudo, diversas criangas apresentavam o TDC. Sabuncuoglu
(2007) também salienta que nio obrigatoriamente criangas com TDAH vio apresentar
traumas dentérios, tio pouco, nem toda crianga com trauma dentério terd TDAH.

Todavia, os pais e cuidadores necessitam compreender sobre a disposi¢do destas
criangas em acidentes. Atengio redobrada é indispensével durante as atividades cotidianas
destas criangas, no intuito de evitar acidentes que podem comprometer a satide das mesmas
(Shilon et al., 2012).

H4 também uma discussio na literatura acerca de algumas classes farmacoldgicos,
para tratar o TDAH, causar xerostomia. Um estudo realizado por Grooms et al (2005) com
criancas de 6 a 10 anos demonstrou que, embora houvesse um maior indice de cérie, nio
havia diferenca do fluxo salivar entre os grupos de controle. Entretanto, Loutfi et al (2023)
afirmam que alguns medicamentos, como Clonidina e Guanfacina, que s3o bioestimulantes
usados para controle do TDAH, podem causar a doenga, que logo, pode ocasionar o
aparecimento de cirie. Chandra et al (2005) também demonstrou a diferenca salivar em
criangas com TDAH. Comparando os estudos de Grooms, Chandra e Loutfi, é perceptivel
que o transtorno isoladamente nio causa xerostomia, entretanto, o medicamento para o
mesmo, pode causar (Chandra et al., 2005; Murray 2012). Carie e doenca periodontal sio
significativos problemas causados por esse baixo fluxo salivar (Couto e Lopes, 2010).

Agra et al. (2017) afirmam que algumas classes farmacolégicas, que sio usadas para

tratar o TDAH, geram uma maior incidéncia da presenca do bruxismo, tal como o
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metilfenidato. Este medicamento exacerba a incidéncia do bruxismo nestes pacientes,
quando comparados com pacientes que possuem TDAH, porém nio fazem tratamento com
esse tipo de firmaco. Estes psicoestimulantes geram estimulagio do musculo que acabam
desenvolvendo um trabalho imperativo e movimentos involuntérios.

Entretanto, nio somente a classe farmacolégica pode desencadear o bruxismo em
pacientes com TDAH. Um estudo realizado por Roy et al., (2019), com 88 pacientes com
idades entre 6 a 17 anos, teve como objetivo avaliar a gravidade da mé oclusio em paciente
com e sem TDAH, e analisar também a correlagio entre seus disttirbios funcionais. O
resultado deste estudo apresentou que pacientes com TDAH possuem uma maior
probabilidade em adquirir habitos orais parafuncionais, como o bruxismo, uso histérico de
chupetas e hdbito de roer as unhas, devido as préprias caracteristicas destes transtornos,
como inquietagdo. Estes hdbitos podem gerar mé-oclusio dentdria, que traz diversos
problemas fonéticos, funcionais e estéticos aos pacientes.

Além disso, o bruxismo é uma das caracteristicas do distdrbio do sono. Cerca de 50%
dos pacientes com TDAH apresentam distirbio do sono, logo, apresentam bruxismo.
Entretanto, criancas com distirbios do sono nio obrigatoriamente irdo apresentar TDAH.
Embora este distdrbio seja um dos sintomas do TDAH, a falta de sono gera uma
hiperatividade em criancas durante o dia, ndo obrigatoriamente sendo causado TDAH
(Hornsby, 2018).

Mahony (2018) traz um alerto quanto ao disttrbio do sono e o papel do cirurgio-
dentista. O autor realizou um estudo com criangas diagnosticadas com TDAH que
necessitariam de tratamento ortoddntico. Embora diagnosticados com este transtorno, o que
as criangas realmente apresentavam era disttrbios respiratérios de sono. Apés o tratamento
do distirbio do sono, os médicos responsiveis dispensaram o uso das medicacdes para o
TDAH. Esse diagnéstico incorreto ocorre, pois, quando as crian¢as possuem sono
insatisfatério, as mesmas apresentam hiperatividade durante o dia, sugerindo o diagndstico
de TDAH. Portanto, o cirurgido-dentista desempenha papel crucial no manejo destes
pacientes, pois apresenta habilidades para indicar o disttirbio do sono, auxiliando assim, o
diagndstico adequado dos pacientes. Salienta-se, entretanto, que embora cirurgido-dentista
possa sugerir o distdrbio, é necessario que a familia procure um médico especialista para
fechamento do diagnéstico (Hornsby, 2018).

Murray et al. (2012) preconizam a necessidade de estratégias durante o procedimento

desses pacientes. Movimentos constante e repentinos da cabeca e corpo do paciente,
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distragdes e necessidade de conversar, sio alguns exemplos comportamentais de pacientes
com TDAH. Devido a isto, o entendimento do cirurgido-dentista sobre esse transtorno vai
auxiliar no manejo odontoldgico, criando assim, protocolos de atendimento para estes
pacientes. Além disso, os pais precisam ser informados sobre os riscos que os medicamentos
podem causar, os perigos de lesdes orofaciais devido a hiperatividade, a maior incidéncia de
cérie e o retorno peridédico ao dentista para avaliacdo, prevencio e tratamento.

Em concordincia com Murray et al. (2012), uma pesquisa realizada por Atemella et
al. (2006) verificou que criangas com TDAH sio mais dificeis de lidar no consultério
odontolégico. N3o somente pela hiperatividade, mas durante a coleta de dados da pesquisa
houve dificuldade em estabelecer comunicagio, principalmente durante as instrucées de
higiene oral. Os autores afirmam ser necessdrio manter a crianca concentrada, evitando
distragdes, rotineiramente chamando pelo nome dela, com instrucdes ripidas, simples e
especificos, e se for necessario, repetidas varias vezes.

Felicetti e Julliard (200) observaram o comportamento de criancas com e sem
diagndstico de TDAH durante um exame de rotina odontolégico. Os autores optaram pela
técnica “falar-mostrar-fazer”, onde todo o atendimento ocorre com conversas constantes
com a crianga e envolvimento da mesma durante o procedimento. Os autores nio
observaram comportamentos significantemente diferentes entre os dois grupos de crianca.
Portanto, a técnica “falar-mostrar-fazer” é uma eficaz ferramenta para manejo odontolégico
de criancas com TDAD pois estimula o comportamento cooperativo, concentragio e atengio
nos procedimentos. Além disso, os autores avaliam que a técnica de recompensa também
deve ser empregada e é eficaz.

Charles (2010) em concordancia, sugeriu que criangas com este transtorno devem
receber fichas durante a visita, de acordo com o seu comportamento, para ser trocado por
um prémio no final. Pois esses pacientes apresentam em sua neurofuncionalidade, a
necessidade excessiva de serem recompensados, podendo assim, ser usado em beneficio para
o melhor manejo odontolégico.

Murray et al. (2012) também sugere que as consultas ao dentista sejam no periodo da
manhid. Geralmente, as medicacGes para tratamento do TDAH sio administradas do
periodo matutino, portanto, as criancas estardo com os sintomas mais controlados,
facilitando assim, a consulta odontolégica. Além disso, pela manh3, criancas sio mais

atentas, dispostas e capazes de permanecer sentadas.
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CONCLUSAO

O cirurgido-dentista, principalmente o Odontopediatra, precisa ser qualificado no
atendimento de pacientes com esse transtorno. O paciente pode apresentar alguns desafios,
sendo no atendimento ou até mesmo no tratamento em casa como, por exemplo, usar
aparelhos méveis. O cirurgido-dentista deve entender quais sio as maiores limitagdes do
paciente e se hd alguma dificuldade em manter rotina de higiene bucal.

Durante o atendimento é necessario a percepgio dos comportamentos deste paciente,
para identificar se haverd alguma implicagdio durante o tratamento. Um planejamento
individualizado para os pacientes com TDAH, ¢ indicado. Além disso, o incentivo para o
retorno em consultas irregulares é de extrema importincia, para a avaliagio da efetividade

dos manejos propostos.

REFERENCIAS

AGRA, C. M. et al. O bruxismo do sono em pacientes portadores de transtorno de Déficit
de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) - uma revisdo de literatura. Journal of Biodentistry
and Biomaterials, Sdo Paulo, n. 1, p. 22-30, mar./ago. 2011.

ASSOCIATION, A.P. et al. Manual diagnéstico e estatistico de transtornos mentais.
In: Manual diagnéstico e estatistico de transtornos mentais. 52 edicdo, 2013. p. 32.

ATMETLLA, G. et al. Behavior and orofacial characteristics of children with attention-
deficit hyperactivity disorder during a dental visit. Journal of Clinical Pediatric Dentistry.
Costa Rica, v. 30, n. 3, p. 183-190, 2006.

BLOMQVIST, M. et al. Dental caries and oral health behavior in children with attention
deficit hyperactivity disorder. European journal of oral sciences. Singapura, v. 115, n. 3, p.
186-191, 2007.

CHAU, Y.C,, et al. Oral health of children with attention deficit hyperactivity disorder.
Our J Oral Sci. Londres, v. 125, n. 1, p. 49-54, fev., 2017.

CHANDRA, P., ANANDAKRISHNA, L., RAY, P. Caries experience and oral hygiene
status of children suffering from attention deficit hyperactivity disorder. Journal of
Clinical Pediatric Dentistry. Bangalore, v. 34, n. 1, p. 25-29, nov. 2009.

CHARLES, J. M. Dental care in children with developmental disabilities: attention deficit
disorder, intellectual disabilities, and autism. Journal of Dentistry for Children, v. 77, n. 2,
p- 84-91, mai./ago., 2010.

COUTO,J.A.D.M.; LOPES, F.F. A influéncia da faixa et4ria na velocidade do fluxo salivar
em adultos. RFO UPF, v. 15, n. 2, p. 135-138, mai./ago., 2010.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v.9.n.10. out. 2023.
ISSN - 2675 — 3375

4811



. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio- REASE

COUTO, T.S., JUNIOR, M.R.M., & GOMES, C.R.A. Aspectos Neurobiolégicos do
Transtorno do Deficit de Atengio e Hiperatividade (TDAH): uma revisdo. Ciéncias &
Cognigdo. Rio de Janeiro, v. 15, n.1, pp. 241-251, abr., 2010.

DURSUN, O.B,, et al. Mind Conduct disorders in children with poor oral hygiene habits
and attention deficit hyperactivity disorder in children with excessive tooth decay. Arch
Med Sci. Erzurum, v. 12, n. 6, p. 1279-1285, dez. 2016.

FELICETTI, D-M., JULLIARD, K. Behaviors of children with and without attention
deficit hyperactivity disorder during a dental recall visit. ASDC journal of dentistry for
children, v. 67, n. 4, p. 246-9, 231, jul./ago., 2000.

SILVA JUNIOR, Neivo da. Avaliagio da densidade do transportador da dopamina em
adolescentes com transtorno de déficit de atencio e hiperatividade. 2011. 8of. Tese.
(Doutorado em Psiquiatria). Faculdade de Medicina, Universidade Federal do Rio Grande
do Sul.

HORNSBY, S.H. My Faceology, 2018. ADHD and Orthodontic Treatment - Three
Things Parents Should Know. Disponivel em: https://myfaceology.com/adhd-

orthodontic-treatment/. Acesso em: o5 de novembro de 2023.

MURRAY C.M,, et al. A review of attention-deficit/hyperactivity disorder from the dental
perspective. N Z Dent J. v. 108, n. 3, p. 95-101, set. 2012.

NOVAES, C.M., PONDE, M.P., Freire, A.C.C. Control of psychomotor agitation and
aggressive behavior in patients with autistic disorder: a retrospective chart review. Arq
Neuropsiquiatr; v. 66, p. 646-651. 2008

ROY A, et al. Dental malocclusion among children with attention deficit hyperactivity
disorder. Am J Orthod Dentofacial Orthop. 2020.

SABUNCUOGLU, Osman. Traumatic dental injuries and attention-deficit/hyperactivity
disorder: is there a link?. Dental Traumatology, v. 23, n. 3, p. 137-142, 2007.

SHILON, Y. et al. Accidental injuries are more common in children with attention deficit
hyperactivity disorder compared with their non-affected siblings. Child: care, health and
development, v. 38, n. 3, p. 366-370, 2012.

VELOSO, I.M. et al. Dental caries in schoolchildren: influence of inattention,
hyperactivity and executive functions. Brazilian Oral Research, v. 32, n. 52, p. 1-12, abr,,
2018.

VIEIRA, R.M.D.O.S,, et al. Manifestacdes Orais Associados a Radioterapia: uma revisio
de literatura. Ciéncia Atual-Revista Cientifica Multidisciplinar do Centro Universitirio
Sdo José. Rio de Janeiro, v. 17, n. 1, p. 110-117, 2021.

YADA, E.M.S.D.; SOUZA, J.A.S. Cariogenicidade do Leite Materno em Relagio a Cérie
Precoce na Primeira Infincia. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e
Educagio, v. 8, n. s, p. 866-877, 2022.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v.9.n.10. out. 2023.
ISSN - 2675 — 3375

4812



