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RESUMO

O objetivo desse estudo longitudinal retrospectivo foi avaliar se a interrup¢éo dos atendimentos
devido a COVID-19 impactou na satde bucal e no comportamento de pacientes pediatricos com
deficiéncia. Foram avaliados prontuarios de todos os pacientes atendidos em um centro de
referéncia durante 2022, sendo obtidas informagbes demograficas, odontolégicas e
comportamentais hos momentos inicial, pré e pés-pandemia. Foi realizada estatistica descritiva
e testes Qui-Quadrado, T de Student e Fisher. Foram incluidos prontuérios de 71 pacientes, com
média de idade de 7,24+4,16 anos, sendo 56,3% meninos e 43,7% meninas, tendo 78,9%
diagnostico de alteragbes neurocomportamentais e 21,1% de altera¢cbes somente sistémicas,
sem nenhum tipo de envolvimento neuroldgico e/ou comportamental. Na consulta inicial, 57,7%
dos pacientes apresentavam alguma necessidade de tratamento, enquanto somente 22,5% pré-
pandemia e 70,4% pos-pandemia. O comportamento bom foi observado em 76,1% dos pacientes
tanto na consulta inicial quanto pos-pandemia e em 84,5% pré-pandemia. Dos 17 pacientes que
tiveram comportamento ruim pos-pandemia, 12 nunca haviam se comportado dessa forma antes
(p=0,02). A estabilizac&@o protetora foi estatisticamente mais utilizada pés do que pré-pandemia
(p=0,01). Observou-se piora ha saude bucal e no comportamento dos pacientes pediatricos com
deficiéncia em decorréncia da COVID-19, retornando a condigBes similares as da primeira
consulta.

Palavras-chave: COVID-19. Pessoas com deficiéncia. Comportamento.

ABSTRACT

The objective of this retrospective longitudinal study was to assess whether the interruption of
dental care due to COVID-19 impacted the oral health and behavior of pediatric patients with
disabilities. Records of all patients treated at a referral center in 2022 were evaluated, obtaining
demographic, dental and behavioral information at the initial, pre-pandemic and post-pandemic
moments. Descriptive statistics and Chi-Square, Student's T, and Fisher's tests were performed.
Records of 71 patients were included, with a mean age of 7.24+4.16 years, comprising 56.3%
boys and 43.7% girls. Among them, 78.9% were diagnosed with neurobehavioral alterations, and
21.1% presented only systemic alterations, without any neurological and/or behavioral
involvement. At the initial consultation, 57.7% of patients had some treatment needs, while only
22.5% pre-pandemic and 70.4% post-pandemic. Good behavior was observed in 76.1% of
patients both at the initial and post-pandemic consultations and in 84.5% pre-pandemic. Among
the 17 patients with bad behavior post-pandemic, 12 had never behaved this way before (p=0.02).
Protective stabilization was statistically more used post-pandemic than pre-pandemic (p=0.01). A
worsening in the oral health and behavior of pediatric patients with disabilities due to COVID-19
was observed, returning to conditions similar to the initial consultation.
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INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) declarou, em 11 de marco de 2020, um estado de pandemia
devido aos casos da doencga “Coronavirus Disease 2019” (COVID-19), cujo significado em portugués é
“Doenca por Coronavirus 2019” (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2020). Ela é uma infeccdo
respiratéria causada pelo virus denominado “Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2”
(Sars-CoV-2), que, em alguns pacientes, evolui para uma sindrome respiratéria aguda grave. Os
primeiros casos foram registrados em uma provincia na China em dezembro de 2019, porém observou-
se uma rapida progressao e propagacado da doenca por todo o mundo (CUCINOTTA; VANELLI, 2020).

No Brasil, o primeiro caso de COVID-19 foi identificado em 26 de fevereiro de 2020. No dia 03 de
marco do mesmo ano, foi identificada a primeira pessoa infectada no Estado do Rio de Janeiro. Ja na
segunda quinzena de marco, foi declarada situagédo de transmissdo comunitaria no territério nacional.
Com o objetivo de reduzir a propagacéo do virus, em 20 de mar¢co de 2020, o Ministério da Saude
publicou a Portaria n° 454/GM/MS, contendo diversas acdes para atenuar a propagacéao do Sars-CoV-
2 no Brasil, fazendo com que diversas praticas profissionais tivessem que readequar suas rotinas de
trabalho (BRASIL, 2020). Foram impostas restricdes rigorosas para a pratica odontolégica, limitando-
a, em um primeiro momento, apenas ao atendimento de emergéncias (CRUZ-FIERRO et al., 2022).

Diante desse contexto, a Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) determinou, através da
Portaria n® 2336, de 18 de marco de 2020, a suspenséo temporaria das aulas, entre os dias 16 e 30 de
marc¢o de 2020, além de constituir um Grupo de Trabalho Multidisciplinar da UFRJ sobre a COVID-19,
com a finalidade de desenvolver acbes de orientacdo, diagnéstico e tratamento de possiveis casos da
doenga no &mbito da universidade (UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO, 2020a).
Posteriormente, em 23 de mar¢o do mesmo ano, a Universidade decidiu manter a suspenséo das aulas
presenciais por tempo indeterminado. O Grupo de Trabalho Multidisciplinar para Enfrentamento da
COVID-19 ficou responsavel por avaliar continuamente a situagdo da epidemia no pais e definir, junto
com a Reitoria, as informacdes em relacdo ao retorno do calendéario académico (UNIVERSIDADE
FEDERAL DO RIO DE JANEIRO, 2020b). Ja no dia 08 de outubro de 2020, o Conselho Universitario
definiu o calendario académico para o ano de 2020 e para o primeiro semestre de 2021, adotando as
datas previamente aprovadas pelo Conselho de Ensino de Graduagédo, porém autorizando somente a
realizacéo de aulas e atividades remotas (UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO, 2020c).
O retorno presencial das atividades préticas e trabalhos de campo da graduacado, pos-graduacgéo e
extensdo em todos os campi da Universidade foi autorizado apenas a partir de novembro de 2021,
conforme Nota publicada pela Reitoria em 19 de outubro de 2021 (UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO
DE JANEIRO, 2021).

Esse periodo de interrup¢do na realizagdo das atividades presenciais na Universidade impactou
diretamente nos servigos de atendimento em sadde bucal ofertados pela Faculdade de Odontologia da
UFRJ (FO-UFRJ) a populagdo. Sabe-se que a FO-UFRJ ocupa posicdo de destaque como uma
alternativa participe na cobertura assistencial, favorecendo o0 acesso e a promoc¢ao a saude, através
do atendimento ofertado nas disciplinas tanto da graduagdo quanto dos cursos de pds-graduacéo, em
diferentes especialidades. A disciplina de Odontopediatria da FO-UFRJ, por exemplo, oferecia, em
média, dez mil atendimentos odontol6gicos voltados para o publico pediatrico por ano, antes do inicio
da pandemia, em clinicas que prestavam atendimento especializado para bebés, criancas e jovens.
Embora alguns atendimentos de emergéncia tenham sido realizados mesmo durante o periodo
pandémico, a Clinica de Pacientes Pediatricos com Deficiéncia (PPcD), que é um servigo de referéncia
no qual os alunos de poés-graduacdo atendem criancas e adolescentes com deficiéncias fisicas,
médicas e/ou comportamentais, teve seu funcionamento regular reestabelecido somente a partir de
janeiro de 2022, quase 24 meses apo6s o inicio da pandemia.

De acordo com o Artigo 2° da Lei n° 13.146, de 6 de julho de 2015, que trata da Inclusdo da Pessoa
com Deficiéncia, “Considera-se pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de longo prazo
de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com uma ou mais barreiras,
pode obstruir sua participacéo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condic6es com as demais
pessoas.” (BRASIL, 2015). Entende-se que as deficiéncias fazem parte da condicdo humana e acredita-
se que quase todas as pessoas tém ou terdo, em algum momento das suas vidas, alguma deficiéncia,
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seja ela temporaria ou permanente. Isso pode estar relacionado a fatores como o envelhecimento,
causando o aumento da populacdo idosa, e a maior taxa de sobrevida dos bebés prematuros e de
baixo peso, gracas a melhoria das tecnologias em salde e do avanco e desenvolvimento de novas
medicacdes (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2011).

Estima-se que aproximadamente 15% da populacdo mundial apresenta algum tipo de deficiéncia, o
que corresponde a mais de um bilhdo de pessoas ao redor do mundo (ORGANIZACAO MUNDIAL DA
SAUDE, 2011). Ja no Brasil, de acordo com o Gltimo levantamento realizado pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica, 45,6 milhdes de pessoas apresentavam algum tipo de deficiéncia, seja ela de
natureza auditiva, fisica, visual e/ou intelectual, o que representa aproximadamente 24% da populagéo
do pais (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2010).

O termo “Paciente com Necessidades Especiais”, por outro lado, costuma ser usado na Odontologia
para tratar de qualquer pessoa que apresente limitacdes, de carater temporario ou permanente, e de
natureza mental, fisica, emocional, sensorial, de crescimento e/ou médica, que a impossibilite de ser
submetida a um atendimento odontolégico convencional. Existem diversas causas para as
necessidades especiais de tratamento, incluindo doencas hereditarias, alteracdes congénitas,
sistémicas, comportamentais, o envelhecimento, entre outras. Nesse contexto, € importante salientar
que, apesar de algumas pessoas com deficiéncia estarem inseridas no grupo de pacientes com
necessidades especiais, isso ndo impde, necessariamente, a necessidade de atendimento
especializado no ambito da Odontologia. Devem sempre ser considerados fatores como o tipo € o grau
de limitacdes apresentadas por cada paciente (BRASIL, 2019).

Atualmente, prefere-se a adocdo de termos como “paciente com deficiéncia” ou “pessoa com
deficiéncia”, o que corrobora com as diretrizes preconizadas pelo Ministério da Salde. A Politica
Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia apresenta uma série de ag6es voltadas para a inclusao
e atencao a salde das pessoas com deficiéncia no Brasil, a fim de garantir a integralidade do cuidado
e o fortalecimento da autonomia do usuario. Nesse sentido, preconiza-se a realizacdo de a¢Bes de
promocédo da saude, visando reduzir ou eliminar as doencas bucais mais prevalentes, como a carie,
doenga periodontal e o cancer bucal (BRASIL, 2019).

Logo, sabe-se que tanto a¢Bes terapéuticas quanto preventivas, além de atividades de educagcdo em
salde bucal, sdo imprescindiveis para garantir a salde bucal das criancas com deficiéncia. E
importante salientar ainda que, a medida que esses pacientes envelhecem, a sua salde bucal parece
se deteriorar mais rapidamente do que a da populagdo em geral (ALAMRI, 2022). Além disso, €
extremamente relevante observar o aspecto comportamental desses pacientes, uma vez que esse
representa um dos principais obstaculos a serem enfrentados no momento do planejamento do
tratamento odontol6gico para as pessoas com necessidades especiais (GLASSMAN; SUBAR, 2009).

Criancas que manifestem comportamento desafiador durante o atendimento odontoldgico,
independentemente de apresentarem ou ndo alguma deficiéncia, podem demandar o emprego de
estratégias de manejo comportamental. A estabilizacdo protetora é uma dessas abordagens, sendo
uma técnica que visa reduzir a realizacdo de movimentos bruscos pelo paciente, conferindo
estabilidade fisica a ele e facilitando a execu¢éo dos procedimentos necesséarios (TOWNSEND, 2019;
TOWNSEND; WELLS, 2019). Reconhecida pela Academia Americana de Odontopediatria como uma
estratégia eficaz, a estabilizacao protetora permite a realizacdo de um tratamento odontoldgico seguro
e eficiente em criancas que necessitam de sua aplicacdo (ACADEMIA AMERICANA DE
ODONTOPEDIATRIA, 2017). Essa técnica pode ser empregada de forma direta, quando os préprios
pais ou responsaveis do paciente realizam a estabilizagdo da crianca, ou através da utilizacao de
dispositivos fisicos, como cintos de seguran¢a ou almofadas de posicionamento, que sao utilizados
temporariamente para imobilizar a crianga, sempre de maneira ética e responsavel. Deve-se ainda
respeitar os principios de comportamento e bem-estar do paciente, garantindo, assim, sua seguranca
durante o atendimento (TOWNSEND, 2019; TOWNSEND; WELLS, 2019).

Diante de todo o contexto apresentado, salienta-se a importancia de investigacfes clinicas sobre o
impacto da pandemia de COVID-19 na saude bucal, em especial das pessoas com deficiéncia. Logo,
0 objetivo do presente estudo foi verificar se a interrupcao dos atendimentos odontolégicos devido a
COVID-19 influenciou na condicdo bucal e comportamental dos pacientes pediatricos com deficiéncia
atendidos em uma clinica universitaria que atua como centro de referéncia na cidade do Rio de Janeiro.
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METODOS
Delineamento do estudo

A presente pesquisa trata-se de uma investigagao observacional, longitudinal, retrospectiva, com coleta
primaria de dados, que foi realizada de acordo com as recomendacdes do relatério Strengthening the
Reporting of Observational Studies in Epidemiology (STROBE) (VON ELM et al., 2007).

Aspectos éticos

O projeto da presente pesquisa foi idealizado em conformidade com os principios contidos na
Declaracédo de Helsinque da Associacdo Médica Mundial, sendo submetido a apreciacdo ética pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario Clementino Fraga Filho da Universidade Federal
do Rio de Janeiro (HUCFF-UFRJ) previamente ao inicio da confeccao do estudo, tendo sido aprovado
sob o parecer de numero 4.818.649 (CAAE: 45375021.6.0000.5257).

Assegurou-se a preservacdo da confidencialidade de todos os dados pessoais obtidos na pesquisa,
preservando a privacidade do paciente quanto as suas informacdes sigilosas.

Selecdo da amostra

Foram avaliados os prontuarios de todos os pacientes atendidos na Clinica de Pacientes Pediatricos
com Deficiéncia (PPcD), da Faculdade de Odontologia (FO) da Universidade Federal do Rio de Janeiro
(UFRJ), sendo incluidas somente as fichas de pacientes que foram atendidos pés-pandemia, entre
janeiro e dezembro de 2022. Posteriormente, foram excluidas as fichas de pacientes que nao tivessem
sido atendidos na Clinica de PPcD antes do periodo avaliado e prontuarios que estivessem
indevidamente preenchidos ou com auséncia de alguma informag&o.

Coletade dados

Apos a selecdo dos prontuérios, foi realizada a coleta priméaria dos dados por dois pesquisadores,
previamente treinados em rela¢do ao contetido das fichas e sobre as variaveis de interesse. Foram
registrados os seguintes dados dos prontuarios avaliados:

¢ Informacdes demogréficas dos pacientes: sexo, idade e tipo de diagndstico, que foi classificado
de acordo com a natureza da sua condicdo e seu comportamento em relacdo ao atendimento
odontoldgico, sendo dividido em alteracdo sistémica (pacientes sistemicamente comprometidos, que
apresentavam condi¢cdes médicas ou sindromes, mas sem qualquer comprometimento neurolégico
e/ou cognitivo) ou neurocomportamental (pacientes com funcéo intelectual e/ou neuromotora reduzida,
presenca de sindromes associadas a comprometimento cognitivo ou presenca de comprometimento
sensorial, que impacta negativamente no seu comportamento em relacdo ao atendimento
odontoldgico), conforme proposto anteriormente (SALLES et al., 2012);

¢ Dados do exame clinico odontol6gico, em 3 momentos distintos: inicial (primeira consulta), pré-
pandemia (Gltima revisdo antes da pandemia) e pés-pandemia (primeira avaliacdo pds-pandemia).
Foram coletados 0s seguintes dados: presenca de cérie; nimero de dentes cariados; necessidade de
tratamento; tipo de intervencdo necesséria (procedimentos restauradores, exodontias e tratamentos
pulpares);

e Comportamento apresentado pelo paciente durante os momentos inicial, pré e poés-pandemia,
sendo categorizado em bom ou ruim. Essa categorizacgéo foi feita pelos préprios pesquisadores, sendo
classificado como bom quando o comportamento estava registrado na ficha como positivo ou
definitivamente positivo, de acordo com a Escala Comportamental de Frankl (FRANKL, SHIERE,
FOGELS, 1962), enquanto foi considerado ruim quando o comportamento foi classificado como
negativo ou definitivamente negativo, segundo a mesma escala;

¢ A necessidade de estabilizacdo protetora durante o atendimento, nos 3 diferentes momentos
avaliados (inicial, pré e pés-pandemia);

e Intervalo de tempo entre a pendltima alta e a Ultima consulta de revisdo antes da pandemia,
além do numero de revisdes realizadas pré-pandemia;

e Tempo decorrido entre a Ultima consulta feita antes da pandemia e o primeiro atendimento pés-
pandemia;

¢ Se houve interrupcado do tratamento em decorréncia da pandemia (caso o paciente ndo tivesse
concluido o dltimo plano de tratamento que foi proposto antes do inicio da pandemia).
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Andlise estatistica

Os dados obtidos foram tabulados e analisados no Programa Estatistico SPSS® 20.0 (Statistical
Package for Social Sciences, SPSS Inc, Chicago, lll), através de andlise estatistica descritiva e
bivariada.

O teste T de Student foi utilizado para comparar as variaveis numéricas (média de idade, nimero de
dentes cariados, média do numero de revis6es pré-pandemia) entre os diferentes tempos avaliados,
assim como para os valores da média do intervalo de tempo de alta pré-pandemia e de interrupcao do
atendimento em decorréncia da pandemia.

O teste Qui-Quadrado e o teste de Fisher foram usados para realizar a comparacédo entre os periodos
avaliados das seguintes variaveis: presenca de carie, comportamento bom e necessidade de
tratamento, de procedimento restaurador, de exodontia, de terapia pulpar e de estabilizacédo protetora.

Foi estabelecido o nivel de significAncia de 95%, sendo considerados estatisticamente significativos os
valores de p < 0,05.

RESULTADOS

Dentre os 118 prontuarios dos pacientes que foram atendidos na Clinica de PPcD de janeiro a
dezembro de 2022, 47 foram excluidos porque eram de pacientes de primeira vez ou atendimentos de
emergéncia, logo, ndo tinham sido atendidos nenhuma vez antes da pandemia. Dessa forma, 71
prontuarios atenderam aos critérios de elegibilidade e foram incluidos no presente estudo.

A amostra compreendeu 31 (43,7%) pacientes do sexo feminino e 40 (56,3%) do sexo masculino, com
idades que variaram de 1 a 25 anos, apresentando uma média de 7,24 +4,16 anos. A maioria dos
pacientes (n=56; 78,9%) tinha como diagndstico a presenca de altera¢des neurocomportamentais tais
como Transtorno do Espectro Autista (n=17; 23,9%), paralisia cerebral (n=8; 11,3%) e Sindrome de
Down (n=7; 9,9%), enquanto apenas 15 (21,1%) tinham diagnéstico de comprometimento sistémico,
como epilepsia (n=4; 5,6), diabetes (n=1; 1,4%), leucemia (n=1; 1,4%) e febre reumatica (n=1; 1,4%).

A média de tempo sem atendimento devido a pandemia de COVID-19 foi de 28,46+7,17 meses, sendo
significativamente maior (p=0,000) do que o intervalo médio de tempo de alta pré-pandemia, que era
de 4,05+2,59 meses. A Tabela 1 apresenta os parametros clinicos (dados do exame bucal,
comportamento e manejo) avaliados pds pandemia, comparando com 0s momentos inicial e pré
pandemia.

Tabela 1 — Frequéncia e porcentagem da presenca das variaveis clinicas observadas nos pacientes
(n=71) p6s-pandemia e comparagdo com 0s momentos inicial e pré-pandemia

Pés-pandemia Inicial Pré-pandemia
Presenca de cérie 30 (42,3%) A2 34 (47,9%) A1 = 11 (15,5%) 2
Necessidade de tratamento 50 (70,4%) A2 41 (57,7%) A1 | 16 (22,5%) 2

Necessidade de procedimento restaurador 31 (43,7%) A2 34 (47,9%) At 10 (14,1%) b2

Necessidade de exodontia 11 (15,5%) A2 24 (33,8%) B 2 (2,8%) 92

Necessidade de terapia pulpar 1 (1,4%) Aa 6 (8,5%) Al 0 (0,0%) a2
Comportamento bom 54 (76,1%) A2 54 (76,1%) A1 = 60 (84,5%) 2!

Realizacdo de estabilizacdo protetora 15 (21,1%) A2 8 (11,3%) A* 4 (5,6%) b1

Letras mailsculas sobrescritas diferentes indicam diferencga estatistica entre os momentos pés-pandemia e
inicial; letras mindsculas sobrescritas diferentes indicam diferenca significativa entre os momentos pos e pré-
pandemia; numeros arabicos sobrescritos diferentes indicam diferenga estatistica entre os momentos inicial e

pré-pandemia para cada variavel, sendo considerado como estatisticamente significativo p<0.05.
Fonte: Elaborado pelas autoras.
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Observou-se que, com exce¢do da necessidade de exodontia, a frequéncia de todas as demais
varidveis presentes poés-pandemia foi similar ao momento inicial, ndo havendo diferenca
estatisticamente significativa entre elas, conforme apresentado na Tabela 1.

Por outro lado, a necessidade de terapia pulpar e o bom comportamento foram os dois Unicos
parametros que nao diferiram estatisticamente entre os momentos pds e pré-pandemia, enquanto todas
as demais variaveis, apresentadas na Tabela 1, estiveram estatisticamente mais presentes pos-
pandemia. Além disso, dos 41 pacientes sem carie pds-pandemia, 40 (97,6%) também néo
apresentaram carie pré-pandemia (p=0,001), enquanto dos 11 pacientes que tinham carie pré-
pandemia, 10 (90,9%) foram novamente diagnosticados com a doenca pds-pandemia (p=0,001).

O comportamento bom e a necessidade de exodontia foram semelhantes nos momentos inicial e pré-
pandemia, enquanto todas as variaveis clinicas avaliadas foram estatisticamente menos frequentes no
pré-pandemia do que na consulta inicial, conforme exposto na Tabela 1.

Apesar da quantidade total de pacientes que apresentaram bom comportamento praticamente n&o ter
se alterado durante os momentos avaliados, conforme apresentado na Tabela 1, quando analisados
somente 0s pacientes que apresentaram bom comportamento no momento inicial (n=54), verificou-se
uma tendéncia de piora com o tempo, visto que 5,6% (n=3) deles tiveram comportamento ruim pre-
pandemia e 22,2% (n=12) pés-pandemia. A quantidade de pacientes com bom comportamento ao
longo das consultas, tanto em relagdo a amostra total quanto somente ao grupo que apresentou
comportamento bom na primeira consulta, é apresentada na Figura 1.

Figura 1 — Comparac¢éo da quantidade de pacientes com bom comportamento nos trés momentos
avaliados entre a amostra total e considerando somente 0s que tiveram comportamento bom na
consulta inicial

—— Amostra total Pacientes com bom comportamento inicial

70
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60
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40
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Fonte: Elaborado pelas autoras.

Dentre os pacientes que apresentaram comportamento bom na consulta inicial (n=54), 41
(75,9%) tinham alteragbes neurocomportamentais e apenas 13 (24,1%) apresentavam
comprometimento sistémico. Observou-se piora no comportamento pos-pandemia em 11 (26,8%)
desses pacientes com alteragdes neurocomportamentais e de apenas 1 (7,7%) dos que tinham
comprometimento sistémico. N&o foi observada relagéo entre o tipo de diagnéstico do paciente e o
comportamento apresentado nas consultas (p=0,143).

Hygeia Uberlandia - MG v. 20 2024 2048 6



Aline dos Santos Letieri

Marina Antonino Nunes Souza

Vivian de Oliveira Marques

Gloria Fernanda Barbosa de Araujo Castro

Estudo longitudinal do impacto odontolégico da
COVID-19 em pacientes pediatricos com deficiéncia em
um servico de referéncia do Rio de Janeiro

Verificou-se que dos 17 pacientes que tiveram comportamento ruim pés-pandemia, a maioria (n=12;
70,6%) ndo tinha relato de comportamento ruim antes, nem na primeira consulta nem na dltima revisao
pré-pandemia. Além disso, 11 (64,7%) desses 17 tiveram comportamento bom pré-pandemia,
demonstrando um piora significativa do comportamento desses pacientes entre os atendimentos pré e
pés-pandemia (p=0,018).

Na Tabela 1 verifica-se que houve aumento estatisticamente significativo da necessidade de
estabilizacdo protetora entre os periodos pés e pré-pandemia (p=0,01). Somente 4 (5,6%) pacientes
precisaram da estabilizacdo pré-pandemia, enquanto 15 (21,1%) necessitaram dessa técnica avancada
de manejo comportamental pds-pandemia, sendo que a maioria deles (n=12; 80%) nunca havia
precisado dessa manobra anteriormente.

Verificou-se também que o aparecimento de novas lesdes de carie influenciou no surgimento de novas
necessidades de tratamento pés-pandemia (p=0,04). Outro fator que esteve relacionado com a
presenca de necessidade de tratamento pés-pandemia foi o tempo sem atendimento, uma vez que o
intervalo médio de interrupcdo do acompanhamento foi de 29,64+7,05 meses para 0s pacientes que
apresentaram demandas odontoldgicas pds-pandemia e de 25,67+6,81 meses para aqueles que nao
tiveram nenhuma necessidade de intervencdo (p=0,03). A quantidade de revisGes pré-pandemia, por
sua vez, ndo influenciou na necessidade de tratamento pds-pandemia, sendo uma média de
15,10+16,18 revisbes no grupo com necessidade e 13,89+18,54 consultas entre os participantes sem
qualquer necessidade de tratamento (p=0,79).

Foram avaliadas a presenc¢a e auséncia das varidveis nos momentos inicial e pré-pandemia somente
dentre os pacientes que apresentavam esses parametros no pés-pandemia, conforme apresentado na
Figura 2.

Figura 2 — Distribuicdo das variaveis analisadas somente dentre 0s pacientes que tiveram a presenca
desses fatores pos-pandemia
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(N=50) (N=31) (N=1)

Fonte: Elaborado pelas autoras.

DISCUSSAO

A rapida propagacgédo do virus Sars-CoV-2 ao redor de todo o mundo levou a ocorréncia da doenca
chamada de COVID-19, representando uma emergéncia de salde publica de preocupagédo global e
que gerou uma alta demanda por atendimentos hospitalares. Em 11 de margco de 2020, a OMS
constatou um quadro de pandemia e recomendou uma série de medidas a fim de tentar reduzir a
propagacéo do virus e, consequentemente, controlar a disseminacao global da doenca. Dentre elas,
destaca-se a recomendacao do isolamento social, sendo a alternativa mais indicada para interromper
a transmisséo viral de humano para humano e, com isso, reduzir as infec¢des secundérias tanto entre
contatos préximos quanto nos profissionais de satude (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2020).
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Diante desse contexto, e ponderando sobre o elevado potencial de transmissdo da doenca, foi
recomendada também a restricdo da realizacao de atendimentos odontoldgicos apenas aos casos de
urgéncias e emergéncias, a fim de minimizar a possibilidade de contagio cruzado entre pacientes e
profissionais (CRUZ-FIERRO et al., 2022). Recomendou-se ainda o0 maximo rigor em relacdo aos
protocolos de biosseguranca, incluindo o uso dos Equipamentos de Prote¢cdo Individual (EPI)
(CONSELHO REGIONAL DE ODONTOLOGIA, 2020). Considerando tanto essa recomendagé&o quanto
a determinacdo da suspenséao das atividades presenciais na UFRJ (UNIVERSIDADE FEDERAL DO
RIO DE JANEIRO, 2020a; UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO, 2020b; UNIVERSIDADE
FEDERAL DO RIO DE JANEIRO, 2020c; UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO, 2021), a
Faculdade de Odontologia (FO-UFRJ) teve o funcionamento de suas clinicas suspenso durante um
longo periodo.

Desse modo, observou-se, no presente estudo, que os pacientes da Clinica de PPcD ficaram, em
média, pouco mais de 2 anos e 4 meses sem atendimento, enquanto durante o periodo de
funcionamento normal do servico, antes da pandemia, o tempo médio de alta desses pacientes era de
4 meses. Por outro lado, em um hospital pediatrico que realiza atendimento de criancas com
necessidades especiais sob anestesia geral, na Italia, a suspenséo do atendimento devido & pandemia
de COVID-19 ocorreu apenas durante 4 meses, entre fevereiro e maio de 2020 (TEWFIK et al., 2023).

Uma das limitagdes do presente estudo € o pequeno tamanho da amostra analisada. Porém, foram
avaliados todos os prontuarios dos pacientes atendidos durante o ano de 2022. A baixa procura por
atendimento por parte da populacdo, assim como a capacidade de prestacdo de servigcos ainda
reduzida por parte da Clinica durante esse ano, podem estar relacionadas com as dificuldades para a
adocdo das medidas necessérias para o retorno do atendimento de forma regular (FRANCO;
CAMARGO; PERES, 2020; SALES; MEYFARTH; SCARPARO, 2021). Foi necesséria a aquisi¢cdo de
novos tipos de EPI, como a mascara N95, além de adequacéo do préprio espaco fisico, através da
instalacdo de equipamentos especializados de filtragem do ar. Além disso, as préprias recomendacdes
dadas pelos 6rgdos oficiais sobre o isolamento social também podem justificar esse cenério, assim
como o longo periodo de interrupcdo dos atendimentos aos PPcD que foi observada na pesquisa.
Ressalta-se ainda, nesse contexto, o grande impacto que a pandemia causou no preco e na oferta dos
EPI para profissionais de salde, devido ao aumento expressivo do consumo pelos servi¢os hospitalares
e pelos profissionais de saude, de modo geral (SILVA et al., 2021). Somado a isso, houve ainda uma
queda de 5,18% no financiamento federal em 2021 , devido a uma crise econémica e politica no Brasil,
que foi severamente agravada pela crise sanitaria decorrente da pandemia da COVID-19, que
influenciou o funcionamento de todos os servigos de saude no pais, inclusive na area da saude bucal
(SANTOS et al., 2023).

A COVID-19 causou impactos negativos na saude bucal de criangas, devido a defasagem na oferta de
atendimento odontolégico, de acordo com a opinido dos pais. Isso foi relacionado por eles a um maior
risco de infeccdo e dor dentaria, bem como a mudancas negativas nos habitos alimentares e de higiene
bucal. Observou-se ainda presenca de dor e desconforto dental e gengival entre as criangas, além de
uma maior incidéncia de cérie, mesmo sem ter havido nenhuma mudanca na frequéncia da escovagao
dentaria em decorréncia da pandemia, de acordo com os préprios pais e responsaveis (FELIPE et al.,
2022). Da mesma forma, observou-se, no presente estudo, que os pacientes pediatricos com
deficiéncia apresentaram frequéncia estatisticamente maior de presenca de carie pos-pandemia do que
na ultima reviséo pré-pandemia.

No entanto, apesar da importancia do acompanhamento odontolégico para a manutengdo da salde
bucal dos PPcD (GLASSMAN; SUBAR, 2009; BRASIL, 2019), ndo foi observada relacdo entre o
namero de revisdes feitas antes da pandemia e a presenca de necessidade de tratamento odontoldgico
poés-pandemia. No entanto, é importante notar que o tempo de interrup¢cao do acompanhamento foi um
fator significativamente associado com a necessidade de tratamento pés-pandemia. O tempo médio
sem atendimento foi estatisticamente maior no grupo que chegou precisando de intervengdes do que
entre aqueles que ndo necessitavam de tratamento. Apesar de ndo haver, até o momento, nenhuma
outra pesquisa longitudinal que avaliou esse desfecho especifico, essa informacédo corrobora com
achados anteriores acerca dos prejuizos causados aos pacientes pela interrupcao dos atendimentos
odontoldgicos. Da mesma forma, ainda existem poucas publicacdes sobre a COVID-19 e a
Odontopediatria, sendo a maioria revisdes e estudos observacionais sobre emergéncias odontologicas
(ALLEGRETTO et al., 2023).

Houve aumento da lista de espera, que ja era considerada grande, para tratamento odontologico nos
servigos de Odontopediatria ap0s a interrupgéo dos atendimentos devido a COVID-19 (ZAITOUN et al.,
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2020; LYONS-COLEMAN; O’SULLIVAN; THOMPSON, 2021). Essa reducdo da oferta de servicos
odontoldgicos em decorréncia da pandemia afetou especialmente os pacientes com necessidades
especiais, uma vez que o tratamento da maior parte deles requer cuidados e abordagens que envolvem
uma equipe multidisciplinar e/ou o uso da sedac¢do consciente ou anestesia geral (PATINI, 2020). Isso
destaca a relevancia do presente estudo, uma vez que ndo foram encontrados na literatura, até o
momento, investigagBes sobre o impacto da suspensado dos servigos odontolégicos ofertados por
unidades de referéncia para pacientes pediatricos com deficiéncia. Além disso, o presente estudo
destaca-se por ter avaliado a condicdo bucal e comportamental apresentada pelos mesmos pacientes
antes e apos a pandemia, através de uma investigacdo longitudinal.

Dentre os presentes achados, foi possivel observar, de modo geral, que a condicao de salde bucal e
a necessidade de tratamento odontoldgico apresentaram ligeira melhora na Ultima revisdo pré-
pandemia, em relacdo a consulta inicial. Isso refor¢ca, novamente, a importancia da realizacao tanto do
tratamento quanto do acompanhamento periédico para a melhora da salde bucal das pessoas com
deficiéncia e dos pacientes com necessidades especiais (GLASSMAN; SUBAR, 2009; BRASIL, 2019).
E fundamental, inclusive, que o planejamento do tratamento desses pacientes ja englobe a realizacéo
das consultas de revisdo, chamada de quarta fase do tratamento, a fim de permitir que o individuo
mantenha uma condi¢cdo de saude bucal ao longo de toda a vida. Para isso, deve-se elaborar um
planejamento de longo prazo, considerando uma analise cuidadosa das condi¢cbes médicas, fisicas,
sociais e psicoldgicas, além de considerar o prognostico desses fatores em associagdo com as
condic¢des bucais ja existentes (GLASSMAN; SUBAR, 2009). Logo, nédo existe um tempo padréo que
deva ser adotado para o intervalo entre as consultas de revisdo, uma vez que essa definicdo dependera
do planejamento individualizado para cada paciente. Os resultados do presente estudo sugerem que 0
tempo médio de alta adotado no periodo pré-pandemia, que foi de aproximadamente 4 meses, foi capaz
de manter condi¢cdes odontoldgicas melhores do que as verificadas na primeira consulta, garantindo a
manutencdo da salude bucal dos pacientes pediatricos com deficiéncia. Esse achado pode ser
extremamente relevante para o planejamento de futuras a¢fes de salde bucal e desenvolvimento de
protocolos de tratamento odontolégico para essa populagéo.

No atendimento pds-pandemia, os valores das variaveis investigadas, como presenca de carie e
necessidade de tratamento e de procedimentos restauradores, voltaram a niveis semelhantes aos
observados no primeiro atendimento. Isso indica que esse longo periodo de interrupgdo do
atendimento, por causa da pandemia de COVID-19, causou uma piora na condi¢do odontolégica dos
PPcD. Da mesma forma, pode-se sugerir que os beneficios observados apos a realizacdo do
tratamento odontolégico e do acompanhamento periédico sao perdidos quando os PPcD nao retornam
para um novo atendimento por longos periodos. Logo, a importancia da realizagcdo das consultas de
revisdo deve ser levada em consideracdo no momento do planejamento do tratamento e,
principalmente, explicada aos pacientes e seus responsaveis.

Além do intervalo de tempo sem atendimento, 0 outro Unico aspecto que teve relacdo com a presenca
de necessidade de tratamento pds-pandemia foi o aparecimento de novas lesbes de carie. A presenca
de carie pré-pandemia aumentou o risco da ocorréncia da doeng¢a p6s-pandemia, enquanto a auséncia
de cérie na Ultima revisdo pré-pandemia favoreceu a ndo ocorréncia de lesdes no pds-pandemia. Esses
achados, observados na populacéo pediatrica com deficiéncia avaliada, corroboram com as evidéncias
anteriormente encontradas para pré-escolares, criangas e adolescentes, que apontam que a presenca
e/ou prevaléncia de céarie é o melhor preditor de risco para a ocorréncia de novas lesées (MEJARE et
al., 2014). Logo, sugere-se que a presenca de cérie no exame inicial seja um fator levado em
consideragdo para o planejamento do intervalo de tempo entre as revisdes periddicas dos PPcD apoés
a alta do tratamento.

Foi encontrado na literatura, até o momento, apenas um estudo que verificou o impacto da pandemia
de COVID-19 no tratamento odontolégico de criangas com necessidades especiais, porém sob
anestesia geral, conduzido na cidade de Lombardia, na Itdlia. Os autores verificaram que a pandemia
reduziu consideravelmente a realizacéo da anestesia geral em pacientes pediatricos com necessidades
especiais durante o ano de 2020. Isso gerou um atraso médio no tratamento planejado de 1 més em
2019 (periodo pré-pandémico), 2,1 meses em 2020 e de 1,1 més em 2021, havendo um retorno gradual
a normalidade pré-pandémica em 2021. Tanto em 2020 quanto em 2021, os autores constataram a
reducdo da realizacdo de raspagens, restauracfes e exodontias durante o tratamento hospitalar
(TEWFIK et al., 2023). E importante notar que esse estudo verificou apenas a frequéncia geral de
procedimentos realizados nos diferentes periodos avaliados, enquanto na presente pesquisa foi feita
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uma avaliac¢do longitudinal da necessidade de tratamento nos diferentes tempos investigados em um
mesmo grupo de pacientes.

Em relacao ao atendimento de pacientes pediatricos pés-pandemia, um estudo retrospectivo conduzido
em Wuhan, na China, mostrou um aumento significativo na presenca de cérie dentaria (YANG et al.,
2022), o que nao foi observado nos presentes achados. Porém, essa pesquisa também avaliou apenas
a quantidade total dos procedimentos realizados nos diferentes periodos investigados, diferentemente
do presente estudo.

Acerca do aspecto comportamental, um estudo retrospectivo sobre os atendimentos odontoldgicos
realizados em uma clinica de Odontopediatria de um Hospital Universitario localizado na cidade de
Jerusalém, em Israel, em trés periodos distintos (pré-confinamento, durante o confinamento e pos-
confinamento), ndo encontrou nenhuma diferenca significativa na cooperacao das criancas entre 0os
trés periodos avaliados (FUX-NQY et al., 2021). Isso corrobora com os achados do presente estudo,
guando foi considerada a amostra total estudada. Apesar disso, uma das limitagbes do presente
trabalho se refere a possiveis falhas no registro da informacdo sobre o tipo de comportamento
apresentado pelos pacientes durante as consultas. Destaca-se ainda que, até o presente momento,
ndo existe uma escala comportamental especifica para a avaliacdo de pessoas com deficiéncia. Logo,
foi usada a Escala Comportamental de Frankl (FRANKL; SHIERE; FOGELS, 1962) para essa
finalidade, o que pode gerar interpretacdes equivocadas por parte dos profissionais durante o
atendimento, levando a registros imprecisos ou até mesmo errados.

A frequéncia de tratamentos realizados com controle de comportamento nao farmacolégico, anestesia
geral ou sedacéo profunda foi maior durante o periodo do confinamento do que nos periodos anteriores
ou subsequentes em Israel, apesar do relato de que ndo houve diferenca na cooperagéo dos pacientes
entre os tempos avaliados (FUX-NOY et al., 2021). Na presente pesquisa, por outro lado, foram
avaliados apenas pacientes atendidos em ambiente ambulatorial, sem a utilizac&do de qualquer tipo de
técnica de manejo farmacolégico do comportamento. Nesse sentido, torna-se importante verificar a
frequéncia da realizacdo da estabilizacdo protetora, pois essa técnica viabiliza a realizacdo do
tratamento em alguns casos, especialmente para pacientes incapazes de colaborar devido & sua
prépria condicdo médica (ACADEMIA AMERICANA DE ODONTOPEDIATRIA, 2017; TOWNSEND,
2019; TOWNSEND; WELLS, 2019). Os presentes achados mostraram que aproximadamente 1 em
cada 4 pacientes que haviam se comportado bem na consulta inicial tiveram um comportamento ruim
pbés-pandemia, 0 que justifica 0 aumento na porcentagem de realizacéo da estabilizac&éo protetora pos-
pandemia. Essa piora no comportamento, no entanto, ndo esteve relacionada com o tipo de diagnéstico
do paciente (alteragdo neurocomportamental ou desordem apenas sistémica).

CONCLUSAO

Diante do exposto, observou-se que a condicdo de salde bucal dos pacientes pediatricos com
deficiéncia, assim como seu comportamento durante as consultas, retornou a um panorama
semelhante ao encontrado na consulta inicial. A interrupcdo do tratamento odontolégico durante a
pandemia de COVID-19 foi um fator contribuinte significativo para essa mudancga, resultando em uma
piora notavel em vérios indicadores (presenca de carie; necessidade de tratamento, restauracéo,
exodontia, terapia pulpar e estabilizacdo protetora) em comparacdo com o periodo de
acompanhamento pré-pandemia.
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