HIGIENE ORAL EM CRIANCAS COM PARALISIA CEREBRAL:
conhecimentos e atifudes dos cuidadores
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Objetivos

As criancas com paralisia cerebral (PC) parecem apresentar uma susceptibiidade aumentada a diversas patologias orais, decorrentes de condicionantes
associadas direta ou indiretamente a doenca. O comprometimento neuromotor e cognitivo condiciona a prdatica de cuidados de higiene oral, ocorrendo,
com frequéncia, uma dependéncia de pais e cuidadores na realizacdo de uma escovagem dentaria efetiva. O presente trabalho objetivou recolher
informacdo sobre os conhecimentos, atitudes e grau de conhecimentos dos cuidadores relativamente a saude oral de criancas com paralisia cerebral do
Associacdo de Paralisia Cerebral de Coimbra (APCC), na cidade de Coimbra, atravées da aplicacdo de um inguérito. Paralelamente, procedeu-se a umo
avaliacdo do estado de higiene oral das criancas do Jardim de Infancia da APCC, recorrendo & determinacdo do indice de Higiene Oral Simplificado (IHOS).

Metodos

Respeitando todos os requisitos eticos exigidos, aplicaram-se inqueéeritos aos cuidadores da instituicdo, baseados no modelo “Child Oral Health Impact Profile”,
constituidos por 25 questoes de resposta fechada. Os resultados obtidos foram sujeitos a andlise estatistica descritiva. A determinacdo do IHOS das criancas
frequentadoras do Jardim de Inféncia foi realizada com recurso ao revelador de placa bacteriana Mira-2-Ton® (Miradent®, Hager Werken, Alemanha).

Resultados

INQUERITO — ANALISE ESTATISTICA DESCRITIVA

Foram recolhidos 14 inquéritos, tendo a unanimidade das cuidadoras inquiridas reconhecido a importdncia da higiene oral nestas criancas. No entanto, cerca
de 64,3% revelou desconhecer a existéencia de meios de higiene oral adaptados.
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Aproximadamente 78,5% das inquiridas afirma que na instituicao sao apenas usadas escovas convencionais manuais, sendo que apenas metade revelou que
a escovagem € sempre supervisionada. A principal barreira a promocdo da saude oral apontada por 35,7% das cuidadoras € a limitacdo temporal, seguida
por 14,3% indicando a escassez de recursos humanos.

N 2 (14.35%) 1 (7.15%) 11 (78.55%) N 1 (7.15%) 3 (21.4%) 3 (21.4%) / (50%)
Tabela 2: "Selecione os tipos de escovas usados na APCC.". Tabela 3: YA escovagem na APCC é supervisionada?”.
N / (50%) 5 (35.7%) 1 (7.15%) 1 (7.15%) N 5(35.7%) | 2 (14.3%) 3 (21.4%) 1 (7.15%) 1 (7.15%) | 3 (21.4%)

Tabela 4: “Na APCC, que proporcdo de criangas escova os dentes de forma autonomas”.  Tabela 5: “Qual o principal obstdculo & sadde oral das criancas da APCC?2”.

DETERMINACAO DO IHOS

Na amostra de 12 criancas frequentadoras do Jardim de Infancia do Criancas 12

APCC verificou-se um nivel de higiene oral globalmente insatisfatdrio, Média da idade 4,25+ 1,14 anos Tabela 6: Caracterizagao da amosira €
, valores médios de IHOS das criancas da

valor medio de 1,6/10,62. IHOS 1 67 + 0.62

APCC observadas.

Conclusoes

O presente estudo permitiu constatar a necessidade de instruir e motivar os cuidadores para uma pratica de higiene oral mais efetiva e consciente, sendo
oara isso de extrema relevancia a implementacdo de programas de promocdo de saude oral junto de pais e cuidadores.

Na amostra de criancas estudada verificou-se um estado de higiene oral insatisfatorio, revelador do eventual desconhecimento e/ou das dificuldades
encontradas por pais e cuidadores na execucdo de boas praticas de higiene oral.
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