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OBJETIVO

Determinar a prevaléncia de bruxismo geral em individuos com paralisia cerebra
fatores ¢ comorbilidades associadas.

METODOS

~avaliando os diversos

~Oi recolhida uma amostra de |10 individuos com paralisia cercbral, de seis instituicdes direcionadas ©
individuos com necessidades especiais. A recolha de dados foi realizada através da consulta do processo
clinico ¢ da observac@o clinica. Todos os participantes foram submetidos cos Criterios de Diagnodstico de
Pesquisa para as Disfuncodes Temporo-Mandibulares (CDP-DTM). O diagnostico de bruxismo do sono teve por
base os critérios de diagnostico propostos pela Academia Americana de Medicina do Sono, de 2001. A

oresenca de bruxismo incluiu individuos com diagnostico de bruxismo do sono, de vigilia ou ambos, sendo
classificado como bruxismo geral.

RESULTADOS

A populacao estudada era maioritariomente do géenero masculino (52,/%), com uma média de idade de
42,9+13,61. Na amostra, 74,5% apresentavam bruxismo geral. Destes a maioria apresentava paralisia cerebral
do tipo espastico (Crafico ). Na tabela | estéio relacionadas as variaveis estudadas com o diagnodstico de
oruxismo geral , verificando-se significGncia apenas no desgaste e prilho das facetas.

Tabela | - Relac&o entre variaveis estudadas e presenca de bruxismo Grafico 1 - Tipo de paralisia cerebral (%) nos
geral individuos com bruxismo geral (n=73)
Diagnostico de Bruxismo
n (%)
Deficiéncia Inteletual 22 (20%) 0,110 46 Espdstica
Deficiéncia Sensorial 8.(7,27%) 0,148 o
Presenca de epilepsia 22 (26,8%) 0,571 | N Ataxica
Presenca de Movimentos . Disquenética
Involuntarios nos membros 4 (22,2%) 0,034* 53 7
superiores S, | Mists
Presenca de facetas de desgaste 82 (74,5%) 0,001* AN
Presenca de brilho nas facetas de 63 (96,9%) 0,001%* \/
desgaste

*nivel de significancia p < 0,05 (teste de independeéencia gui-quadrado)

-Oi realizada uma regress@o logistica, na qual se constatou que o brilho das facetas de desgaste ¢ preditivo
do bruxismo geral (OR= 0,004; p=0,002).

CONCLUSAD

A prevalencia de bruxismo foi superior aos estudos existentes na literatura!2342  verificando-se uma
necessidade urgente para a implementacdo de opcdes de tratamento para esta patologia em individuos
com paralisia cerebral. S&o necessarios mais estudos, com protocolos de diagndstico padronizados ¢

amostras representativas para avaliar os fatores que influenciam a presenca dos varios tipos de pruxismo.
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