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Estado da satde oral num grupo de criangas/adolescentes migrantes do Afeganistdo em Lisboa .
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INTRODU(}Z\O

Em todo 0 mundo, estima-se que durante o ano de 2021, 89.3 milhdes de individuos foram forcados a deslocarem-se como consequéncia de perseguicdes, conflitos armados, violéncia,
violagdes dos Direitos Humanos ou de sérias perturbagdes da ordem publical®7l.

Foi a 15 de agosto de 2021, que os Talibd regressaram ao poder no Afeganistdo, e desde entdo, as Nagdes Unidas denotaram recuos em areas como a economia, politica, sociedade, direitos
humanos, assim como, igualdade de géneroll. Segundo um grupo de relatores de direitos humanos, apds terem assumido varios compromissos para defender os direitos humanos, os Taliba
“ndo apenas falharam em cumprir suas promessas, mas também reverteram muito progresso feito nas Ultimas duas décadas’®l. De acordo com declaragdes do Diretor-geral da OMS
(Organizagdo Mundial de Satde), o sistema de satide afegdo “estd & beira do colapso” e sem medidas urgentes, o “pais enfrenta uma iminente catastrofe humanitaria™®..

A grande maioria dos refugiados é proveniente de paises com uma grande instabilidade e na maioria das vezes apresentam limitagoes de acesso a cuidados de sadde geral e orall"]. De acordo
com a OMS, estes paises apresentam elevadas taxas de pobreza, ma higiene oral e carie dentarial-23], Estas pessoas apresentam uma grande necessidade a nivel de tratamentos de satide oral,
prevencdo e educagdo®l. No entanto, segundo uma revisdo de estudos recentes, foi identificada uma falta de dados sobre as necessidades de satide dos migrantes na Europa, especialmente
no contexto da satde orall349. Fracos comportamentos de sadde oral foram descritos por um outro estudo, onde se verificou que os migrantes escovavam os dentes apenas uma vez ao dia
e apresentavam uma frequéncia maior ao nivel de consumo de aglicares quando comparados com a populagdo do pais de acolhimentol®l.

OBJETIVOS

Pretende-se com esta investigagdo contribuir para a avaliagdo e caracterizacao do estado da saude oral de um grupo de criancas e adolescentes refugiados do Afeganistdo, ao abrigo do
compromisso que Portugal assumiu no quadro da resposta ao apelo internacional para receber refugiados oriundos do Afeganistdo, percecionando a realidade desta populagao pediétrica (dos 1
aos 18 anos de idade), acompanhados no Servico Odontopedidtrico de Lishoa (SOL) da Santa Casa da Misericordia de Lisboa (SCML), compreendendo o seu estado de satde oral, bem como
0s seus habitos e préticas de higiene oral, com a finalidade de posteriormente auxiliar no plano de tratamento a efetuar no ambito do programa de acolhimento.

MATERIAIS E METODOS

Foi efetuado um estudo observacional analitico transversal através do preenchimento da anamnese clinica baseada nos Métodos Basicos de Questiondrios de Satde Oral da Organizagao
Mundial de Saude (OMS, 2013), efetuada no SOL, de uma populagdo pediatrica de migrantes oriundos do Afeganistao que foram acolhidos em Portugal desde Dezembro de 2021, tendo sido
efetuado o exame clinico pela primeira vez em Fevereiro de 2022 durante uma semana por dois médicos dentistas previamente calibrados e em consonancia, que seguiram os padrdes de
diagnostico de cérie dentéria preconizado pela Organizagao Mundial de Saude (OMS, 2013). Os tutores dos individuos que participaram no presente estudo, concederam a sua autorizagdo para
os devidos efeitos, mediante a assinatura de um consentimento informado, que lhes tinha sido explicado previamente. A recolha, andlise e tratamento de dados foi efetuada imediatamente apés
o0 preenchimento da anamnese clinica, a partir de Fevereiro de 2022. O SOL tem como missao prestar cuidados de salde oral isentos de qualquer taxa ou pagamento a todas as criangas e
jovens com idade inferior a 18 anos da cidade de Lisboa, atuando na promogédo da satide oral e prevengdo da doenga, iniciando assisténcia precoce por volta dos 6 meses de vida. Para o
presente estudo os critérios de inclusdo foram, todas as criangas com idades compreendidas entre os 1 e os 18 anos de idade, 0 que perfez uma amostra de 100 criangas. Foi efetuada
estatistica descritiva para as variéveis de distribuicdo de diversos parametros. Os dados recolhidos foram introduzidos manualmente e submetidos a analise estatistica descritiva com utilizagdo
do software Microsoft Power Bl versdo 2.87.1061.0.64 (novembro de 2020) e pelo Microsoft Excel 2016. Todos os dados clinicos recolhidos foram usados exclusivamente para este estudo e
mantidos de forma an6nima, visto que foi somente utilizado o codigo da anamnese clinica.

RESULTADOS

»  Observou-se que dos 100 individuos, 76 apresentaram pelo menos um dente com carie dentéria (76%).

Distribuicdo do n° de individuos por idade Distribuigo do n° de individuos por nivel de escolaridade Distribuigao do n° de individuos pela data da dltima
consulta no médico dentista

& &

¢ & &
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 @ é"“&*\@&%‘@@@‘@\v YQA’V"@YQ %}@%é\e&%@
Idade (anas) Nivel de escolaridade Data da (iltima consuita no médico dentista
Distribuigdo do n° de individuos por condigdes de satde e habitos mencionados Distribuigdo do n° de individuos por tipo de alimentos consumidos
sy
rwismo %
= 22
5 ) %4
Disfungdes temporomandibulares (DTM) S V() 78
75 BNao
Onicofagia —25 R
Roncopata — e Frutas (23«/semana) [ ps
. [— ]
Episddios de Inernamento Hospitalar S ke Sim
e &7 @S
Alergias 13 Lacticinios (23x/semana) o
]
Medicagdo cronica 3 £
5 _— Consumo habitual de agticares [bebidas [ 1 4
Patologias sistémicas 1 @ agiicaradas (p.e. Redbull,Monster); chocolates; gomas; bolachas] 52
_—
Odontalgia - dor orofacial (presente) 2 @Nio  Sim
0 50 100
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Distribuigdo do n° de individuos por hébitos de higiene Distribuicdo do n° de individuos por utilizaao de Distribuigéo do n° de individuos pelos habitos sociais
oral diéria auxiliares de higiene oral (1x/dia)
@Nio Sim
5
@No escova
: c——— J~
e sim Consumo de dlcool 5
BNéo
4 . fﬂ_| 02 Vezes 92
Consumo de tabaco 8
03 Vezes
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

»  Nenhum dos individuos apresentou piercings orais nem qualquer tipo de aparelho ortodontico.
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CONCLUSOES

0 presente estudo demonstrou uma elevada prevaléncia de individuos com carie dentéria, poucos dentes restaurados e uma grande quantidade de individuos que nunca tiveram uma consulta
com um médico dentista, no grupo de criangas e adolescentes migrantes do Afeganistdo recentemente chegados a Portugal. O facto de a grande maioria nunca ter realizado uma consulta com
um médico dentista, pode indiciar uma lacuna na disponibilidade e/ou acessibilidade a cuidados de salde oral existentes no seu pais de origem. Torna-se assim fulcral, consciencializar e
motivar o reforgo de bons habitos de higiene oral junto dos migrantes, assim como a disponibilizagdo de acesso a cuidados de satide oral para 0s mesmos, no pais de acolhimento.

AT St Ak M. Sl . o ol s s o s G 20201 st st onpicl. i O siglons 021, 525205

2Solyman M, Schmid-Weslrausen AM. Oal healh staks among newdy arived reugees. in Germany: a cross-sectional study. BMC Oral Health 2018, 18:132 .
SRS, Wt P .Sl D Ol el S Syt o s o e, Spsi el i Dty s 201 A0 55755

4Fichomin . Bayr &, Jao , Betaud ¥, Meurc V. Or Care oot inFonce neratora Do

Pl A, Dister D, Grisveld A, Sekundo C. Ayaman . oo G. 0l Heah S, Ol il Betiors s Holh Cae s e R o e e ‘

he U Nalots High Cotsirer o R (NHCR) The N g Agry: s 1 ace.uto 222
7 Pma e Ao 308 Relogads (PA). O ados e Pt o, o 2120
Centro Regorlde frmaghes dos Nagbs Unids (UNRIC) Ak o @



