M Atitudes dos pais em relagéo as de manejo portamental
para consultas odontolégicas pedidtricas: uma revisé@o sistemdtica

Massignan C*, Soares JP, Pires MMS, Dick BD, Porporatti AL, Canto GL, Bolan M

Odontologia - UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA.

O objetivo do estudo foi verificar o nivel de aceitagdo pelos pais das técnicas de manejo
do comportamento da crianca (TMC) em consultas odontoldgicas. Foi realizada revisdo
sistemdtica da literatura com busca estruturada nas bases de dados: Cochrane, LILACS,
PubMed, PsycInfo, Scopus, Web of Science, ProQuest, Opengrey e Google Scholar. Nenhuma
restricdo de idioma ou periodo de publicagio foi aplicada. A qualidade metodolédgica dos
estudos incluidos foi avaliada com a escala de Joanna Briggs, MASTARI, para estudos
transversais analiticos. Foram realizadas meta-anilises com efeito randémico apés a extracio
de dados de forma independente por dois revisores. A heterogeneidade foi avaliada pelo indice
12. O desfecho primério foi a aceitagio pelos pais das TMC. A partir de 1633 citacdes, 48
foram incluidas e dessas, 41 entraram nas meta-analises. O risco de viés variou de moderado a
baixo. A proporcdo de aceitagdo variou de 84,1% (IC 95% 75,8 a 90,9; 12 93,3%) a 21,2%
(IC95% 11,0 a 33,7; 12 94,4%). A técnica dizer-mostrar-fazer foi considerada a mais aceita e a
mao-sobre-a-boca a menos aceita entre pais de criangas que ndo tinham necessidades especiais
de satide. A TMC mais aceita entre pais de criangas com necessidades especiais foi dizer-
mostrar-fazer com 89,1% (IC 95% 56,1 a 99,7; 12 95,7%) e a menos aceita foi a anestesia
geral com 29,1% (IC 95% 11,8 a 50,0; 12 84,8%).

Os pais de criangas com e sem necessidades especiais foram mais propensos a preferir e aceitar
as TMC bdsicas e menos propensos a favorecer estratégias avangadas de gerenciamento de
comportamento.
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O objetivo desta revisdo sistemdtica foi investigar a chance de falha de restauracdes em dentes
deciduos apds remogio total e seletiva de tecido cariado a dentina macia. Uma abrangente
pesquisa bibliografica, sem restricio de ano de publicacdo e idioma, foi realizada nas bases
de dados PubMed/MEDLINE, Scopus, CENTRAL Cochrane e no website ClinicalTrials.gov
a fim de identificar ensaios clinicos relacionados a questio de pesquisa com um periodo
de acompanhamento minimo de seis meses. Dois revisores independentes selecionaram os
estudos, extrairam os dados e avaliaram o risco de viés. Meta-analises foram realizadas usando
modelo de efeitos aleatorios considerando as anilises de intengdo de tratar e por protocolo. A
heterogeneidade (I2) também foi calculada. De um total de 310 artigos, 23 foram selecionados
para leitura na integra e 4 foram incluidos na revisdo sistematica. Restauragoes realizadas apos
remogao seletiva de tecido cariado a dentina macia apresentaram maior chance de falha do
que aquelas realizadas apds remogdo total (intengdo de tratar: Odds ratio (OR) (95% IC)
1,74 (1,01-3,00); por protocolo OR (95% IC) 1,79 (1,04-3,09). A heterogeneidade foi baixa
(0-4%). O risco de viés foi alto.

A remogao seletiva de tecido cariado a dentina macia para tratamento de lesées profundas
parece aumentar a chance de falba das restauragoes em dentes deciduos. No entanto, o nivel

de evidéncia é insuficiente para conclusoes definitivas.
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O objetivo desta revisdo sistemdtica foi avaliar se medidas comportamentais, farmacolégicas
ou orodentais sio eficazes no controle do bruxismo do sono em criangas. A pesquisa foi
conduzida seguindo os principios do PRISMA. Foram utilizadas as bases de dados PubMed e
Scopus e os dados coletados em outubro de 2017. Os critérios de inclusio foram: ser um estudo
clinico; ser sobre o bruxismo do sono; ser um estudo envolvendo crianga normorreativa e ser
um estudo envolvendo tratamento comportamental, medidas farmacoldgicas ou orodentais.
E os critérios de exclusio foram: ser denticio decidua ou mista, ser sobre terapia para
bruxismo do sono e ter dados de eficicia cientifica. A selecio dos estudos foi realizada de
forma independente por dois revisores. Anélises qualitativas e de risco de viés dos estudos
selecionados foram realizadas. O indice Kappa entre os examinadores foi de 100%. Cinco
ios de inclusdo e

dos 408 estudos inicialmente identificados foram selecionados pelos crif
exclusdo. Em 60% dos casos o tratamento utilizado foi baseado em medidas orodentais. Em
40% dos casos, o tratamento medicamentoso foi utilizado para controlar o bruxismo do sono.
E nenhuma pesquisa cujo controle do bruxismo do sono foi comportamental foi selecionada.

. Nao hd evidéncias suficientes para afirmar que os tratamentos avaliados sdo eficazes no
controle do bruxismo do sono em criangas.
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Objetivou-se avaliar as evidéncias cientificas atuais sobre a frequéncia de doenca em criancas
e adolescentes com paralisia cerebral em compara¢do com individuos sem paralisia cerebral.
Para tanto, realizou-se uma revisdo sistemdtica seguindo o checklist PRISMA. Sete bases de
dados eletronicas foram acessadas como fontes primarias de estudo. A "literatura cinzenta"
também foi incluida para evitar vieses de selecdo e publicagdo. O risco de viés entre os estudos
incluidos foi avaliado com a Ferramenta de Avaliagao Critica do Instituto Joanna Briggs para
Revisdes Sistemadticas. A pesquisa resultou em 376 registros, dos quais 5 foram considerados
elegiveis para esta revisdo. Os estudos evidenciaram que a frequéncia de gengivite e hiperplasia
gengival, bem como o indice de placa e de higiene oral sdo significativamente maiores em
criangas e adolescentes com paralisia cerebral em compara¢io com individuos sem paralisia
cerebral.

Criangas e adolescentes com paralisia cerebral merecem cuidados especiais em relagdo a saiide
bucal, uma vez que sio mais propensos a apresentarem alteracoes gengivais em comparagio
com individuos sem paralisia cerebral.
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Avaliou-se a prevaléncia do bruxismo do sono/vigilia (BS) em pacientes com desabilidades
intelectuais (DI), abordando tratamentos indicados e fatores associados, por meio de uma
revisdo da literatura do tipo escopo. As bases de busca bibliograficas utilizadas foram: Pubmed,
Scopus, Lilacs, Web of Science, Open Grey, seguida de busca manual dos artigos incluidos.
Os estudos do tipo transversal, coorte, caso controle, clinico controlado randomizado, série
e relato de caso avaliando prevaléncia, tratamento e fatores associados ao bruxismo em
criangas e adolescentes com DI, foram incluidos. Os dados foram tabulados e analisados
descritivamente e sintetizados. Um total de 135 artigos foram selecionados e ao final 13
incluidos. A prevaléncia de bruxismo variou de 17% a 67,4%. O fator relacionado ao BS
mais encontrado foi o desgaste dentario, enquanto maloclusdo, disfun¢do temporomandibular,
respiracdo bucal, hibitos de suc¢do, postura de lingua e lesdes gengivo periodontais possuiram
frequéncias variadas. O tratamento mais abordado foi a confeccdo de dispositivos oclusais em
resina acrilica, sem consenso no tipo de modelo, nem na arcada instalada.

Concluiu-se que a prevaléncia de BS em pacientes com DI é elevada, necessitando de mais
evidéncias cientificas na literatura quanto a melhor forma de t o0 visando minimizar os
sinais e sintomas desta condicao.
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Um fator que esta associado ao sucesso na pritica clinica ortoddntica é a capacidade de se
obter uma previsdo precisa do tempo de tratamento. Portanto o objetivo desta meta-analise foi
avaliar o tempo médio de distalizagdo de molares superiores com distalizadores intrabucais. A
busca incluiu as bases Pubmed, Web of Science, Scopus, Cochrane Library, Lilacs e uma busca
na literatura cinzenta pelo Google Scholar e OpenGrey. A busca foi realizada em fevereiro de
2019, sem limitagdes quanto ao ano e idioma. Foram incluidos ensaios clinicos controlados
relatando a duragdo da distalizagdo dos molares superiores em pacientes Classe II tratados
com distalizadores. Para a avaliagdo do risco de viés, as ferramentas Cochrane Risk of Bias
e ROBINS-I da Cochrane Collaboration foram usadas. A busca, avaliagio do risco de viés
e extragio dos dados foram realizadas por dois revisores independentes, com inclusio de
um terceiro, caso surgissem desentendimentos. Os dados foram combinados em uma meta-
andlise de efeitos aleatorios. Trés andlises de subgrupo e uma de sensibilidade também foram
realizadas. Nove estudos foram incluidos na analise qualitativa, mas a meta-anélise foi feita
com apenas 4 estudos. A meta-andlise assume que o tempo médio de distalizagdo com os
distalizadores é 8,34 meses. Outra meta-analise foi realizada para avaliar a relagdo entre o
tempo e o tipo de ancoragem, resultando em nenhuma diferenca significativa.

A corre¢ao de uma relacio molar média de meia Classe I1 com distalizadores pode ser
alcangada em 8,34 meses, e esse tempo ndo é afetado pelo tipo de ancoragem.
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