COMPARACAO ENTRE AS ESTRATEGIAS PECS E FALAR-
MOSTRAR-FAZER NO ATENDIMENTO ODONTOLOGICO DE
CRIANCAS COM AUTISMO: UMA REVISAO DE LITERATURA

NARRATIVA

DUTINE, C. E.'; SCHAVARSKI, C. R?

Palavras-chave: Transtorno autistico. Transtorno do espectro autista.
Odontopediatria.

INTRODUCAO

O Transtorno do espectro autista (TEA) é em distirbio do desenvolvimento
caracterizado por diversas alteracfes relacionadas ao convivio social, linguagem e
comportamento restrito e repetitivo. Aos trés anos de idade os primeiros sintomas
comecam a se manifestar. O diagnostico do TEA é clinico e deve ser feito dentro dos
critérios do CID 10, através de uma anamnese completa e a andlise da crianga por
especialistas, pais e cuidadores, mediante observacédo dos comportamentos (DSM-5).
As principais caracteristicas deste disturbio so: alteracdes de comunicagao verbal e
nao verbal, na relacdo social e comportamentos restritivos repetitivos (Delli, et al.,
2013; Seize, 2017). Algumas criancas autistas podem expressar desenvolvimento
emocional e linguistico atipico, além de deficiéncia visual e auditiva, e outros também
podem apresentar alguma doenca coexistente, como retardo mental ou epilepsia,
esses sintomas podem acarretar maiores dificuldades no atendimento odontolégico
para as criancas afetadas (Pinto et al., 2016).

Esses pacientes em sua maioria tém capacidade de comunicacéao limitada ou
ausente, sendo ela verbal ou ndo verbal e tornando a comunicacdo uma grande
barreira a ser superada na rotina clinica (Ramos, 2012).

Dito isso, com intengdo de amenizar essa caréncia no entendimento entre

paciente e cirurgido dentista, se faz necesséria uma maior compreensao sobre as
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técnicas de manejo comportamental que podem ser mais eficazes durante as
consultas.

O atendimento odontologico de criancas com autismo é frequentemente
desafiador devido a dificuldade de comunicacdo e interagdo social. Existem varias
técnicas que sado descritas na literatura como auxilio no manejo infantil, sendo
algumas delas: técnica do controle da voz, falar-mostrar-fazer, refor¢co positivo,
distracdo, modelagem, comunicacdo nao verbal e estabilizacdo protetora (Cardoso;
Loureiro, 2008). Alguns métodos tém sido aplicados em criangcas com TEA como
forma de obter melhora em suas habilidades sociais e cognitivas durante o tratamento
odontoldgico, principalmente nos processos de comunicacdo, interacdo social e
remocao de estereotipias indesejadas. Destacam-se, nesse conceito, métodos que
possuem eficacia comprovada no tratamento desses pacientes, dentre 0s quais estao
TEACCH, ABA, PECS, fornecendo resultados considerados surpreendentes
(Sant’anna; Barbosa; Brum, 2017).

As estratégias PECS (Picture Exchange Communication System) e Falar-
Mostrar-Fazer sdo amplamente utilizadas para auxiliar na comunicacdo e na
preparacdo das criancas para procedimentos odontolégicos. No entanto, ha poucos
estudos que compararam qual técnica é mais eficaz no manejo comportamental de

criancas autistas durante o atendimento odontologico.

OBJETIVO
Comparar a técnica Falar-Mostrar-Fazer com PECS no atendimento

odontoldgico de criancas no espectro autista.

METODO

A metodologia aplicada e esse presente estudo € uma revisdo narrativa da
literatura cientifica para identificar estudos que utilizaram as estratégias de manejo
comportamental PECS e Falar-Mostrar-Fazer no atendimento odontolégico de
criangcas com autismo. A pesquisa sera realizada no banco de dados da biblioteca
virtual PubMed e Google Académico, com a respectiva estratégia de busca:
“(odontologia OR odontopediatria OR odontologia baseada em evidéncias OR
odontologia preventiva OR odontologia em saude publica OR assisténcia odontolégica
para criancas OR assisténcia odontolégica para a pessoa com deficiéncia) AND

(transtorno autistico OR transtorno do espectro autista)” com todos os descritores



utilizados sendo retirados da plataforma DeCS/MeSH para Descritores em Ciéncia da

Saude.

RESULTADOS

Dentro do Espectro autista a comunicacdo limitada ou ausente é uma das
principais barreiras enfrentadas no atendimento odontologico de criangas com TEA,
tornando essencial a adaptacdo das estratégias de manejo comportamental. A
dificuldade na interacdo social e na compreensao dos procedimentos pode causar
ansiedade e resisténcia durante as consultas, exigindo técnicas especificas para
facilitar a colaboracao da crianca (Ramos, 2012).

Diversas técnicas tém sido desenvolvidas e aplicadas para melhorar o manejo
de criangas durante o tratamento odontolégico, como (Corréa, 2011):
- Falar-Mostrar-Fazer: consiste em explicar o que sera feito, depois a demonstracéo
do procedimento e dos materiais, para assim ser efetivada a sua realizacao.
- Técnica do Controle da Voz: ajustar o tom e o ritmo da voz do profissional para criar
um vinculo de confianca para acolher a crianca.
- Reforgo Positivo: utilizar recompensas e elogios para incentivar comportamentos
desejados.

Entre os métodos comprovados para manejo de criancas com TEA em
tratamento odontégico, podemos citar (Silva Junior; Rodrigues, 2019):
- TEACCH (Treatment and Education of Autistic and Communication-Handicapped
Children): Um programa estruturado que visa melhorar as habilidades de
comunicacao e a organizacdo do ambiente.
- ABA (Applied Behavior Analysis): Teécnica baseada na modificacdo do
comportamento através de refor¢cos e incentivos.
- PECS (Picture Exchange Communication System): Sistema de comunicagao que
utiliza troca de figuras para facilitar a expressao de necessidades e desejos.

Até o presente momento, ndo ha resultados disponiveis, uma vez que o projeto
se encontra em fase de desenvolvimento com previsdo de conclusdo final de

novembro de 2024.

CONCLUSAO
Embora existam diversas técnicas e métodos para o manejo de criangas com

TEA no ambiente odontologico, ainda had uma lacuna na literatura quanto a



comparacao direta entre essas técnicas para determinar qual é a mais eficaz. A
aplicacdo adequada dessas estratégias pode melhorar significativamente a
experiéncia odontologica e colaborar para um atendimento mais eficiente e confortavel
para criancas com TEA. A pesquisa continua e a adaptacdo das técnicas as
necessidades individuais de cada paciente sado fundamentais para otimizar o
tratamento e promover melhores resultados.

Devido a continuidade do processo de desenvolvimento do projeto, ainda néao

foram obtidos resultados conclusivos. Previsao de término final de 2024.
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