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RESUMO 

A Síndrome de Down (SD) é uma condição genética 

causada pela trissomia do cromossomo 21, sendo a 

anomalia mental congênita mais prevalente. Essa 

síndrome engloba uma ampla variedade de 

alterações mentais, comportamentais e físicas, 

incluindo modificações orais que requerem uma 

atenção especializada por parte dos cirurgiões 

dentistas. O tratamento odontológico para pacientes 

com Síndrome de Down busca eliminar ou controlar 

as dificuldades específicas que esses indivíduos 

enfrentam, destacando a importância de uma 

abordagem precoce para proporcionar os melhores 

resultados possíveis. Esse estudo objetiva realizar 

uma revisão de literaturado das técnicas de 

gerenciamento comportamental no atendimento 

odontopediátrico de crianças com Síndrome de 

Down. Há uma necessidade de o cirurgião dentista 

adotar uma conduta específica durante o tratamento 

odontológico desses pacientes, considerando suas 

particularidades. A controvérsia entre os autores em 

relação ao índice de lesão de cárie em pacientes com 

Síndrome de Down ressalta a complexidade dessa 

temática. O estudo também evidencia a importância 

do envolvimento familiar ao longo do tratamento 

odontológico e enfatiza a necessidade de preparo do 

cirurgião dentista para lidar com as diversas 

características e necessidades individuais de cada 

criança com Síndrome de Down. Em síntese, a 

pesquisa destaca a relevância de uma abordagem 

holística e individualizada para garantir a qualidade 

do atendimento odontológico a esses pacientes. 

 

Palavras-chave: Down syndrome, Dentistry, 

Behavioral management, Caries.

  

 

 

1 INTRODUÇÃO 

A Síndrome de Down (SD) é uma condição que afeta todos os sistemas do corpo, tendo sido 

inicialmente descrita por Langdon Down em 1866. Esta síndrome é a anomalia congênita mais 

prevalente, incorporando alterações mentais, comportamentais e malformações físicas e orais (TONG, 

2022; NASER et al. 2023). Os indivíduos com SD são considerados especiais, demandando instrução 

suplementar e abordagens adequadas ao longo de suas vidas. Não se trata de uma doença, mas de uma 

condição, não passível de cura, mas sim de controle das condições decorrentes (NASER et al., 2023; 

SATTOJU, 2023). 

Na odontologia, o atendimento aos pacientes com SD requer uma abordagem individualizada, 

reconhecendo suas características especiais, como alterações oclusais, tonicidade muscular, 
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ressecamento da mucosa oral, bruxismo, macroglossia, entre outras (DORIGUETTO et al., 2019). 

Esses pacientes enfrentam desafios na manutenção de uma higiene oral adequada, contribuindo para a 

alta incidência de cárie e gengivite, embora exista alguma controvérsia nos estudos sobre os índices de 

cárie dentária em indivíduos com SD (DÍAZ-QUEVEDO et al., 2021). O comportamento das crianças 

durante o tratamento odontológico, como medo, falta de cooperação, choro e movimentos corporais, 

representa uma preocupação significativa para os odontopediatras (KACZOROWSKA et al., 2019). 

Diante disso, os cirurgiões dentistas, especialmente os odontopediatras, precisam ser 

proficientes em técnicas de manejo comportamental, preparados para lidar com situações que possam 

gerar ansiedade, medo ou outros comportamentos adversos apresentados por esses pacientes 

(CARRADA et al., 2020). A não colaboração do paciente geralmente está associada a fatores como 

traumas passados, ansiedade e condições fisiológicas. Cabe ao profissional da odontologia a habilidade 

de lidar e compreender as particularidades de cada criança, reconhecendo que cada uma possui sua 

própria história, costumes e desafios (CARRADA et al., 2020; STENSSON et al., 2021). No contexto 

das necessidades especiais, como a Síndrome de Down, torna-se ainda mais essencial realizar uma 

anamnese detalhada e buscar a cooperação multiprofissional. É imperativo que os pais ou responsáveis 

preparem a criança para o tratamento odontológico, utilizando ferramentas positivas que minimizem a 

incerteza em relação aos procedimentos (DESCAMPS et al., 2019; ALJAMEEL et al., 2020).  

Reconhecendo que o paciente com SD é único e requer uma abordagem individualizada, este 

estudo tem como objetivo principal caracterizar as técnicas de gerenciamento comportamental 

utilizadas no atendimento odontopediátrico de crianças com Síndrome de Down, identificando os 

principais pontos relacionados à conduta do cirurgião dentista durante esses procedimentos, incluindo 

a descrição das principais alterações/condições e uma visão abrangente da síndrome na prática 

odontológica. 

 

2 MATERIAIS E MÉTODOS 

Realizou-se uma revisão de literatura em nas bases de dados PUBMED, SCIELO e GOOGLE 

ACADÊMICO. A seleção abrangeu artigos científicos que abordam a atuação do odontopediatra no 

atendimento aos pacientes portadores da SD. Utilizaram-se as palavras-chave “síndrome de Down” 

(Down syndrome), “odontopediatria” (pediatric dentistry), “oral” (oral), “manifestação” 

(manifestation). 

 

3 REVISÃO DE LITERATURA 

3.1 PACIENTES COM SÍNDROME DE DOWN 

Pacientes com necessidades especiais referem-se a indivíduos com limitações físicas, mentais 

e sociais que impactam seu comportamento e desenvolvimento na sociedade e no ambiente 
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odontológico. Esses pacientes demandam atenção diferenciada (LEBRUN-HARRIS et al., 2021). A 

síndrome de Down (SD) é um distúrbio cromossômico autossômico causado pela trissomia do 

cromossomo 21, conhecida como Trissomia 21, Trissomia G ou Mongolismo (FRANK et al., 2019). 

Clinicamente caracterizada por diversas alterações físicas, como baixa estatura, malformações 

auriculares, entre outras, a SD requer atenção especial no tratamento odontológico (FAKER et al., 

2019).  

Pessoas com SD apresentam características orofaciais específicas, predispondo-as a problemas 

de saúde bucal, como distúrbios periodontais, má oclusão e distúrbios dos tecidos moles. O 

desenvolvimento normal das estruturas orais pode ser alterado, afetando a fala, mastigação e 

deglutição. Além disso, há maior propensão a distúrbios sistêmicos e impactos na qualidade de vida 

(ALKHABULI et al., 2020; KHAN et al., 2022). O cuidado odontológico deve considerar a gama de 

condições apresentadas pelos pacientes com SD, desde anomalias dentárias até distúrbios neurológicos 

e respiratórios. A literatura ainda é divergente sobre a incidência de cárie nesses pacientes, variando 

entre alta e baixa, atribuída a fatores como higiene inadequada, limitações motoras e mentais, bruxismo 

e características bucais específicas (KRISHNAN et al., 2020; DESCAMPS et al., 2019).   

O desenvolvimento oral infantil, crucial nos primeiros anos de vida, é de particular importância 

para crianças com SD. O odontopediatra desempenha um papel fundamental nesse contexto, 

considerando as transformações de crescimento e desenvolvimento que ocorrem nessa fase 

(DESCAMPS et al., 2019). 

 

3.2 ATENDIMENTO ODONTOLÓGICO 

O tratamento odontológico desses pacientes visa eliminar ou controlar as dificuldades 

relacionadas às suas limitações, exigindo atenção especial para questões como tratamento periodontal, 

lesões de cárie, má oclusão e apneia obstrutiva do sono. As técnicas de manejo odontopediátrico 

oferecem benefícios significativos, prevenindo a progressão das doenças bucais. Em alguns casos, os 

cirurgiões dentistas optam pela anestesia geral diante das dificuldades em procedimentos mais 

invasivos, como cirurgias, facilitando a reabilitação oral em uma única sessão, sendo uma opção 

quando outros métodos se mostram ineficazes (ANGGRAINI et al., 2020; ALKAWARI, 2021; 

ALOUFI et al., 2023).  

A abordagem precoce é preferível, e as técnicas de manejo em odontopediatria, aliadas à 

cooperação dos pais, estabelecem um vínculo que proporciona conforto e confiança à criança, mesmo 

com deficiência neurológica. Orientações sobre alimentação e higiene bucal, repassadas com o apoio 

da família, contribuem para o desenvolvimento de hábitos saudáveis e o acompanhamento por 

profissionais especializados (STENSSON et al., 2021; SATTOJU, 2023).  



 

 
Health of Tomorrow: Innovations and Academic Research 

O atendimento odontopediátrico em pacientes com síndrome de down: Uma revisão de literatura 

A ansiedade e a resposta emocional das crianças são desafios significativos no atendimento 

odontológico, e a colaboração dos pais desempenha um papel crucial. A cooperação familiar não 

apenas no consultório, mas também em casa, facilita o tratamento odontológico e aumenta as taxas de 

sucesso (KRISHNAN et al., 2020; LEBRUN-HARRIS et al., 2021). Para atender adequadamente os 

pacientes com SD, os profissionais odontológicos devem estar conscientes de suas particularidades, 

realizando uma anamnese detalhada e priorizando cuidados essenciais durante o atendimento (TONG, 

2022). 

 

3.3 GERENCIAMENTO DE COMPORTAMENTO 

O manejo do comportamento de crianças durante o atendimento odontológico é crucial para 

garantir uma experiência positiva, evitando traumas e promovendo segurança. Em casos de pacientes 

com Síndrome de Down (SD), diversas técnicas são empregadas, como comunicação verbal e não 

verbal, dizer-mostrar-fazer, controle de voz, reforço positivo, distração, dessensibilização, ludoterapia 

e, em situações específicas acordadas com os responsáveis, estabilização protetora (KRISHNAN & 

KUMAR, 2020; LEBRUN-HARRIS et al., 2021). 

A comunicação verbal envolve explicar os procedimentos ao paciente, enquanto a não verbal 

observa o contato e a expressão, reforçando as informações. A técnica do dizer-mostrar-fazer simplifica 

a explicação, utilizando modelos visuais e táteis. O controle de voz adapta-se à necessidade, 

influenciando o comportamento desejado, mas é contraindicado para pacientes com deficiência 

auditiva (Faker et al., 2019; Frank et al., 2019; Kaczorowska et al., 2019).  

O reforço positivo motiva a criança com elogios e expressões positivas, evitando ordens 

negativas. Na dessensibilização, busca-se relaxar o paciente, expondo-o gradualmente aos 

procedimentos em um ambiente controlado. A distração utiliza estímulos atrativos para desviar a 

atenção de elementos aversivos. A ludoterapia incorpora o uso de brinquedos para facilitar a 

aprendizagem e reduzir a ansiedade (BARGAGNA et al., 2019; MAY & CATRONE, 2021).  

As estratégias lúdicas são eficazes, proporcionando aprendizado significativo a pacientes com 

SD. A estabilização protetora, usada em último caso, requer esclarecimento aos responsáveis e visa 

conter pacientes não cooperativos. O cuidado odontológico para quem vive com SD deve ser 

abrangente e colaborativo, integrando diversos profissionais para oferecer um tratamento inclusivo e 

adaptado às necessidades específicas do paciente (CAMERA et al., 2011; BULL et al., 2022). 

 

4 CONCLUSÃO 

O pacientes com SD demandam abordagem odontológica personalizada, e a participação ativa 

da família é crucial para proporcionar conforto durante o atendimento. Destaca-se a necessidade de 

pesquisas adicionais para desenvolver métodos específicos. Em suma, a intervenção odontológica 
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precoce é essencial, e os odontopediatras devem estar preparados para lidar com as particularidades e 

singularidades conferidas pela síndrome, reconhecendo a importância de estabelecer hábitos saudáveis 

desde a infância. 
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