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Resumo

INTRODUCAO: A sindrome de Down, mutacdo genética caracterizada pela
triplice copia do cromossomo 21, acomete oito mil criancas por ano no Brasil.
Dentre as doencas bucais que mais afetam os portadores de Sindrome de
Down, esta a doenca periodontal de rapida progressdo. OBJETIVOS: O
presente estudo avaliou a relagdo entre os indices CPOD, IPC e IPV dos
portadores de sindrome de Down e de seus cuidadores. METODOS: Estudo
analitico e transversal que avaliou 57 portadores de sindrome de Down na faixa
etaria de 1 a 35 anos e igual numero de cuidadores na faixa etaria de 18 a 68
anos, de ambos os géneros. A analise do IPV foi determinada pelo exame das
faces vestibular e lingual dos elementos dentarios. Para determinar o CPO-D,
portadores e cuidadores foram submetidos ao exame clinico e, para determinar
o IPC, foi realizada a sondagem periodontal conforme o preconizado pela OMS
(1978). RESULTADOS: O CPOD/ceod médio encontrado para os portadores
de sindrome de Down foi 1,89 para a faixa-etaria de 1 a 9 anos; 4,62 para a
faixa-etaria de 10 a 17 anos e 10,00 para faixa etaria de 18 a 35 anos. o CPOD
meédio encontrado para os cuidadores foi de 6,23 para a faixa etaria de 18 a 30
anos; 12,95 para a faixa etaria de 31 a 43 anos; 18,72 para a faixa etéria de 44
a 56 anos e 22,86 para a faixa etaria de 57 a 68 anos. Nao houve associacéo
estatisticamente significante entre o CPOD/ceod do cuidador e o CPOD do
portador de sindrome de Down (p = 0,48) e, nem tampouco, entre o indice de
placa visivel (IPV) do portador de sindrome de Down e do cuidador (p = 0,23).
Contudo, houve associacédo significativa entre o indice periodontal comunitario
(IPC) do portador e do cuidador (p = 0,03), sendo que 61,4% dos portadores e
40,4% dos cuidadores apresentaram sextante higido a sondagem periodontal.
CONCLUSAO: Quanto melhores sdo os hébitos de higiene bucal (frequéncia
de escovacao diaria e uso de fio-dental), dieta e a saude periodontal dos
cuidadores, maiores sdo as chances dos portadores de sindrome de Down
desenvolverem os mesmos habitos e maiores sdo as chances de crescerem
livres de céarie e doenca periodontal.

PALAVRAS-CHAVE: Sindrome de Down. Saude Bucal. Cuidadores.
Promocéo de Saude.



