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RESUMO

O objetivo desta revisdo integrativa da literatura foi
analisar  estudos publicados entre  2000-2019,
disponibilizados em portugués, inglés ou espanhol, sobre a
relacdo da saliva e risco de cérie dentéria em criancas e
adolescentes com Sindrome de Down. Foi realizado um
levantamento nas bases de dados Lilacs e Medline,
utilizando a estratégia de busca: (((dental caries [MeSH
Terms]) AND down syndrome [MeSH Terms]) AND saliva
[MeSH Terms]) AND children. Para andlise da qualidade
metodoldgica, utilizou-se o Critical Appraisal Skill
Programme (CASP) adaptado. Os estudos apontam que
criancas e adolescentes com Sindrome de Down
apresentam menor incidéncia de carie que criancas e
adolescentes normorreativas. A baixa incidéncia de carie
pode estar relacionada a reduzida quantidade de
Streptococcus mutans na cavidade oral e a elevada
concentragéo de Imunoglobulina A na saliva. Além disso,
o fluxo salivar e o pH da cavidade bucal seriam
comparativamente menores que em pacientes nao
sindrémicos e essa alteracdo salivar poderia resultar no
aumento ou diminui¢éo do risco de cérie.

PALAVRAS-CHAVE: Sindrome de Down, cérie dentéria,
sdliva, criangas.

ABSTRACT

The objective of this integrative review of the literature was
to analyze studies published between 2000-2018, available in
Portuguese, English or Spanish, on the relationship between
sdliva and risk of dental caries in children and adolescents
with Down Syndrome. We used a survey was carried out in
the Lilacs and Medline databases, using the search strategy:
(((dental caries [MeSH Terms]) AND down syndrome
[MeSH Terms]. To analyze the methodologica quality, the
adapted Critical Appraisal Skill Program (CASP). The studies
indicate that children and adolescents with Down Syndrome
have lower caries rates than non-syndromic children and
adolescents. Could be related the low incidence of caries to
the reduced amount of Streptococcus mutans in the ora
cavity and the high concentration of Immunoglobulin A in the
sdiva. In addition, the salivary flow and pH of the buccal
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cavity would be comparatively lower than in non-syndromic
patients and this salivary dteration could result in the
increase or decrease of the risk of caries.

KEYWORDS: Down Syndrome, dental caries, children,
sdliva

1. INTRODUCAO

A Sindrome de Down (SD) € a doenga genética
mais prevalente na populagdo mundial, descrita em
1866 por John Longden Hayden Down®. A sindrome é
causada pela replicagdo do cromossomo 21 e pode
comprometer o} sistema  imunoldégico, 0
desenvolvimento motor, fisico e mental dos individuos
acometidos?.

Foi a primera sindrome de maformacéo
cromossomica encontrada no ser humano e é a forma
mais frequente de deficiéncia intelectual?. Esta
anomalia genética afeta todas as etnias e niveis
socioecondmicos € 0 seu diagnostico é realizado
durante a gravidez ou logo apds o nascimento®.

Apesar dos individuos com Sindrome de Down
apresentarem fatores predisponentes a doenca céarie,
tais como: déficit de coordenacdo motora, dieta
cariogénica, comprometimento intelectual e tonicidade
muscular, naliteratura, a prevaléncia de carie dentaria é
rel ativamente baixal4.

A baixa incidéncia de cérie dentaria pode ser
atribuida a atrasos na cronologia de erupgdo e
diferencas no pH e capacidade tampédo da saliva®. A
presenca de uma saliva mais alcalina nestes pacientes e
0 aumento da capacidade tampdo devido a maior
concentragdo dos ions de calcio e bicarbonato, quando
comparada com individuos saudaveis da mesma idade,
leva a maior protecdo da superficie dentaria, menor
estagnacdo dos alimentos e reducdo na quantidade de
bactérias cariogénicas®®.

A salivatem funcdo de lubrificar ostecidos bucais e
de proteger a superficie dentaria atuando no na

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/bjscr




Vasconcelos et al. / Braz. J. Surg. Clin. Res.

prevencdo ou reversdo do processo de cérie’. O fluxo
salivar e o pH da cavidade bucal seriam maiores nos
pacientes com SD do que em pacientes ndo
sindrémicos, resultando em menor quantidade de
carie’.

Pelo exposto, 0 objetivo desse trabaho ¢é
estabelecer, através de uma revisdo integrativa da
literatura, a relacdo da saliva e cérie dent&ria em
criancas e adol escentes com Sindrome de Down.

2. MATERIAL E METODOS

O desenvolvimento do tema proposto foi realizado
por um estudo de revisdo, baseado nos preceitos da
revisdo integrativa de literatura, a qua permite a
sintese e andlise critica do conhecimento cientifico
sobre determinado tema ou questdo norteadora,
contribuindo para a prética na salde baseada em
evidéncia®.

Primeiramente, definiu-se a questdo da pesguisa.
Em seguida formulou-se o protocolo e estabeleceram-
se as bases de dados que seriam utilizadas na pesquisa,
quais as estratégias de busca, critérios de inclusdo e
exclusdo de estudos, a sistematizagdo do estudo e
cronograma para realizag&o.

Inicialmente foi definido o tema e elaborada a
guestdo norteadora: A saliva de criancas e adol escentes
com sindrome de Down possui componentes salivares
gue atuam como fatores protetores da carie dentéria?
Foram definidos os critérios de elegibilidade para
obtencdo dos artigos por meio de busca nas bases de
dados Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncia da Saide), MEDLINE via PubMed
(Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online) e SciELO (Scientific Electronic Library
Online).

A busca foi readlizada no periodo de Agosto a
Dezembro de 2019. Para selecdo dos artigos foi
considerada a seguinte sequéncia para verificacdo da
elegibilidade: leitura dos titulos, dos resumos e dos
artigos na integra.

Foram critérios  de inclusdo: estudos
epidemioldgicos observacionais (transversal, caso-
controle, coorte) e ensaios clinicos que avaliem a
rdlacdo da sdiva e cérie dentdria em criangas e
adolescentes com Sindrome de Down. Houve restrigéo
quanto a idade (até 19 anos de idade), trabalhos
publicados entre os anos de 2000 e 2018, em qualquer
idioma. Foram critérios de exclusdo: relatos de casos
ou séries de casos, revisdes de literatura, estudos
repetidos, cartas ao editor, teses, dissertacdes, editoriais
e estudos ndo encontrados na integra.

Para busca dos artigos foram utilizados descritores
indexados aos Descritores em Ciéncia da Saude
(DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH):
"Sdliva'[MeSH Termg], "dental caries'[MeSH Termg],
"Down Syndrome" [MeSH Terms] e Child [MeSH
Terms] utilizado o operador boleano OR e/ou AND. Se
utilizou a estratégia de busca: (((dental cariefMeSH
Terms]) AND down syndromelMeSH Terms|) AND
salivalMeSH Terms]) AND children.
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Dos 28 artigos encontrados, 7 ndo atenderam ao
critério de inclusio “ano de publicacdo” e 07 a
pergunta condutora e/ou idade dos participantes,
culminando em 14 artigos. Destes, 05 eram repetidos e
foram excluidos, resultando em 08 artigos na amostra
final (Figural).

28 artigos encontrados
18 Medline
06 Lilacs
04 Scielo

|y MNSoatenderam aocritériode inclusso
Ano de publicacdo (05 Medline, (2 Lilacs e 0 Scielo.)

21 Artigos

|———— N&oatenderam aocritério de inclusdo

Participantes Até 19 anos (01 MedLine, 02 Lilacs e 01 Scielo)

14 Artigas

|——————— Atenderam aos critérios de exclusdo
Estudas repetidos (02 Medline, 01 Lilacs e 02 Scielo).

08 Artigos Selecionades
08 Medline
0 Lilacs
0 Scielo

Figura 1. Fluxograma de constituigdo da Am ostra Final.

3. DESENVOLVIMENTO E DISCUSSAO

A sdliva é uma secregdo exocrina, composta 99%
de &gua variedade de proteinas e eletrdlitos, incluindo
sadio, potéssio, célcio, cloro, magnésio, bicarbonato e
fésforo*. As principais fungdes da saliva incluem
limpeza e protecdo, aém de manter o pH e a
integridade dos tecidos moles e duros da cavidade
oral®.

A andlise da composicdo organica e inorganica da
saliva pode contribuir para a avaliagdo de risco de carie
e ao diagndstico de outras doencgas associadas®. Uma
das principais funcBes da saliva humana é proteger
denticdo contraa carie dentaria.

O nivel de pH da sdlivavariaentre 6,3 € 6,9. A taxa
de fluxo salivar e capacidade tampdo da sdliva
desempenha um papel importante na organizacdo da
microbiota bucal, porque eles mantem o pH da saliva.
N&o existe consenso na literatura quanto a presenca ou
auséncia de diferencas entre os niveis de eletrélitos na
salivaem criangas com e sem SD689

O nivel de eletrdlitos no biofilme dental, tais como
fluoreto, célcio, e fésforo, podem também ser
associados com a presenca de carie®®. No entanto, em
individuos com sindrome de Down, pode haver
alteragdes fisiol6gicas na taxa de fluxo de salivae asua
composicdo, os quais sdo fundamentais para a
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colonizagdo de microrganismos. Estas mudancgas iréo
reduzir a funcdo de protecdo da sadliva sobre as
superficies dos dentes'®.

A frequéncia de hipodontia e diferentes propor¢des
de componentes salivares (por exemplo, pH sdlivar,
capacidade de tamponamento, fluxo de taxa e de
secrecdo de IgA), em comparagdo com criangas
normais tem sido proposta como as causas da baixa
prevaléncia de cérie dentaria em individuos com SDE.

A presenca de imunoglobulina A (IgA) e
imunoglobulina G (1gG) na saliva tem sido associada
com a prevaéncia da carie dentaria. Estudos tém
demonstrado que as concentragdes mais elevadas de
IgA na saliva pode resultar numa menor incidéncia de
carie®S.

A IgA sdlivar pode desempenhar um papel na
defesa imunitaria contra a cérie dentéria. Os anticorpos
IgA podem neutralizar as enzimas extracelulares e
reduzir a aderéncia inicial das bactérias, inibindo a
acumulacdo de estreptococos independente de sacarose
ou dependente de sacarose nas superficies dos dentes®.

Uma das hipéteses sugeridas na literatura para a
baixa incidéncia de carie em criangas e adolescentes
com SD incide sobre o seu nivel de pH mais elevado
no interior da cavidade oral e a sua capacidade de
tamponamento irregular’.

Estudos s30 controversos e apontam que a
capacidade tampdo é melhor em criancas com SD’,
outros ndo encontraram essas diferencas®®, ou mesmo
na diminuicdo da capacidade tampédo nos pacientes
com DS A razdo para estes conflitos pode ser
atribuida a diferentes técnicas de medicdes. Alguns
investigadores examinaram os niveis de pH usando
papéis indicadores, enquanto outros usam métodos
digitais’.

Além disso, diferencas nas concentragdes de sodio
(Na) e potéssio (K) foram identificadas, enquanto néo
foram encontradas diferengas de fosforo (P), zinco
(Zn), magnésio (Mg), e cacio (Ca) em comparagdo
com criangas saudaveis.

Essas ateragdes no metabolismo das células
acinares poderia ter levado a baixa incidéncia de cérie
entre essa populagdo®. O Cécio e fésforo sio fons
encontrados na saliva, diretamente relacionada a
incidéncia de cérie, a maturacdo ou remineralizacéo do
esmalte e formagao de calculo*.

Outros ions, como sddio e bicarbonato, tém uma
relacdo com a capacidade tamp&o. A concentracdo de
sodio foi relatada como ata em individuos com
sindrome de Down; por outro lado, a concentragdo de
potassio e a atividade das enzimas amilase e peroxidase
foram relatadas como reduzidas nesta sindrome.

Outros fatores que poderiam estar associados a esta
baixa prevaléncia de cérie sdo: colonizacdo por
Sreptococcus  mutans com  um  perfil  menos
cariogénico, niveis elevados de IgA sdlivar, erupcéo
retardada, diastemas generalizados, e uma tendéncia
para o bruxismo que desgasta as superficies de oclusio
dos dentes, tornando-os planae lisal2,

O Streptococcus mutans e Streptococcus sobrinus
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sdo fortemente associados com a caie dentéria
Contudo, a relagdo entre estreptococos orais e caries
dentarias em criangas com SD ndo esta bem
caracterizado®. Alguns estudos demonstram que a
ocorréncia de céries dentdrias € associada com S.
mutans em criancas e adolescentes com SD, outros
autores ndo encontraram tal associagdo. Assim, as
investigacdes para esclarecer a ecologia da cavidade
oral do individuo com SD sdo necessdrias’.

Os estreptococos, incluindo Streptococcus mutans e
Sreptococcus sobrinus, sd80 0s principais agentes
etiol gicos da cérie dentéria na maioria das popul agles,
e outras bactérias orais tolerantes ao acido, como as
espécies de Lactobacillus, também podem estar
implicadas. Um aumento no ndmero de estreptococos
do grupo mutans e de lactobacilos ha saliva ou na placa
a0 longo do tempo esta associado ao inicio e
progress3o da cérie'?.

Varias investigagdes indicaram a existéncia de
variagbes no ecossistema da cavidade ora entre os
individuos com sindrome de Down, o0 que pode
conduzir a alteracBes fisioldgicas na composicdo do
fluxo salivar que sdo importantes na colonizagdo
microbiana das superficies dos dentes pelo o S. mutans
e S sobrinus, onde interferem diretamente com o inicio
de processos patol dgicos, tais como a cérie dentaria®.

4. CONCLUSAO

A sdliva de criangas e adolescentes com Sindrome
de Down desempenha um papel protetor contra a carie
dentaria, diminuindo assim o risco da doenca.

REFERENCIAS

[1] Scalioni F, Carrada C, Machado F, Devito K, Ribeiro
IC, Cesar D, Ribeiro R. Sdivary density of
Streptococcus mutans and Streptococcus sobrinus and
dental caries in children and adolescents with Down
syndrome. JAppl Ora Sci 2017; 25(3):250-7.

[2] AlSarheed. A comparative study of oral health
amongst trisomy 21 children living in Riyadh, Saudi
Arabia: Part 1 caries, malocclusion, trauma. Saudi
Dent J. 2015; 27(4):220-223.

[3] Subramaniam P, Babu KLG, Das LM. Assessment of
sdlivary total antioxidant levels and oral hedth status
in children with Down syndrome. Spec Care Dentist
2014 34(4): 193-200.

[4] Davidovich E, Aframian DJ, Shapira J, Peretz BA.
Comparison of the sialochemistry, oral pH, and oral
health status of Down syndrome children to healthy
children. Int J Paediatr Dent 2010; 20:235-41.

[5] Hashizume LN, Schwertner C, Moreira MJS,
Coitinho, AS, Faccini LS. Sdlivary secretory IgA
concentration and dental caries in children with
Down syndrome. Spec Care Dentist. 2017.

[6] Cogulu D, Sabah E, Kutukculer N, Ozkinay F.
Evaluation of the relationship between caries indices
and salivary secretory 1gA, sal-ivary pH, buffering
capacity and flow rate in children with Down’s
syndrome. Arch Oral Biol. 2006; 51:23-28.

[7 Siqueira WLOE, Mustacchi Z, Nicolau J. Electrolyte
concentrantions in saliva of children age 6-10 years
with Down syndrome. Oral Surg Oral Med Oral

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/bjscr




Vasconcelos et al. / Braz. J. Surg. Clin. Res.

(8]

(9]

[10]

[11]

[12]

[13]

Pathol Ora Radio Endod. 2004; 98:76-9.

Schwertner C, Moreira MJS, Faccini LS, Hashizume
LN. Biochemica composition of the salivaand dental
biofilm of children with Down syndrome.
International Journal of Paediatric Dentistry 2016;
26:134-140.

Singh V, Arora R, Bhayya D, Singh D, Sarvaiya B,
Mehta D. Comparison of relationship between
sdivary electrolyte levels and dental caries in
children with Down syndrome. Journal of Natural
Science, Biology and Medicine 2015; 6 144-148.
Sohan B, Srilatha KT, Seema D. Sdivary
Characterigtics of Down's Syndrome Children- A
Review. JOral Hyg Health 2016; 4:20-25.

Al Habashneh R, Al-Jundi S, Khader Y, Nofel N. Ora
health status and reasons for not attending dental care
among 12- to 16-year-old children with Down
syndrome in specia needs centres in Jordan. Int J
Dent Hyg 2012; 10:259-64.

Souza RC, Giovani EM. Indicadores sdlivares e o
risco de cérie na Sindrome de Down utilizando o
software Cariogram. Rev. Bras. Odontol. 2016;
73,(1):45-54.

Areias C, Sampaio-Maia B, de Lurdes Pereira M, et
al. Reduced sdlivary flow and colonization by mutans
streptococci in chil-dren with Down syndrome.
Clinics (Sao Paulo) 2012; 67:1007-11.

BJSCR (ISSN online: 2317-4404)

V.31 n.1,pp.77-80 (Jun - Ago 2020)

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/bjscr




