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RESUMO: Introdugao: Os cuidados odontolégicos durante o pré-natal visam ao bem-estar geral
das pacientes, através de praticas preventivas e interceptativas durante o periodo gestacional
vislumbrando qualidade de vida e plano de tratamento adequado. Objetivo: Empreender uma
busca na literatura a fim de elucidar e conscientizar a importancia do pré-natal odontolégico.
Método: Andlise bibliografica mediante revisdo de literatura através de livros, artigos cientificos
nacionais e internacionais, utilizando as seguintes bases de dados: PubMed, SciELO e Biblioteca
Virtual em Saude, argumentando acerca do atendimento odontoldgico para gestantes. Conclusao:
O cirurgido-dentista desempenha fundamental importancia durante o estagio gestacional
visto que, através, do pré-natal odontoldgico, proporcionara atendimento tranquilo e seguro
as pacientes, por meio, de métodos preventivos e/ou interceptativos acerca das alteracGes

fisioldgicas, psicoldgicas e comportamentais as quais as gestantes passam durante esse periodo.
Palavras-chave: Cuidados odontoldgicos. Gestacdo. Pré-natal.
ABSTRACT: Introduction: Dental care during prenatal care aims at the general well-being of

patients. Through preventive and interceptive practices during pregnancy, envisioning quality of

life and an adequate treatment plan. Objective: Undertake a literature search in order to elucidate
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and raise awareness of the importance of dental prenatal care. Method: The bibliographic analysis

was based on literature review through books, national and international scientific articles, using
the following databases: PubMed, SciELO and Virtual Health Library - which argue the dental

care for pregnant women. Conclusion: The dental surgeon plays a fundamental role during the

gestational stage since, through dental prenatal care, it will provide peaceful and safe care to

patients. Through preventive and / or interceptive methods about the physiological, psychological

and behavioral changes that pregnant women undergo during this period.

Keywords: Dental care. Pregnancy. Prenatal.

1. INTRODUCAO

A gestacdo é um dos momentos mais
singulares na vida de uma mulher, acompanha
descobertas, mudancas e necessidade de
cuidados especiais. Portanto, é importante ter-se
conhecimento sobre a primordialidade de realizar-
se um bom pré-natal odontolégico, com o intento
de tudo transcorrer bem durante esse periodo'.

Peculiaridades fisioldgicas sdo notadas
durante o estdgio gestacional que obrigam o
cirurgido-dentista ao desafio de compreendé-
las. Diante disso, o equilibrio da saldde bucal
dessas pacientes pode sofrer influéncias devido
as modificagGes hormonais, aumento da ingestao
de alimentos, enjoos constantes e dificuldade
na higienizagdo bucal, propiciando o surgimento
de alteragdes na cavidade oral, as quais podem
interferir na homeostasia da salude geral da
gestante e do feto**.

As consultas durante o periodo pré-natal,
além de realizar avaliagdes médicas, também
devem ser compostas por acompanhamento
odontoldgico especializado. Onde, serd orientados
métodos preventivos para evitar-se manifestacao

da cérie dentdria, doencas periodontais e lesdes
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orais. O atendimento por parte do cirurgido-
dentista, pode ser realizado seguramente durante
todo o periodo gestacional®®.

Alguns estudos evidenciaram que a
mulher durante a gravidez, tem se mostrado
mais suscetivel a informag¢des e conhecimentos
qgue proporcionem melhorias nos cuidados com a
sua saude e a do bebé. Facilitando a estratégia
educacional multidisciplinar em saude’.

O objetivo desse trabalho foi empreender
uma busca na literatura a fim de elucidar
e conscientizar a importancia do pré-natal

odontoldgico.

2. MATERIAL E METODOS

A andlise bibliografica pautou-se na revisao
de literatura através de livros, artigos cientificos
nacionais e internacionais, utilizando as seguintes
basesdedados: PubMed,SciELO e Biblioteca Virtual
em Salde — a qual argumentam o atendimento
odontolégico a gestantes. Enfatizando a
importancia do pré-natal odontoldgico para essas
pacientes. Também foi usado como instrumento
de pesquisa dados da Organizagdo Mundial

de Saude. As buscas foram conduzidas pelos
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descritores catalogados no Descritor em Ciéncia
e Saude e operadores booleanos “and™ e “or”,
sendo estes: cuidados odontolégicos, prescricdo
medicamentosa, gestacdo e pré-natal, no periodo
dos ultimos 10 anos. O critério de exclusdo deu-se
por intermédio de artigos que ndo apresentaram
livre acesso, e os descritores supracitados. Por
meio dos textos obtidos, delineou-se uma analise

sobre a abordagem do tema utilizado.

3. REVISAO DE LITERATURA

3.1. Atendimento

Existem diversos mitos, pautados em
crencgas antigas sobre buscar atencao odontoldgica
durante o periodo gestacional, deixando a
gestante desconfortavel e sem confianca para
iniciar o tratamento buco-dental®**.

O atendimento odontolégico durante a
gravidez pode e deve ser realizado. Desde, que
a equipe de profissionais tenha conhecimento
técnico-cientifico sobre a tematica em questao,
proporcionando uma atencdo multidisciplinar
em saude, bem sucedida. Agregando, vinculo de
confianca entre cirurgido-dentista e paciente,
resultando na diminuicdo do medo e estresse por
parte da gestante, durante as avalia¢des. Visto, que
assim alcangaremos uma avaliacdo e elaboracdo
de plano de tratamento ideal e personalizado,
viabilizando a execucdao de medidas assistenciais,
prevencao de doencas bucais, e norteio sobre os
cuidados com a saude bucal do bebé*?.

Durante a primeira consulta, a anamnese
é considerada o alicerce de todo o tratamento,
pois fornecera informacdes imprescindiveis para
o diagnéstico e planejamento. Devendo, conter

historia médica e odontoldgica pregressa e atual,
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assim como o relato de alguma intercorréncia ou

desconforto em atendimentos anteriores'3.

3.1.1. Posi¢ao de atendimento

A posicdo totalmente reclinada devera
ser evitada, principalmente a partir do segundo
trimestre, pois o feto pode promover compressao
na veia cava inferior e artéria aorta, levando a
uma diminuicdo no retorno venoso da circulagdo
sanguinea, podendo gerar o acometimento de
vertigem, hipotensdo ortostatica e sincope.
Assim, o ideal é que a mulher deva ser inclinada
para o lado esquerdo, apoiando uma almofada
na regido lombar do lado oposto. Gerando,
maior comodidade e tranquilidade durante o

atendimento®.

3.1.2.Horario e duragao do atendimento

O cirurgido dentista devera evitar sessdes
longas, para ndo causar desconforto a gestante.
A consulta deverd ser agendada o quanto antes
possivel para que o cirurgido dentista avalie a
necessidade de tratamento imediato ou mediato
da paciente. A primeira parte da manha deve ser
evitada, visto que nesse periodo a gestante possa

apresentar enjoos com maior facilidade'®.

3.2. Anestésico

A lidocaina é o sal anestésico de primeira
escolha para gestantes, a concentracdo deve ser
de 2%. O vaso constritor a ser utilizado deve ser
a epinefrina na concentracdo de 1:100.000, n3do
devendo ultrapassar o limite de dois tubetes por

sessao®.
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3.3. Doengas e condi¢des periodontais

Conhecida como “doenca inflamatéria
cronica multifatorial, com biofilme disbidtico e
com caracteristica destrutiva e progressiva do
conjunto das propriedades da insercdao dental”.
Clinicamente, caracteriza-se por falta de insercdo
de 3mm ou mais na area vestibular ou lingual/
palatina em pelo menos dois dentes, sem que
tenha sido por causa de: 1- recessdo gengival de
origem traumatica; 2- carie dental alcangando a
area cervical do dente; 3- Perda de inser¢do na
distal de um segundo molar, associado ao mau
posicionamento ou a extracao de terceiro molar;
4- Lesdao endo periodontal, drenando por meio
do periodonto marginal; ou 5- Acometimento de
fratura radicular vertical®s.

Na fase gestacional, ha altos niveis de
estrégeno e progesterona circulante. Além, do
aumento da permeabilidade vascular, que em
presenca de acumulo de biofilme bacteriano na
cavidadebucal,podefavoreceraodesenvolvimento
da doenca periodontal (gengivite, periodontite
e granulomas gravidicos). A infeccdo periodontal
pode ocasionar riscos a gestante e ao feto, como:
inducdo de parto prematuro, eclampsia, bebés

com baixo peso e outros'’.

3.4. Doenga Carie

A cdrie dentdria pode ser observada
na paciente gestante, cuja higiene bucal esteja
comprometida. Sua caracteristica consiste na
colonizacdo de microrganismos na superficie do
esmalte dentdrio — em especial o Streptococus
Mutans — que, metabolizando carboidratos,
fermentam e produzem acidos. Esses acidos,

levam a dissolucdo do fosfato de calcio das partes
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superficiais da estrutura do esmalte dental, sendo
liberado no meio bucal. Onde, a perda mineral
alcanca niveis criticos, formando uma cavidade no
dente, cuja evolucdo pode chegar a destruicao da
coroa dentaria’®.

3.5. Erosado dental

A erosao dentdria € uma lesao onde ocorre
a dissolucdo do esmalte e dentina ocasionada
pelos acidos de origem interna ou externa do ser
humano que nao seja por acao bacteriana. O fator
estd ligado a uma ingestdo de alimentos acidos
ou a exposicdo aos produtos estomacais devido a
vOmitos ou regurgitacdes corriqueiras®. As causas
deste uUltimo envolvem disturbios gastroesofagicos
decorrentes do uso de medicamentos, indigestdo
cronica, doenca do refluxo gastroesofagico,
disturbios psicossomaticos, entre outras. A
escovacao logo apdés o vomito agrava o problema
gracas a acao mecanica da escova e aos abrasivos
dos dentifricios. As consequéncias da erosdo
dentaria sdo: hipersensibilidade dentinaria,
exposicdo pulpar, diastemas, bordas incisais
finas ou fraturadas, perda de dimensdo vertical,
proeminéncia das restauracbes de amadlgama,
pseudomordida aberta e comprometimento
estético®.

3.6. Granuloma gravidico

Sdo frequentemente observados em
mulheres gestantes, podendo surgir durante o
primeiro trimestre gestacional e aumentando
sua incidéncia em torno do sétimo més. O
acometimento progressivo dessas lesGes pode,
estar relacionado ao aumento nos niveis de

estrogeno e progesterona. Apds a gestagdo, os
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niveis hormonais sdo reestabelecidos e essas
variacdes tendem a regredir sem tratamento

prévio?’.

4. DISCUSSAO

Os autores concordam?! que as pacientes
gestantes sdo consideradas pacientes especiais.
Por apresentarem alteracdes fisicas, bioldgicas
e hormonais, que alteram e criam condicdes
adversas no meio bucal, tornando-as mais
suscetiveis as doencas periodontais, carie dentaria
e lesdes bucais***.

A literatura relata que grande parte dos
procedimentos odontolégicos pode ser feita
durante a gravidez, levando em consideracdo
alguns cuidados: planejar sessdes curtas, evitar
agendamento na primeira metade da manh3,
visto que as pacientes tem mais ansia de vomito
e risco de hipoglicemia, e seguir o posicionamento
correto da gestante na cadeira odontolégica'®*.

Os estudos corroboram que a prevencao
é a melhor alternativa para a homeostase da
gestacdo. Assim o cirurgido-dentista realizara
instrucdo de higiene oral (escovacdo dentdria,
correto uso de dentifricio fluoretado e uso do fio
dental), para prevenir doencas bucais®”.

Acondicdobucal pode afetaraqualidadede
vida, desde que fatores subjetivos comprometam

a capacidade das atividades cotidianas em alguma

J Business Techn.

dimensao da vida. Nesse fundamento, as doencas
bucais também atuam sobre a qualidade de vida
das mulheres gestantes®.

Verifica-se na bibliografia que grande parte
das mulheres ndao procuram o cirurgido-dentista
durante a gravidez. Os pontos mais relatados vao
do medo a dificuldade de acesso, fator financeiro
e falta de tempo®2.

Na atualidade, observa-se profissionais
que apresentam inseguranga para com O
atendimento a gestantes, seja por medo, por falta

de informagdo e/ou capacitagdo®**.

5. CONCLUSAO

Apdés a andlise bibliografica pode-se
concluir que o cirurgido-dentista desempenha
fundamental importdncia durante o estagio
gestacional visto que, através, do pré-natal
odontolégico proporcionara atendimento seguro
e tranquilo as pacientes em gestacdo. Por meio,
de métodos preventivos e/ou interceptativos
acerca das alteragdes fisioldgicas, psicolégicas
e comportamentais a qual, as gestantes passam
durante esse periodo.

Ha necessidade de conscientizacdo
e disseminacdo dos valores e beneficios da
odontologia na gestacdo. Tanto, para profissionais

e pacientes.
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