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As transformacdes fisioldgicas decorrentes da gestacdo e habitos durante a gravidez motivam o
interesse sobre a necessidade de um pré-natal odontoldgico, para que se entenda as repercussdes na
salde bucal da mée e do recém-nascido. A gestacdo € uma fase adequada para promogdo de salde
bucal, pois € um momento que a mulher € mais receptiva a aquisicdo de novas praticas que ajudam
no autocuidado e favorecem o desenvolvimento de seu bebé. Este estudo teve como objetivo revisar
a literatura acerca da importancia do pré-natal odontolégico e da repercussdo das alteracfes
fisiolégicas na gestacdo e habitos da mée sobre o infante. Tratou-se de uma revisdo de literatura,
tendo por critério de elegibilidade a selecdo de artigos nos idiomas inglés, portugués e espanhol,
indexados as bases de dados PubMed e SciELO, de 2009 a 2019, através do operador booleano
“AND”. A inclusdo da Odontologia no acompanhamento das gestantes é vista como parte essencial
dos cuidados no pré-natal, considerando que alteraces fisicas e comportamentais durante este
periodo estdo associadas as reacOes inflamatdrias no tecido gengival, propiciando a instalacdo de
manifestacdes bucais como a cérie dentaria e a doenca periodontal. Séo ressaltados os empecilhos
encontrados quanto a falta de informacdo da gestante, despreparo profissional por falta de
conhecimento para o atendimento e a dificuldade de acesso ao servico. A incluséo da Odontologia
no pré-natal é importante, visto que evita desordens na satde geral e bucal materno-infantil.
Cuidado pré-natal. Educacdo pré-natal. Satde bucal.

The physiological changes resulting from pregnancy and habits during pregnancy motivate interest
about the need for dental prenatal care, in order to understand the repercussions on the oral health of
the mother and the newborn. Pregnancy is an appropriate phase for promoting oral health, as it is a
time when women are more receptive to the acquisition of new practices that help with self-care and
favor the development of their baby. This study aimed to review the literature about the importance
of dental prenatal care and the impact of physiological changes in pregnancy and the mother's habits
on the infant. It was a literature review, with the eligibility criteria being the selection of articles in
English, Portuguese and Spanish, indexed to the PubMed and SciELO databases, from 2009 to
2019, through the Boolean operator “AND”. The inclusion of Dentistry in the monitoring of
pregnant women is seen as an essential part of prenatal care, considering that physical and
behavioral changes during this period are associated with inflammatory reactions in the gingival
tissue, enabling the installation of oral manifestations such as tooth decay and periodontal disease.
The obstacles found regarding the lack of information of the pregnant woman, professional
unpreparedness due to lack of knowledge for care and the difficulty of accessing the service are
highlighted. The inclusion of Dentistry in prenatal care is important, since it avoids disorders in
general and oral health of the mother and child.
Prenatal care. Prenatal education. Oral health.
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A gravidez € um estado fisioldgico dindmico que € evidenciado por inimeras alteracdes
transitorias no corpo da mulher que podem afetar a saude, as percepcdes e suas interacdes ao
ambiente. As mudancas fisicas locais ocorrem em diferentes partes do corpo, incluindo a cavidade
bucal. Essas mudancas em conjunto podem representar diferentes desafios no atendimento
odontologico a pacientes gravidas. Nessa fase, a gestante requer apoio como monitoramento ou
intervencdo médica, cuidados preventivos e assisténcia fisica e emocional (CODATO et al., 2011,
HEMALATHA et al., 2013; CRUZ, 2014).

A assisténcia ao pré-natal se caracteriza por assegurar 0 progresso da gestacdo,
proporcionando um parto saudavel, sem impacto para a saude materno fetal. Desta forma, a
insercdo da Odontologia no acompanhamento das gestantes no pré-natal € considerada como parte
relevante dos cuidados durante a gravidez, devido aos fatores biologicos, clinicos, culturais,
comportamentais e socioecondmicos do ambiente familiar. Na maioria dos casos, as gestantes nao
possuem conhecimento em relacdo ao pré-natal odontologico, acreditando que possa induzir
negativamente no percurso da gestacdo e assim gerar danos a salde da mae e do bebé, como
anormalidades e o aborto (LOPES; PESSOA; MACEDO, 2018).

Em contrapartida, € um periodo em que a gestante passa a possuir inumeras davidas que
podem resultar na sua estimulacdo em busca de informacdes, e assim, obter novas e melhores
atividades de salde. Em vista disso, é plausivel que se atinjam melhorias no autocuidado da
gestante a respeito da saude bucal e consequente saude do seu filho. Nesses casos, portanto, a
colaboracdo e participacdo da gestante se torna imprescindivel para um cuidado odontoldgico
efetivo (CODATO et al., 2011).

A repercussao da saude da mée no bebé pode ser decorrente de inimeros aspectos, como o
metabolismo materno, as alteracGes respiratorias, habitos sociais e deficiéncia vitaminica da
gestante. Dentre as modificacdes, destacam-se as alteragdes na cavidade bucal que contribuem para
uma maior suscetibilidade para infeccdes orais e efeitos negativos sobre a crianca (CRUZ, 2014).

AlteracGes fisicas e comportamentais durante o periodo gestacional estdo associadas ao
aumento brusco dos horménios capazes de provocar reacGes inflamatdrias no tecido gengival,
exacerbando o acimulo de biofilme e bactérias nos elementos dentarios. Algumas manifestaces
bucais sdo mais comuns durante a gestacdo como, por exemplo, a carie dentdria e a doenca
periodontal (GONCALVES; SONZA, 2018).

A ocorréncia da cérie dentaria esta relacionada ao alto indice de Streptococcus mutans,
deficiéncia no controle do biofilme dentério, alto consumo de aclcares e acesso reduzido aos
servigos de salde (BASTIANI et al., 2010: SANTOS NETO et al., 2012). Por sua vez, a doenca
periodontal é estimulada através de fatores que influenciam a resposta do periodonto, como o
biofilme, a resposta imunoldgica e a concentracdo de hormonios sexuais (BASTIANI et al., 2010).

Vale ressaltar que praticas odontoldgicas vivenciadas que empregaram técnicas, materiais e
equipamentos desatualizados, podem colaborar para o aparecimento de relatos sobre experiéncias
desagradaveis e traumaticas a respeito do atendimento odontolégico (FAGUNDES; OLIVEIRA;
SANTOS NETO, 2014).

Outra situacdo comum trata-se do despreparo dos Cirurgides-dentistas para o atendimento,
tendo em vista que a maioria sugere postergar o tratamento baseadas em mitos e crencas.
Inseguranga no uso de raios-x, tipo de anestésico, quais procedimentos poderiam ser realizados e
qual o melhor periodo para tratamento estdo entre as principais dificuldades. Além disso, 0 acesso
odontolégico publico a gestantes ainda é considerado dificultoso nas atencGes de saude
(BERNARDI; OLIVEIRA; MASIERO, 2019).

Sendo assim, é importante que o profissional repasse informagfes corretas sobre a
prevencdo e manutencdo da saude bucal durante a gestacdo, colaborando para uma gravidez mais
segura e sem impactos negativos a saude da gestante (MARTINS et al., 2013, BERNARDI;
OLIVEIRA; MASIERO, 2019). O cirurgido-dentista deve ser um agente promotor de salde,
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proporcionando uma condicdo bucal saudavel a gestante, com repercussdes positivas no
desenvolvimento da crianca e possibilitando a educagdo e motivacao da gravida para a importancia
da saude bucal do bebé (PRESTES et al., 2013; FAGUNDES; OLIVEIRA; SANTOS NETO,
2014).

Tais atividades de saude seguramente se prolongardo ao futuro bebé, devido a adesdo de
habitos alimentares adequados e de medidas preventivas, minorando a probabilidade do
aparecimento de diversas patologias na crianca. Constata-se que mées bem informadas e motivadas
zelam melhor pela saude bucal de seus filhos (SOARES et al., 2009).

Diante do exposto, o objetivo deste trabalho foi revisar a literatura sobre a importancia do
pré-natal odontoldgico e a repercussao das transformacgoes fisioldgicas decorrentes da gestacao e
habitos da mée ao infante.

Tratou-se de um estudo de revisdo de literatura narrativa tendo por critério de elegibilidade a
selecdo de artigos indexados as bases de dados PubMed e SciELO (Scientific Electronic Library
Online). As buscas foram restritas a artigos publicados entre 2009 e 2019, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. Para as buscas avangadas foi utilizado o operador booleano “and”. Artigos em
duplicidade foram removidos, assim como aqueles que ndo estavam disponiveis na integra.

Os artigos foram selecionados pelo emprego dos descritores indexados no DeCS
(Descritores em Ciéncias da Saude) e seus termos correspondentes no MeSH (Medical Subject
Headings) — “cuidado pré-natal/prenatal care”, "parto prematuro / Premature birth ", "salde bucal /
oral health”.

Os artigos selecionados pelo emprego dos descritores passaram por uma nova selecédo
atraves da leitura dos titulos, dos resumos e, finalmente, pela leitura do conteudo. Foram
selecionados 17 artigos, incluindo um documento do Ministério da Saude.

O acompanhamento odontol6gico durante a gestacdo, de forma multidisciplinar, tem como
objetivo evitar complicacBes na salude geral e orofacial da criangca, como partos prematuros e baixo
peso ao nascer. Nesta fase, o cirurgido-dentista deve analisar as alterac@es fisiologicas da gestante e
orientar a mulher no sentido de promocédo da saude bucal e de habitos, tendo em vista a notavel
repercussdo sobre a satde do bebé (CRUZ, 2014).

Todas as gestantes devem ser incentivadas a procurar atendimento odontoldgico, pois uma
falha no tratamento dos problemas em desenvolvimento afeta a salde da mée e do seu filho. Sendo
assim, os profissionais devem ter um entendimento béasico das alteraces fisioldgicas decorrentes da
gravidez e como elas podem influenciar na satude bucal materna e do bebé (HEMALATHA et al.,
2013).

No pré-natal odontol6gico, o profissional deve informar sobre a necessidade do controle do
biofilme dentario, conscientizando as pacientes sobre as possiveis alteracfes bucais que possam
ocorrer durante a gestacdo e o que pode ser feito para evitd-las. Durante as consultas sdo realizadas
avaliagOes bucais, seguidas de orientagdes, esclarecimento de duvidas relativas a saude bucal da
mée e do bebé, além de tratamento odontoldgico para as gestantes que necessitem. Procedimentos
restauradores, periodontais e endodonticos, por exemplo, devem ser realizados, de preferéncia, no
segundo trimestre da gestacdo (MARTINS et al., 2013; BERNARDI; OLIVEIRA; MASIERO,
2019).

A gravidez é o periodo cujas orientagdes de satde bucal sdo de extrema importancia, visto
que, as mulheres estdo dispostas a receber novos conhecimentos e motivadas as mudangas que
possam ter repercussdes positivas sobre a satde do bebé e por essa razdo, a inser¢do da Odontologia
na fase gestacional se torna cada vez mais indispensavel (BASTIANI et al., 2010).
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A gengivite acompanhada do sangramento gengival ocorre com maior facilidade durante a
gestacdo. Os tecidos periodontais tornam-se susceptiveis a mudancas inflamatorias induzidas pelo
biofilme dentario diante de alteracbes hormonais. Por isso, a gestante deve adotar um habito diario
de cuidados com sua saude bucal, utilizando o fio dental e uma escova de dente macia com pasta
dental (MINISTERIO DA SAUDE, 2018).

A gengivite gravidica é uma doenca caracterizada por uma resposta exacerbada a presenca
de biofilme dentario. Esta condicdo periodontal é clinicamente semelhante a uma gengivite induzida
por biofilme dentéario que apresenta gengiva avermelhada, edemaciada, com sangramento durante a
escovacdo. Sua prevaléncia varia entre 35% e 100% das gestantes (GONCALVES; SONZA, 2018).

Com relacdo a carie dentéria, fatores como a menor capacidade estomacal, faz com que a
gestante diminua a quantidade de ingestdo de alimentos durante as refeicbes e aumente sua
frequéncia. Este comportamento resulta em um aumento no consumo de carboidratos na dieta que,
associado a negligéncia com a higiene bucal, intensifica o risco de carie (CRUZ, 2014). Em adicéo,
deve-se considerar a diminuicdo da frequéncia de escovagdo, principalmente no periodo da manha,
devido aos enjoos matinais, ou daquelas que mantiveram a mesma frequéncia, mas, normalmente
escovam mais rapido e com menor efetividade. Tal fato aumenta a quantidade de biofilme no meio
bucal, repercutindo no processo satide-doenca (LOPES; PESSOA; MACEDO, 2018).

Outro fator que ocorre nessa fase e deve ser destacado ¢ a alteragdo do padrdo respiratorio,
adotando-se uma respiracdo oral. Este tipo de respiracdo favorece também ao aparecimento da
doenca periodontal e, estd associada a partos prematuros e ao nascimento de criancas de baixo peso
(CORREA, 2009; FAGUNDES; OLIVEIRA; SANTO NETO, 2014). Os nascimentos prematuros
afetam prejudicialmente a estrutura do esmalte dentario da crianga tornando maior a suscetibilidade
a céarie dentaria. Além disso, demonstram atrasos no desenvolvimento e na erupcdo dentaria na
infancia (FAGUNDES; OLIVEIRA; SANTO NETO, 2014).

De forma geral, durante a gravidez ocorrem na mulher vérias alteracdes ao nivel do sistema
enddcrino, a desregulacdo do eixo hipotalamo-pituitaria-adrenal (HPA) leva a exposi¢do do feto a
horménios de estresse, 0s quais influenciam no desenvolvimento fetal e em parametros relacionados
com o parto (DUTHIE; REYNOLDS, 2013).

Os habitos etilicos e tabagistas sdo alguns dos fatores de risco que podem repercutir em
graves problemas no desenvolvimento da crianga, como a ocorréncia de sindromes e de lesdes
orofaciais, como € o caso da fenda palatina; baixo peso da crian¢a ao nascer, devido a partos
prematuros e até mesmo abortos espontaneos (OLIVEIRA et al., 2014).

A escassez no aporte de nutrientes pela gravida pode conduzir a crianga, a um atraso no
crescimento intrauterino, malformagcGes congénitas, diminuicdo da imunocompeténcia,
desenvolvimento anormal de alguns érgdos, partos prematuros e em Gltima instancia, sua morte
(SOARES et al., 2009).

O impacto gerado na gestante por alguma situacdo desagradavel ocorrida anteriormente,
comentarios negativos de conhecidos, bem como a repulsa do profissional sobre o atendimento
odontolégico, cria na paciente um sentimento de medo. Algumas gestantes acreditam que ndo
devem receber assisténcia odontoldgica e a caréncia na formacédo académica dos profissionais sobre
0 assunto contribui para este equivoco (SOARES et al., 2009). Ressalta-se a necessidade de se
construir um vinculo de confianga entre o cirurgido-dentista e a gestante, que ajude a diminuir o
medo sobre o atendimento clinico, tentando desmistificar crencgas, mitos e o estresse gerado nas
consultas, motivo este, que muitas vezes acaba afastando as pacientes dos procedimentos
odontologicos (SANTOS NETO et al., 2012; GONCALVES; SONZA, 2018).

O acesso a assisténcia odontoldgica no periodo gestacional ainda vem sendo um grande fator
negativo nas unidades de salde, tendo em vista os inimeros obstaculos que acometem desde a falta
de conhecimento da necessidade por parte das gestantes, como o0 medo de sentir dor e as
dificuldades para a sua introducéo no servico publico (SANTOS NETO et al., 2012, FAGUNDES;
OLIVEIRA; SANTO NETO, 2014).
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O momento ideal para a insercdo de habitos e modelos de comportamento que devem ser
seguidos e memorizados é na gestacdo. A educacdo em salde bucal tem por objetivo a obtencéo de
conhecimentos e de habilidades que ajudem na transformacdo da conduta e acdes do individuo,
originando novos valores que irdo favorecer a respectiva saude (RIGO; DALAZEN; GARBIN,
2016).

Vale ressaltar que essa introducdo antecipada dos responsaveis nos programas preventivos
de doencas bucais € um fator positivo para proporcionar saude bucal infantil. O didlogo com o
responsavel a respeito do periodo pos-gestacional é primordial, pois aponta a importancia da
manutencdo da higiene da crianca e incentiva para que se torne um habito, promovendo o bem-estar
dos individuos e impulsionando-os a pratica de consultas rotineiras (SOARES et al., 2009).

A inclusdo da Odontologia no pré-natal é importante, pois além de desmistificar medos e
crencas, evita desordens na saude geral e bucal materno infantil. A atuacdo dos profissionais na area
com exceléncia é essencial para o controle do biofilme dentario, dificultando a instalagdo da doenca
periodontal e da carie dentaria. Em decorréncia, diminui-se a probabilidade de partos prematuros,
baixo peso ao nascer e outras alteracfes geradas pelas transformacoes fisioldgicas da mée durante a
gravidez. Vale ressaltar a importancia da conscientizacdo materna da adocao de bons habitos em
uma perspectiva atual e futura, desmistificando crencas e mitos sobre o tratamento odontoldgico.

O desenvolvimento da gravidez sem impacto para a saude materno fetal e a inser¢do de um
novo conceito de cuidados com o recém-nascido, € responsabilidade da gestante e do profissional,
em acdo de coparticipacdo. Compete ao cirurgido-dentista garantir um melhor acesso ao
atendimento e um acolhimento multidisciplinar, por sua vez, a gestante deve colaborar no projeto
do autocuidado, seguindo as orientacbes de higiene bucal, visando a promocdo de salde e
permitindo o acompanhamento odontoldgico durante e ap6s a gravidez.
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