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RESUMO

O objetivo desse trabalho foi avaliar o acesso e utilizacdo das gestantes dos servi¢os do pré-
natal odontoldgico em uma unidade basica de satde (UBS) na cidade de Vitoria da Conquista-
Ba. A pesquisa realizada trata-se de um estudo quantitativo, do tipo pesquisa de campo, a
populacdo do estudo foi constituida por mulheres gestantes em qualquer idade gestacional que
estiveram presentes no local, onde a populacdo amostral foi 83 gestantes, foi aplicado um
questionario contendo 23 questdes, abordando dados socioeconémicos, satde bucal e perguntas
norteadoras de investigacdo quantitativa relacionadas ao acesso e utilizacdo dos servigos
odontoldgicos, os resultados foram inseridos e tabulados em um banco de dados, no programa
Microsoft Excel®, por meio da analise descritiva, cujos resultados foram expressos em forma
de tabelas. Das gestantes entrevistadas 45,78% apresentou-se, um perfil jovem de 15 a 25 anos
de idade, 84,33% consideram sua saude bucal boa, 97,60% das gestantes, consideram
importante o acompanhamento odontoldgico nesse periodo, dentre essas 65,06% nunca
ouviram falar do Pré-natal odontolégico (PNO), 65,06% das entrevistadas ndo tem ido as
consultas agendadas com o cirurgido dentista (CD), 90,74% nédo tem motivos especificos. Sobre
as alteracGes bucais, nota-se que a maior parte € sangramento gengival 47,73%. A UBS oferece
0 servico, mas a maioria das gestantes nunca ouviram falar sobre o pré-natal odontoldgico,
embora as mesmas acharem importante 0 acompanhamento com o CD durante o periodo
gestacional, boa parte delas ndo fazem o acompanhamento. Dessa forma, os profissionais da
UBS devem procurar dar uma atencdo maior para as gestantes, levando informacGes sobre a
importancia dos servicos odontolégicos durante esse periodo, através de sala de espera e
educacéo continuada.
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ABSTRACT

The objective of this work was to evaluate the access and use of prenatal dental services by
pregnant women in a basic health unit (UBS) in the city of Vitdria da Conquista-Ba. Material
and method: The research carried out is a quantitative study, of the field research type, the study
population consisted of pregnant women at any gestational age who were present at the site,
where the sample population was 83 pregnant women, it was applied a questionnaire containing
23 questions, covering socioeconomic data, oral health and guiding questions for quantitative
research related to access and use of dental services, the results were entered and tabulated in a
database, in the Microsoft Excel® program, through descriptive analysis , whose results were
expressed in table form. Results: Of the pregnant women interviewed, 45.78% presented a
young profile of 15 to 25 years of age, 84.33% considered their oral health to be good, 97.60%
of pregnant women considered dental care important during this period, among these 65.06%
have never heard of Prenatal Dental Care (PNO), 65.06% of those interviewed have not
attended scheduled appointments with the dental surgeon (CD), 90.74% have no specific
reasons. Regarding oral changes, it is noted that the majority is gingival bleeding, 47.73%.
Conclusion: The UBS offers the service, but most pregnant women have never heard about
dental prenatal care, although they find it important to follow up with the CD during the
gestational period, most of them do not follow up. Therefore, UBS professionals should seek
to pay greater attention to pregnant women, providing information about the importance of
dental services during this period, through a waiting room and continuing education.

Keywords: prenatal education, dental care, basic health unit, pregnant women, oral health.

1 INTRODUCAO

O periodo gestacional € marcado por uma serie de transformacdes fisicas, hormonais e
psicoldgicas, sendo necessario um acompanhamento interdisciplinar nos cuidados durante a
gestacdo reforcando o direito reprodutivo da mulher, o qual baseia-se no acesso a servicos de
salde de qualidade e que oferecam as gravidicas, meios de prevencao e cuidados com a salde
bucal (RODRIGUES et al., 2018).

Na Atencdo Basica, o0 pré-natal odontolégico estd inserido no atendimento
multidisciplinar das gestantes, no qual as mesmas recebem informacdes sobre a importancia da
salde bucal, manifestacfes de doengas orais mais comuns no periodo gestacional, higienizacéo
bucal, alimentacao e acompanhamento com o cirurgido dentista durante toda a gestagdo. E mais
prejudicial para o nascituro a permanéncia de infecgdes na cavidade bucal da mae do que o
tratamento realizado (SOUZA et al., 2021).

Nesse contexto houve implementacdo por meio da Portaria n.° 1.459/GM/MS do

Programa Rede Cegonha, lancado em 2011 pelo Sistema Unico de Satde (SUS), que tem como
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finalidade assegurar uma atencdo humanizada durante a gravidez, parto seguro, puerpério € a
assisténcia a crianca (FERREIRA et al., 2015).

A Politica Nacional de Saude Bucal (PNSB), com finalidade de aumentar o0 acesso e
superar o modelo biomédico focado apenas na doenga, indica a insercdo de acGes coletivas e
atendimentos individuais, direcionada para a saude bucal (SB) das gestantes durante o inicio do
pré-natal. E nesse periodo que as mudangas ocorrem na mulher, como alteragbes fisicas,
hormonais e psicoldgicas, que podem viabilizar riscos de SB, podendo surgir doengas, como
carie dentaria e doenga periodontal (MARTINELLI et al., 2020).

As gestantes ficam mais propensas a terem carie dentaria durante a gestacdo devido ao
aumento da frequéncia alimentar e por ingerirem alimentos cariogénicos, que acabam gerando
uma diminuicdo do pH oral. Além disso no primeiro trimestre da gestacdo pode haver
ocorréncias de enjoos matinais, que causam vomitos e refluxo, podendo causar erosdo nas
superficies dentarias, além da diminuicdo na pratica de higiene bucal satisfatéria devido o
desconforto da escova dental. Outro fator importante e a influéncia hormonal, que pode gerar
xerostomia, interferindo no tamponamento salivar (SANTOS; PEREIRA, 2020).

Todos esses fatores podem contribuir com a formacao e acumulo de biofilme, um dos
fatores principais para a doenca periodontal, gerando acbes de agressdo e defesa sobre os
tecidos periodontais. A gestante fica mais susceptivel devido a alta concentracdo de hormonios,
estrogénio e progesterona, esses hormoénios sexuais sao fatores que influenciam na resposta do
periodonto, manifestando inicialmente como gengivite e posteriormente, doenga periodontal
(LOPES; PESSOA; MACEDO, 2018).

H& uma correlagdo entre periodontite e efeitos adversos na gestacao, devido bacteremias
estarem presentes nas inflamag6es gengivais, juntamente com o acumulo de placa bacteriana,
podendo assim, atingir os fluidos amnio6ticos, afetando os tecidos materno-fetais, elevando as
chances de haver partos prematuros e neonatos de baixo peso (SILVEIRA; ABRAHAM,;
FERNANDES, 2016 e LEONARDO et al., 2023).

Apesar disso, as gestantes, ainda tem resisténcia na consulta odontoldgica, devido
desinformaces e crencas, ja que muitas vezes acreditam, que esta possa interferir em riscos
para a sua saude e de seu filho BOTELHO et al., 2019). O nivel socioeconémico, desinteresse
e falta de tempo também sdo justificativas utilizadas por gestantes para se absterem do pré-natal
odontoldgico. Observa-se que que a escolaridade ndo € um fator que implica na recusa do
tratamento odontologico, revelando assim, que a falta de informac&o ndo esté restrita apenas as

gestantes com menor nivel educacional (SILVA et al., 2020)
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Diante do exposto, 0 objetivo da presente pesquisa foi conhecer o acesso e utilizagéo

dos servigos odontologicos durante o pre-natal na Unidade Basica de Saude.

2 METODOLOGIA

A pesquisa realizada trata-se de um estudo quantitativo, do tipo pesquisa de campo,
realizada em uma Unidade Bésica de Saude. A populacdo do estudo foi constituida por
mulheres gestantes em qualquer idade gestacional que estiveram presentes no local do estudo
no dia agendado para visita dos pesquisadores para realizagcdo da coleta dos dados, onde a
populacdo amostral foi 83 gestantes. A coleta de dados foi iniciada ap6s a aprovacao do Comité
de Etica em Pesquisa da Faculdade Independente do Nordeste, sob parecer 6.059.592/2023. As
participantes foram convidadas através de contato pessoal, durante a espera para a consulta do
pré-natal. Nesse momento o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE foi lido e
explicado, onde puderam aceitar ou ndo e, em caso positivo, este documento foi assinado pelos
pesquisadores e pelas participantes, ficando uma via do documento com ambos. Os dados foram
coletados entre os meses de junho e agosto.

Foi aplicado um questionario contendo 23 questdes, abordando dados socioeconémicos
(idade, grau de escolaridade, estado civil, renda familiar, profisséo e ocupacdo) para
caracterizacdo das gestantes. Foi apresentado também, perguntas norteadoras de investigacéo
quantitativa relacionadas ao acesso e utilizacdo dos servi¢os odontoldgicos durante o pré-natal
como: a importancia do pré-natal odontolégico, hébitos e cuidados de higiene oral, além de
questdes sobre fatores que possam interferir na adeséo a assisténcia.

A pesquisa foi realizada na cidade de Vitoria da Conquista/BA em uma Unidade Bésica
de Saude (UBS), que se localiza no sudoeste da Bahia, com uma populacdo estimada em
370.868 habitantes (IBGE, 2022). Trata-se do terceiro maior municipio do Estado da Babhia,
precedida por Feira de Santana e pela capital, Salvador, da qual se encontra a uma distancia de
509 quilémetros, abarcando uma area que abrange aproximadamente oitenta municipios na
Bahia e dezesseis no norte de Minas Gerais (PMVC, 2023).

Os resultados foram inseridos e tabulados em um banco de dados, no programa
Microsoft Excel®, por meio da analise descritiva, cujos resultados foram expressos em forma

de tabelas dispostas a seguir.

3 RESULTADOS
Das entrevistadas, num total de 83 gestantes, 45,78% apresentaram um perfil jovem de
15 a 25 anos de idade, 24,10% 26 a 30 anos e 30,12% entre 31 a 45 anos. Quanto ao estado
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civil, a maior parte era casada, totalizando 56,62%, solteiras 30,12%, e 13,26% se encaixaram
em outras categorias. Em relacdo a escolaridade, a pesquisa mostrou que 38,55% possui 0
ensino médio completo, 12,04% ensino médio incompleto, 7,22% ensino fundamental
completo, 9,65% ensino fundamental incompleto e, apenas 13,26% possuem ensino superior
completo.

A renda familiar predominante das gestantes é entre 01 a 02 salarios minimos 49,40%
seguidos menos de 01 salario minimo 18,10%, nenhum 16,85%, entre 02 a 04 salarios minimos
14,45% e somente 1,2% acima de 04 salarios minimos, no quesito ocupacao 42,17% trabalham
fora, 40,97% sdo dona de casa, 3,61% estudante e 13,25% outros (tabela 1).

Tabela 1. Dados socioeconémicos

CARACTERISTICAS N %

TOTAL 83 100
Idade Atual:

De 15 a 25 anos 38 45,78
De 26 a 30 anos 20 24,10
De 31 a 45 anos 25 30,12
Estado Civil:

Solteira 25 30,12
Casada 47 56,62
Outros 11 13,26
Nivel de escolaridade

Ensino fundamental incompleto 8 9,65
Ensino fundamental completo 6 7,22
Ensino Médio Incompleto 10 12,04
Ensino Médio completo 32 38,55
Ensino superior incompleto 16 19,28
Ensino Superior completo 11 13,26
Renda Familiar:

Nenhuma 14 16,85
Menos de 1 Salario minimo 15 18,10
Entre 1 e 2 Salarios minimos 41 49,40
Entre 2 e 4 Salarios minimos 12 14,45
Acima de 4 Salarios minimos 1 1,20
Ocupacéo:

Trabalha fora 35 42,17
Dona de casa 34 40.97
Estudante 3 3,61
Outras 11 13,25

Fonte: Autoria propria

No que abrange a saude bucal das gestantes entrevistadas, 84,33% consideram a sua
salde bucal boa, 12,04% ruim, e 3,63% excelente. Destas, 72,29% escovam 0s dentes trés vezes

ao dia, 14,46% duas vezes, 10,84% quatro vezes e, 2,41% ndo mais, que uma vez. Apesar das
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mesmas considerarem a sua saude bucal boa, 19,28% ndo fazem o uso do fio dental e 34,94%
usam somente uma vez ao dia.

Outro fator relevante, dos dados encontrados, mostra que 55,42% ja observaram
sangramento gengival durante o periodo gestacional e 63,86% ja tiveram a doenca carie. Um
fator positivo encontrado na pesquisa, foi que majoritariamente 81,93% das gestantes buscam
manter uma alimentacdo mais saudavel durante a gestacao (tabela 2).

Tabela 2. Dados satde bucal

CARACTERISTICAS n %
TOTAL 83 100
Como vocé considera sua saude

bucal?

Ruim 10 12,04
Boa 70 84,33
Excelente 3 3,63

Quantas vezes vocé escova 0s
dentes por dia, nesse periodo
gestacional?

Nenhuma

1/Uma vez 2 2,41
2/Duas vezes 12 14,46
3/trés vezes 60 72,29
4/Quatro vezes 9 10,84

Acima de 5/Cinco Vezes

Quantas vezes vocé passa o fio
dental por dia, nesse periodo
gestacional?

Nenhuma 16 19,28
1/Uma vez 29 34,94
2/Duas vezes 13 15,66
3/trés vezes 22 26,51
4/Quatro vezes 3 3,61

Acima de 5/Cinco Vezes

Vocé observa sangramento na
regido da gengiva ao escovar 0s
dentes nesse periodo
gestacional?

Né&o 37 44,58
Sim 46 55,42
Vocé ja teve a doenca carie

dentéaria?

Néo 30 36,14
Sim 53 63,86

Durante a gestacéo vocé
procura fazer uma alimentagao
mais saudével?

Né&o 4 4,82
Sim 68 81,93
Talvez 11 13,25
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Vocé considera sua alimentagéo
cariogénica?

Né&o 26 31,33
Sim 21 25,30
Néo sei 36 43,37

Fonte: Autoria propria

As usuarias dos servicos da UBS consideram importante o acompanhamento
odontoldgico durante o periodo gestacional, o equivalente a 97,60%. Sendo que, 65,06% nunca
ouviram falar sobre o pré-natal odontoldgico e 34,94% tiveram acesso a essa informacao, destas
58,62% fazem acompanhamento com o CD e 41,38% ndo fazem. Mostrando assim, um baixo
indice de uso do servico na UBS.

Em contrapartida, quando foi perguntado se foram informadas sobre a importancia de ir
ao dentista durante o periodo gestacional, o indice sobe para 46,99%. Mostrando que boa parte
nao conhece o programa, mas foram avisadas sobre a importancia do acompanhamento com o
CD durante esse periodo, sendo que, 64,10% receberam essa informag&o durante a consulta de
pré-natal com os enfermeiros da unidade.

Quando perguntado sobre a ida nas consultas agendadas com o CD, 65,06%
responderam que ndo estdo comparecendo. Uma vez que, 90,74% néo tiveram nenhum motivo
especifico para ndo comparecer. No que concerne a quantidade de consultas odontoldgicas
durante o periodo gestacional, 73,5% das entrevistadas compareceram a apenas um ou a
nenhum atendimento e, 26,5% foram a dois ou mais. Em relacdo a procura pelo atendimento
odontoldgico das gestantes por conta préopria, 62,65% responderam que ndo procuraram e,
37,35% que sim. Dentro das que responderam sim, os motivos foram variados, dor 32,26%,
prevengéo 41,93%, sangramento gengival 25,81%.

Foi perguntado sobre os procedimentos odontoldgicos que ndo podem ser realizados
durante a gestacdo como: raio X, exodontia, endodontia, restauracdo 75,90% ndo souberam
dizer se esses procedimentos poderiam ser realizados. Durante a gestacao 53,01% das gestantes
notaram alguma alteracdo bucal. Essas alteracOes se diversificam entre: sangramento da
gengiva 47,73%, aumento focal volumétrico da gengiva 20,45%, sensibilidade dentinaria
18,18% e presenca de tartaro 13,64%.

Das 83 gestantes entrevistadas, foi questionado como as mesmas avaliam 0 acesso e
utilizacdo do pré-natal odontoldgico na UBS. 51,80% consideram bom, 22,90% excelente e
25,30% ruim.
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Tabela 3. Dados sobre gravidez atual, acesso e utilizagdo dos servigos

CARACTERISTICAS
TOTAL

E a sua primeira gestacio?
Né&o

Sim

Qual o seu periodo gestacional?
1° Trimestre
2° Trimestre
3° Trimestre

Vocé acha importante
acompanhamento odontolégico
no periodo gestacional?

Sim

Néo

Vocé ja ouviu falar do Pré-
Natal Odontolégico?

Sim

Né&o

Se Sim, vocé faz esse
acompanhamento?
Sim

Néo

Foi informada antes ou durante
a gestacdo da importancia de ir
ao dentista durante esse
periodo?

Sim

Nao

Né&o sei

Se foi informada, quem passou
a informacéo?

Medico

Enfermeiro

Cirurgido dentista

Outros

Tem ido as consultas agendadas
com o dentista?

Sim

Néo

Se néo, tem algum motivo
especifico?

Sim

Né&o

Vocé procurou algum dentista
durante a gesta¢do?

Sim

Né&o

Por qual motivo?
Prevencéo

n
83

47
36

33
28
22

29
54

17
12

39
39

10
25

29
54

31
52

13

%
100

56,62
43,38

39,76
33,74
26,50

97,60
2,40

34,94
65,06

58,62
41,38

46,99
46,99
6,02

25,64
64,10

10,26

34,94
65,06

9,26
90,74

37,35
62,65

41,93
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Dor
Sangramento gengival
Outros

Existe procedimentos
odontoldgicos que ndo podem
ser realizados durante a
gestacdo?

Raio x

Sim

Né&o

N&o sei

Exodontia:
Sim

Néo

Na&o sei

Endodontia:
Sim

Néo

Nao sei

Restauracéo:
Sim

Né&o

Nao sei

Nenhum procedimento pode ser
realizado:

Sim

Né&o

Néo sei

Durante a gestagdo vocé notou
alguma alteracdo bucal?

Sim

Né&o

Se sim, qual?

Presenca de tértaro
Sangramento da gengiva
Sensibilidade dentinéria
Aumento focal volumétrico da
gengiva (Granuloma piogénico)
Outras

Qual a quantidade de consultas
odontoldgicas durante o
periodo gestacional?

Uma

Duas

Trés

Mais de trés

Nenhuma

Como vocé avalia 0 acesso e a
utilizagdo do pré-natal
odontol6gico na UBS?

Ruim

16
24
43

17
64

18
64

23
14
46

11

63

44
39

21

32,26
25,81

19,28
28,92
51,80

2,42
20,48
77,10

1,20
21,69
77,11

27,71
16,87
55,42

13,25
10,85
75,90

53,01
46,99

13,64
47,73
18,18
20,45

14,46
6,02
9,64

10,84

59,04

25,30
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Bom 43 51,80
Excelente 19 22,90
Fonte: Autoria propria

4 DISCUSSAO

O pré-natal odontoldgico é de extrema relevancia para a sadde das gravidicas, uma vez
que busca resolver os problemas bucais advindos da gestacdo, visando assim, orientar e tratar
as doencas, evitando riscos maiores para gestantes e para o0s nascituros (CELESTINO;
STURDART; OLIVEIRA, 2022).

Nesse estudo foi observado que 45,78% das gestantes estudadas sdo jovens de 15 a 25
anos de idade. Resultado semelhante encontrado na pesquisa de Oliveira et al (2021), onde 52%
eram jovens no mesmo periodo de idade. Segundo Fernandes et al (2019), isso ocorre devido a
uma deficiéncia na salude publica de aspecto multifatorial, referente as desigualdades
econémicas, sociais e educacionais, que tem relacdo direta com o aumento da gravidez nessa
faixa etaria.

Na amostra estudada, 28,91% das gestantes ndo concluiram o ensino médio, mostrando
um dado relevante para o estudo. Fernandes et al (2019) destaca que o surgimento da gravidez
durante o ensino fundamental e médio pode interferir na continuidade da vida escolar, uma
possivel justificativa para esses dados seriam as condigdes socioecondmicas, dificultando
assim, o acesso as informacdes e aos métodos contraceptivos.

No presente estudo, 84,33% das gestantes consideram sua satde bucal boa, mas mesmo
assim, € necessario que ocorra uma avaliagdo odontoldgica com um cirurgido-dentista. Esta
avaliacdo, junto a cuidados preventivos, curativos e educativos promovem a melhora da
qualidade gestacional, evitando possiveis complicacGes, ou que problemas existentes agravem
num momento em que a satde bucal da mée afeta diretamente a satide do bebé (BOTELHO et
al., 2019).

Com relacdo a escovacdo de dentes, nesse estudo houve um indice positivo, onde
72,29% disseram que escovam o0s dentes trés vezes ao dia. H& uma queda brusca quando se
trata da mesma pergunta, com relagdo ao uso do fio dental, 34,94% usam somente uma vez ao
dia e 19,28% ndo usam. Segundo os dados encontrados na cidade de Fortaleza -CE por Cunha
(2022), onde foram entrevistadas 61 gestantes, 43,3% ndo usam e outros 13,3% as vezes.
Segundo Sanz et al. (2017), o baixo indice em relacdo ao uso do fio dental, pode levar ao
aumento do biofilme e consequentemente da carie e da doenca periodontal, pois as mesmas
aparecem no contexto geral como as doencgas orais mais prevalentes, ocasionando efeito

negativo na qualidade de vida como dor e perda do elemento dental.
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Embora, no presente estudo 63,86% das gestantes falarem que ja tiveram carie, a mesma
é uma doenca multifatorial, sendo assim, ndo estd ligada de uma maneira direta ao periodo
gestacional, mas sim, pelos fatores externos, como aumento da frequéncia alimentar, aumento
da ingestdo de alimentos cariogénicos, mudancas na microbiota oral, esses fatores associados
com uma ma higienizacao aumenta a incidéncia da doenga carie. Para evitar a progressao, o CD
deve orientar durante as consultas de pré-natal, sobre dietas e habitos de higiene oral (MIGUEL
etal., 2019).

No que abrange as dietas, esta pesquisa mostra que 25,30% consideram sua alimentacéo
cariogénica e 43,37% ndo souberam informar. Com a diminuicdo da higiene oral e uma
alimentacéo rica em refinados e agucar, as gestantes encontram-se num grupo de pessoas mais
propensas aos agravos mencionados. Desse modo, as mulheres gravidas precisam de
acompanhamento profissional para restauracdo e manutencdo da salde bucal (SILVERIO
MATSUBARA; TIEME; DEMETRIO, 2017).

Nesse estudo, 75,90% ndo sabem informar se podem ser realizados procedimentos
odontoldgicos no periodo gestacional. No estudo de CUNHA (2022), 50,8% disseram que nao
podem ou ndo sabem se é possivel a realizacdo de algum procedimento, mas a gestacdo ndo
impede que os tratamentos odontolégicos sejam realizados em rotina, como por exemplo,
avaliacdo da condicdo bucal da gestante, instru¢@es de higiene bucal, aplicacéo topica de fluor,
profilaxias, raspagens, alisamento radicular, remogdo de carie, restauragdes, exodontias ndo
complicadas, tratamentos endodénticos, instalagdo de protese. Esses procedimentos
odontoldgicos sdo menos prejudiciais para méde e para o feto, do que o foco infeccioso na
cavidade oral, dessa forma qualquer intervengdo odontoldgica pode ser realizada durante o
periodo gestacional. Entretanto, tratamento eletivos e, cirurgias extensas devem ser postergadas
para o periodo de pos parto (GUIMARAES et al., 2021).

Sendo assim, o atendimento com Cirurgido-Dentista (CD) pode ser realizado nos trés
trimestres de gestacdo. No contato inicial com a gestante, que preferencialmente deve ocorrer
no primeiro trimestre, € importante o profissional fazer uma anamnese detalhada e orientagdo
de higiene bucal, devido a gestante estd mais propensa a nauseas e enjoos, além disso os
procedimentos mais invasivos podem oferecer riscos, devido ao desenvolvimento fetal,
podendo gerar complicacdes como, abortos e teratogenicidade devido a organogénese (HARB
et al., 2020)

O segundo trimestre € o ideal para realizar procedimentos odontoldgicos, visto que a

organogénese esta completa, diminuindo os riscos para o feto e para a made (SANTOS;
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PEREIRA, 2020). Contudo, o tratamento pode ser realizado em qualquer periodo gestacional,
em casos de urgéncias e emergéncias (GUIMARAES et al., 2021).

Ja o terceiro trimestre é o0 periodo mais desconfortavel para a gestante, devido a posicao
e tamanho do feto, além dos riscos como sincope e hipertensdo arterial (NANTES et al., 2023).
Para isso alguns cuidados devem ser tomados, como, evitar consultas matinais, em virtude das
gestantes terem mais probabilidade de nauseas e maiores riscos de hipoglicemia, deve-se
planejar consultas curtas e adequar a posi¢do da cadeira (MIGUEL et al., 2019).

Na amostra estudada, 97,60% das gestantes consideram importante 0 acompanhamento
odontoldgico nesse periodo, dentre essas 65,06% nunca ouviram falar do PNO. Na pesquisa
realizada em Vitoria da Conquista- Ba no ano de 2015 por Ferreira et al (2015), 86,1% das
gestantes consideram importante 0 acompanhamento odontolégico, mas 74,6% nunca tiveram
contato com o CD durante a gestacdo. Segundo BOTELHO et al (2019), isso ocorre cabido a
falta de informacdo e a crencas que levam as gestantes a terem medo do atendimento
odontoldgico, fazendo com que aja procura com o0 CD somente em casos extremos de dor, além
disso a falta de orientacdo por parte dos profissionais pode impactar nesses dados, devido a
inseguranca dos mesmos, levando-os a postergar e negligenciar as consultas durante o periodo
gestacional, gerando impactos para a saude bucal da gestante.

Na presente pesquisa 46,99% foi informada pelos profissionais da UBS sobre a
importancia de ir ao CD durante esse periodo e 46,99% ndo foram informadas. No estudo
realizado por Carvalho et al (2014) no municipio de Cambeé-PR no periodo de maio a setembro
de 2013 77,77% das gravidicas responderam ter recebido orienta¢bes na primeira consulta do
pré-natal, de forma verbal, por meio da enfermeira, auxiliares de enfermagem e do obstetra e
16,66% receberam a informacdo por meio da equipe de saude bucal. O atendimento
odontoldgico é uma acdo complementar ao pré-natal médico conforme as diretrizes do Manual
de Assisténcia Pré-Natal (BRASIL, 2005). A 82 Conferéncia Nacional fala da importancia da
Saude bucal como um componente indissociavel da salde geral, nota-se uma certa falta de
atencdo para a questdo. Por isso, na consulta pré-natal é dever do odont6logo e/ou enfermeiro
alertar as gestantes de alto risco sobre a condicao sistémica e sobre os devidos cuidados nos
habitos alimentares, atividades fisicas e satde bucal. O cirurgido-dentista e outros profissionais
devem atuar de modo sinérgico como dispositivo ativo na manutencdo da saude da mulher, de
maneira especial no periodo gestacional. (SOARES et al., 2009).

Nesse estudo, 65,06% das entrevistadas ndo tem ido as consultas agendadas com o CD,
90,74% dessas nao tem motivos especificos. Percebe-se a grande quantidade de gestantes que

ndo comparecem as consultas com CD, assim como na pesquisa realizada por Cunha (2022),
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onde 57,4% das gestantes entrevistadas ndo realizam acompanhamento com o CD. Segundo
GUIMARAES et al (2021), isso ocorre em funcdo das gestantes acreditarem que 0s
procedimentos odontoldgicos podem de alguma forma prejudicar a sua saude ou do feto, essa
desinformacéo gera impactos na saude bucal da gestante, pois sabe-se, que 0 ndo tratamento é
mais prejudicial do que a realizagdo dos procedimentos e das consultas odontolégicas, outro
fator que esta associado a baixa procura das gestantes na UBS, é por efeito dos CDs ndo terem
seguranca suficiente para lidar com a realizacdo dos procedimentos, gerando assim, a
postergacdo do atendimento pos gestacao.

Sobre as alteragfes bucais, nota-se nesse estudo, que a maior parte & sangramento

gengival 47,73%, resultado semelhante aos encontrados por, Oliveira et al (2021), seguido de
aumento focal volumétrico da gengiva 20,45%, sensibilidade dentaria 18,18% e presenca de
tartaro 13,64%. Dentre as doencas citadas a gengivite é a mais prevalente, devido ao aumento
da progesterona, e consequentemente da vascularizagdo, fazendo com que aja aumento da
sensibilidade e dos irritantes locais, além de determinadas bactérias associadas ao processo
inflamatorio (HARB et al., 2020). A gengiva comega apresentar sinais de vermelhid&o,
sensibilidade, o local fica edemaciado e com facil sangramento ao toque, esse processo fica
mais evidente durante a escovacio e o uso do fio dental (SILVERIO MATSUBARA; TIEME;
DEMETRIO, 2017).
Quando a gengivite ndo ¢ tratada pode evoluir para uma periodontite, causando perda dssea de
suporte, recessao gengival e mobilidade dentaria. Ha estudos que relacionam a doenga
periodontal com parto prematuro e neonatos de baixo peso ao nascer. Isso ocorre devido
inflamagdes e infeccdes que acarretam alteragdes hormonais, fazendo com que o organismo,
para proteger o nascituro, induza o nascimento prematuro. No entanto, outros estudos nao
tiveram resultados conclusivos para afirmar a correlagdo de doenca periodontal e o parto
prematuro e neonatos de baixo peso, sendo necessario mais estudos sobre o tema (SILVA et al.,
2021).

Jé& a erosdo dentaria, esta associado a causas intrinsecas como &acido gastrico ou refluxo
devido as gestantes terem mais enjoos e vomitos durante esse periodo e extrinsecos causados
pelos &cidos relacionados com a alimentacdo. A escovacao logo apds a émese agrava o quadro
devido a forca mecanica da escovacdo e aos abrasivos dos dentifricos. Os desfechos da erosao
dentariam sdo diversos, como comprometimento estético, sensibilidade dentinaria, exposi¢do
pulpar, desgaste do esmalte e perda de dimensdo vertical (SILVA; COUTO; CONCEICAO,
2020).
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Granuloma piogénico € uma lesdo benigna, que ocorre durante a gestacdo, ele
normalmente se localiza entre os dentes anteriores da maxila. Aprestando-se como uma leséo
nodular, pediculado sem ultrapassar 2 cm de tamanho, tem caracteristicas, como coloracao
vermelha, sangrante ao toque e indolor. A causa é relacionada com impactacdo alimentar,
excesso de restauracdes e acumulo de placa bacteriana, € indicado a remocdo cirdrgica em casos
de dificultar a mastigacdo e a higienizacdo bucal; caso contrério postergar para o pos-parto
(SILVERIO MATSUBARA; TIEME; DEMETRIO, 2017).

Nesse estudo, 51,80% das gestantes ndo sabem informar se 0 RX pode ser realizado
durante a gestacdo. Os exames radiograficos séo essenciais para o fechamento do diagnostico,
portanto, ndo precisam ser adiados durante a gestacdo. As doses de radiacao utilizadas durante
0 processo séo baixos, ndo sendo capazes de causar algum tipo de ma formagéo no feto em
desenvolvimento (GUIMARAES et al., 2021). Utilizando-se dos Equipamentos de Protecdo
Individual especificas para as tomadas radiograficas, como o uso do avental plumbifero, colares
tireoidianos, regulacdo da dose e duracdo do raios X, o exame radiografico pode ser realizado
quando necessario para o plano de tratamento (MIGUEL et al., 2019).

Na amostra estudada, 77,10% ndo sabem se podem ser realizados exodontia e
endodontia durante a gravidez, devido ao uso dos anestésicos. Mas € possivel a realizacao
desses procedimentos de forma segura, o sal anestésico mais indicado é Lidocaina 2% com
vasoconstritor Epinefrina 1.100.000, o0 mesmo aumenta o tempo de trabalho, dando mais
conforto para a paciente, 0 maximo sdo 2 tubetes de anestésico por sessdo. Alguns sais
anestésicos ndo séo recomendaveis, como Prilocaina e Articaina, devido ao risco de ocorrer
metemoglobinemia, o vasoconstritor Felipressina também deve ser evitado, pois pode causar
riscos para o feto, podendo gerar uma diminuicdo da circulacdo placentaria e, dificuldade de
fixacdo do embrido ao Utero, além disso, pode induzir contraces uterinas (GUIMARAES et
al., 2021).

5 CONCLUSAO

Conclui-se, que a UBS oferece 0 servico, mas a maioria das gestantes nunca ouviram
falar sobre o pré-natal odontolégico, embora as mesmas acharem importante o0
acompanhamento com o CD durante o periodo gestacional, boa parte delas ndo fazem o
acompanhamento. Dessa forma, os profissionais da UBS devem procurar dar uma atencao
maior para as gestantes, levando informacGes sobre a importancia dos servigos odontologicos

durante esse periodo, através de sala de espera e educacgdo continuada.
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Vale destacar que ha uma correlacdo entre as gestantes participantes de acdes educativas
individuais ou coletivas e a presenca delas no pré-natal odontologico, este sendo realizado de

forma adequada.
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