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RESUMO

A gestacdo é um periodo em que o corpo da mulher passa por uma série de alteracGes
fisioldgicas e com isso se ressalta a importancia de cuidados integrais a saude da mulher,
incluindo a salde na cavidade oral, o que ressalta a necessidade de realizar o pré-natal
odontologico com cirurgido-dentista. De acordo com o Ministério da Saude, € garantido o
atendimento individual e coletivo de gestantes no pré-natal e pré-natal odontoldgico. Nesse
sentido o presente trabalho busca tragar um perfil sociodemogréafico e da satde bucal das
gestantes na UBS Nova Cipé abordando a importancia do pré-natal odontoldgico na reducéo e
agravamento de complicacBes no periodo gestacional no parto e pés-parto. A metodologia se
deu a partir da aplicacdo de questiondrio com 14 perguntas e exames clinicos aplicados na
referida unidade com as gestantes da area Nova Cip0, e apoio do cirurgido-dentista que atua na
unidade basica de saude. Portanto, foi possivel observar que as gestantes apresentavam doencas
como carie e gengivite, hipersecrecdo de glandulas salivares, excessiva vascularizagdo do
periodonto, correndo serios riscos de as bactérias migrarem para a corrente sanguinea,
provocando parto prematuro e baixo peso ao nascer. Assim, a introducdo das consultas de pré-
natal odontol6gico na unidade se tornou de fundamental importancia, desenvolvendo agdes
individuais e coletivas salientado a importancia e as medidas que devem ser tomadas referente
a higiene na cavidade oral e cuidados alimentares, com uma atencao especial para o periodo
gestacional de cada gestante e quais procedimentos poderiam ser realizados. Além disso, é
necessario tracar um perfil dessas gestantes e facilitar sua identificacdo e assisténcia na
realizacdo de estratégia de promocéo e prevencdo da saude bucal e qualidade gestacional.

Descritores: Gravidez; Gestantes; cuidado Pré-natal; Odont6logos; ESF.



ABSTRACT

Pregnancy is a period in which the woman's body goes through a physiological changes series
and with this, the importance of comprehensive care to women's health is highlighted, including
health in the oral cavity, which highlights the need to perform the dental prenatal with dentist.
According to the Ministry of Health, individual and collective care for pregnant women in
prenatal and dental prenatal care is guaranteed. In this sense, the present work seeks to trace a
socio-demographic and oral health profile of pregnant women at BUC (Basic Unit Care) Nova
Cipd, addressing the importance of dental prenatal care in reducing and worsening
complications in the gestational period during childbirth and postpartum. The methodology was
based on a questionnaire application with 14 questions and clinical examinations applied in that
unit with pregnant women from Nova Cip6 area, and support from the dentist who works in the
basic health unit. Therefore, it was possible to observe that pregnant women had diseases such
as caries and gingivitis, salivary glands hyper secretion, periodontium excessive
vascularization, running a serious risk of bacteria migrating to the bloodstream, causing
premature birth and low birth weight. Thus, the introduction of dental prenatal consultations in
the unit became of fundamental importance, developing individual and collective actions,
highlighting the importance and measures that should be taken regarding hygiene in the oral
cavity and food care, with special attention to the each pregnant woman gestational period and
which procedures could be performed. In addition, it is necessary to draw a profile of these
pregnant women and facilitate their identification and assistance in carrying out a strategy for
oral health promotion and prevention and gestational quality.

Keywords: Pregnancy; Pregnant women; prenatal care; Dentists; FHS.
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1 INTRODUCAO

A gravidez é um processo adaptativo na vida da mulher, do parceiro e dos membros de
sua familia, isso porque é marcada pelas constantes transformagdes da gestante e das mudancas
na vida de todos a sua volta. Um dos primeiros passos a ser tomado é a realizacdo do pré-natal,
que deve ser iniciado assim que confirmar a gravidez, e diz respeito ao acompanhamento da
gestante por uma equipe multiprofissional. Esse acompanhamento é importante para sanar
duvidas sobre o periodo gestacional, parto e o puerpério, classificando os riscos gestacionais,
e monitorar a salde da mée e do bebé intra-uterino (BRASIL, 2014).

A saude bucal € imprescindivel e, no caso de mulheres gestantes, torna-se fundamental
tanto na gravidez, quanto no puerpério para a saude do bebé. A salde bucal tem impacto na
salide sistematica, e como a gestacao € uma fase dedicada aos cuidados, a mulher precisa ter
um atendimento de forma integral e multifuncional. Nessa fase, os cuidados bucais precisam
ser redobrados, e sdao muitas vezes negligenciados (RUIZ et al., 2016; GUIMARAES et al.,
2021).

Por esse motivo, durante o pré-natal é indicado que seja feita uma avaliacéo
odontoldgica, um acompanhamento com cirurgido-dentista, o chamado pré-natal odontoldgico,
que somado a cuidados preventivos, curativos e educativos proporcionam uma melhor
qualidade gestacional, evitando possiveis complica¢fes, ou agravamento de problemas ja
existentes, uma vez que a saude bucal da mae afeta diretamente a satde do bebé (WELGATCH;
SAMALEA, 2008; BOTELHO et al., 2019).

Diante de tais transformacdes, ha alteracdes nos niveis hormonais de estrogénio e
progesterona, o que afeta a cavidade bucal da gestante, desenvolvendo ou agravando doengas
periodontais. Diante disso o referido periodo se torna favoravel para a promogado de agdes de
satde, tanto por ser um periodo delicado que exige cuidados redobrados, quanto pela mae
exercer uma preocupagao com a crianga que esta para chegar, se tornando mais receptiva a
novos conhecimentos relacionados a sua propria saide e de seu bebé. A mulher gravida
necessita compartilhar a sua historia e suas percepcoes, e deve ser acolhida de forma integral
pelos profissionais que lhe prestam assisténcia do pré-natal e pré-natal odontologico (SILVA;
FERREIRA;VIEIRA, 2020).

De acordo com Rodrigues et al. (2018) o pré-natal odontolégico na saide publica de
atencdo basica é de fundamental importancia. Ainda segundo os autores, mulheres sdo as que

mais utilizam o Sistema Unico de Satde (SUS), fato que se torna fundamental para o
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desenvolvimento de politicas e nas implicacBes de condicdo de salde e respeito aos direitos das
mulheres, uma vez que vivemos em um mundo marcado pela desigualdade de género.

A unidade bésica de salde contribui para realizacdo desse acompanhamento que tem
inicio com as visitas domiciliares, passando pelo planejamento familiar, pré-natal, pré-natal
odontoldgico, parto e puerpério, com ac¢des que podem ser coletivas e individuais como
palestras, reunides e debates, com enfermeira, médico, cirurgido-dentista, fisioterapeutas,
nutricionistas, entre outros profissionais (SALIBA et al., 2019).

Embora o atendimento odontolégico faca parte do protocolo de cuidados do pré-natal
no SUS, e das evidéncias que indicam que os procedimentos podem ocorrer de maneira segura,
observa-se na pratica dos servigos de saude um numero significativo de gestantes que nédo
passam pelo pré-natal odontolégico (FERREIRA et al., 2016).

Nem sempre a mulher gestante sabe das consequéncias das doencas periodontais.
Segundo Rodrigues et al. (2018), hd um considerdvel aumento da incidéncia dessas
complicacBes no periodo gestacional, chegando a atingir uma taxa de 70% das gestantes,
aumentando consequentemente os riscos de nascimento prematuro e baixo peso ao nascer. A
céarie também é muito comum, decorrente de deitas cariogénicas e alteragfes fisioldgicas na
cavidade bucal, o que requer assisténcia e cuidados especiais, pois ndo se trata de uma paciente
comum (RODRIGUES et al., 2018).

Neste sentido, a literatura evidencia a necessidade do pré-natal odontoldgico denotando
alteracfes hormonais e bucais que, associadas com maus héabitos alimentares e de higiene na
cavidade oral, podem desencadear desde o parto prematuro e baixo peso ao nascer. Assim com
a introducdo de consultas odontoldgicas objetiva reduzir os indicies de gengivite, periodontite,
granuloma piogénico, erosao dentaria e carie, além dos riscos a salde da gentante e do bebg, ja
mencionados (GONCALVES, 2020).

Nesta Otica, o presente artigo busca tracar um perfil da sadde bucal e sistematica das
gestantes que sdo atendidas na Unidade Béasica de Saude Nova Cipé em Cipd-BA, abordando a
percepcao e importancia do pré-natal odontologico, uma vez que a gestacdo € marcada pelas
mudancas fisicas, psiquicas, familiares, sociais, desconfortos e alteracbes sistémicas e
emocionais, 0 que afeta diretamente a satde bucal da gestante. Assim foi avaliado perfil
sociodemogréafico, habitos de higiene oral e averiguou-se sintomas de gengivite/periodontite
nas gestantes, além da conscientizacdo das gestantes quanto a importancia do pré-natal e da

adesdo a primeira consulta odontolégica do bebé.
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2 METODOLOGIA

O presente trabalho foi realizado na cidade de Cip0, municipio do oeste baiano, e conduz
um estudo qualitativo realizado através de questionario estruturado (APENDICE A) a respeito
dos hébitos de higiene oral, diabetes mellitus, habito de fumar cigarro e sintomas de
gengivite/periodontite nas gestantes que sao atendidas pela Unidade Basica de Saude da Familia
Nova Cip6, composta por 01 Equipe de Salde da Familia e 01 Equipe de Saude Bucal.
Complementarmente, foram analisados os prontuarios odontolégicos das UBS entre 0s meses
de dezembro de 2019 a fevereiro de 2020, disponibilizados pelo cirurgido-dentista da UBS, e
dados foram levantados atraves de exame clinico.

O questionério foi disponibilizado de forma online, devido a emergéncia da COVID-19.
Dentre os itens avaliados na aplicacdo do questionario, pode-se descrever:

e Perfil sociodemogréafico: idade, estado civil, etnia/cor e escolaridade;

e Saude sistémica: habito de fumar, diabetes mellitus; nduseas e vomitos automedicacéo;

e Salde bucal: escovacao diaria e uso do fio dental; sangramento gengival; dentes com
mobilidade: realizacdo do pré-natal odontoldgico, nesta gestacdo ou em anteriores.

As participantes foram instruidas a cerca das questfes éticas implicadas na presente
pesquisa, e solicitadas a preencherem o Termo de Consentimento e Livre Esclarecimento
(TCLE), de acordo com o Apéndice B.

O exame clinico foi realizado com na UBS Nova Cip0, e buscava avaliar presenca ou
auséncia de 3 critérios: gengivite, calculo dental e granuloma piogénico.

Os dados foram analisados no software Microsoft® EXCEL, através da estatistica

descritiva dos resultados obtidos do questionario estruturado.
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3 RESULTADOS

Os resultados obtidos através da analise de prontuarios odontoldgicos das gestantes que
fazem atendimento na UBS Nova cipd, constata a inexisténcia do pré-natal odontoldgico na
referida unidade. Foi constatado nenhum atendimento de pré-natal odontoldgico as gestantes
nos Ultimos meses de 2019 e os dois primeiros meses de 2020. Foi relatado ainda pelas gestantes
e profissionais de salde que o pré-natal odontoldgico era realizado no municipio, ha cerca de
10 anos, através de Unidades Mdveis Odontologicas (UOM).

Através da busca em 100 prontuarios de mulheres adstritas a ESB da UBS Nova Cip0,
contava com 36 gestantes nesse periodo, das quais 14 gestantes responderam aos questionarios,
e em 11 dessas gestantes foi realizado anamnese e exame clinico. Nessa analise, constava
nenhum atendimento de pré-natal odontoldgico nesse periodo.

Os gréficos abaixo expressam o0s resultados obtidos através das respostas ao
questionario. Referente aos dados sociodemogréaficos das gestantes, o Grafico 1 apresenta a
idade das gestantes entrevistadas, onde a maioria (37%) possui entre 15 a 25 anos; o Gréfico 2
mostra o estado civil, das quais 46% sdo casadas; 0 Grafico 3 exibe a escolaridade, no qual uma
parcela de 30% afirmou ter 52 a 82 série incompleta, enquanto outra parcela de 30% afirmou ter

ensino médio completo; o Grafico 4 exp0e a etnia/cor, em que 73% afirmou ser parda.

Idade Estado civil

9%

37%

46%

= Menos de 15 anos = 15 a 25 anos

- 95 235 anos Acima de 35 anos = Solteira = Casada = Unido estavel

Gréfico 1: Idade das gestantes incluidas no estudo Gréfico 2: Estado civil das gestantes incluidas no
Fonte: Elaboragdo da autora (junho de 2021) estudo
Fonte: Elaboragdo da autora (junho de 2021)



12 a 42 série Analfabeto 12 a 42 série
Escolaridade incompleta 0% completa
0% 0%

Superior completo 5%a 8 serie
20% incompleta
30%
Ensino médio
. incompleto
_ Superior 0%
incompleto
20% -
0% 5%a 82 serie
completa
. " 0%
Ensino médio
completo
30%
= Analfabeto = 12 3 42 série incompleta 1% a 42 série completa
5% a 82 série incompleta = 52 3 82 série completa = Ensino médio incompleto
= Ensino médio completo = Superior incompleto = Superior completo
Gréfico 3: Nivel de escolaridade das gestantes incluidas no estudo
Fonte: Elaboracdo da autora (junho de 2021)
Etnia/Cor Indigena
0% Branca

Negra
9%

Amarela
Parda 0%
73%

= Branca = Negra = Amarela = Parda = Indigena

Gréfico 4: Etnia/cor das gestantes incluidas no estudo
Fonte: Elaboracdo da autora (junho de 2021)
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Em relacdo a saude sistémica das gestantes, o Gréafico 5 revela que 91% ndo € fumante;

0 Grafico 6 expressa que 100% das gestantes entrevistas afirmaram ndo possuir Diabetes

mellitus; o Gréfico 7 indica que 64% apresenta nduseas e vomitos; e o Grafico 8 exprime que

82% ndo realiza automedicacao.



Fumante

9%

91%

= Sim = Ndo

Diabetes Mellitus

Sim

= Sim = Ndo

Gréafico 5: Percentual das gestantes  fumantes

incluidas no estudo
Fonte: Elaboracdo da autora (junho de 2021)
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Gréafico 6: Percentual das gestantes que possui
Diabetes mellitus

Fonte: Elaboracdo da autora (junho de 2021)

Naduseas e vomitos

36%

64%

= Sim = Nao

Automedicacao

18%

82%

= Sim = Ndo

Graéfico 7: Incidéncia de gestantes com nausea e

vomito
Fonte: Elaboracéo da autora (junho de 2021)

Gréfico 8: Percentual de gestantes que realizam
automedicagdo

Fonte: Elaboracéo da autora (junho de 2021)
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No quesito da saude bucal das gestantes, o Grafico 9 apresenta que 55% da gestantes

realizam 2 escovac0es diarias; e o Grafico 10 apresenta que 50% nao fazem uso de fio dental.

Escovacao diaria
0%

45%
55%

= Nenhuma vez =1 vez
= 2 vezes Acima de 3 vezes

Uso do fio dental diariamente

20%

30%

50%

= Sim = Ndo = Asvezes

Gréfico 9: Percentual da quantidade de vezes que as

gestantes realizam escovagéo diaria
Fonte: Elaboracdo da autora (junho de 2021)

Gréfico 10: Percentual do uso diario de fio dental
pelas gestantes incluidas no estudo
Fonte: Elaboracdo da autora (junho de 2021)

Quanto aos critérios avaliados no exame clinico de 11 gestantes, o Grafico 11 mostra

que a maioria relata sangramento gengival (40%, as vezes; 30%, sim); e o Grafico 12 mostra

que 76% da gestantes apresentam mobilidade dental; e 0% apresentaram a incidéncia de

granuloma piogénico.

Sangramento gengival

40%

30%

= Sim = N&o = Asvezes

Dente com mobilidade

24%

76%

= Sim = Néo =

Gréafico 11: Sangramento gengival das gestantes

incluidas no estudo
Fonte: Elaboracdo da autora (junho de 2021)

Gréfico 12: Percepcdo das gestantes incluidas no
estudo em relacéo a mobilidade dental
Fonte: Elaboracdo da autora (junho de 2021)
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Quanto a realizacdo e percep¢do da importancia do pré-natal odontolégico, o Grafico
13 apresenta que 64% das gestantes ndo realizam e ndo realizaram pré-natal odontoldgico; e o

Gréfico 14 aponta que 100% das gestantes consideram o pré-natal odontoldgico importante.

Realizacdo do pré-natal Importancia do pre-natal
odontologico na gestacéo atual odontoldgico
ou anteriores

36%

64%

100%

= Sim = Néo = Sim = Ndo

Gréfico 13: Percentual das gestantes incluidas no Gréafico 14: Percentual das gestantes incluidas no
estudo que ja realizaram o pré-natal odontoldgico na  estudo que acreditam que o pré-natal odontoldgico é
gestacdo atual ou anteriores importante

Fonte: Elaboragdo da autora (junho de 2021) Fonte: Elaboragdo da autora (junho de 2021)
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4 DISCUSSAO

A UBS Nova Cipd realiza atendimento pelo SUS, promovendo saude através de
consultas com multiprofissionais, como por exemplo a realizacdo do pré-natal, fundamental
para prevencao e deteccdo precoce de patologias tanto maternas como fetais, permitindo um
desenvolvimento saudavel do bebé e reduzindo os riscos da gestante. No entanto, ficou
evidente que até entdo a realizacdo do pré-natal odontoldgico ndo acontecia na UBS Nova Cipd,
e foi possivel observar que as mulheres gestantes ndo tinham conhecimento do direito e
necessidade do pré-natal odontoldgico. Nesse sentido, a Politica Nacional de Salde Bucal
propde a implantacdo de acbes coletivas e individuais para o desenvolvimento e implantacéo
do pré-natal odontoldgico, no qual deve ser salientado a importancia e as medidas que devem
ser tomadas referente a higiene na cavidade oral e cuidados alimentares. A busca por tragcar um
perfil dessas gestantes facilita sua identificacdo e assisténcia no periodo gestacional (BRASIL,
2018; GONCALVES et al., 2020).

Vem sendo evidenciado, como proposto por Ruiz et al. (2016) no Guia de Saude Oral
Materno Infantil, que a supervisdo de um cirurgido-dentista é fundamental para a garantia de
uma gestacao saudavel, evitando o aparecimento de doencas e possibilitando o tratamento das
condicdes ja presentes. Essa implementacéo educa para a saude, melhorando os indicadores de
salde do municipio em relacdo a saude bucal da gestante e do bebé, bem como mudanca nos
habitos e dos cuidados de higiene bucal da populacédo local através de intervencéo e informacédo
compartilhada, ou seja, a gestante podera disseminar o aprendizado a todos os integrantes do
seu nucleo familiar e, futuramente, para o bebé. Neste contexto, € valido salientar que a
capacitacdo do cirurgido-dentista para o pré-natal odontologico se configura uma etapa
relevante, ou seja, este profissional deve dominar os conhecimentos cientificos necessarios para
a realizacdo do pre-natal odontoldgico as gestantes, sendo esse por meio de acdes terapéuticas
ou orientagBes acerca da salde bucal. Nesse sentido se faz necessario o conhecimento e
observacao dos trimestres da gravidez (SILVA; COUTO; CONCEICAO, 2020).

O primeiro trimestre é considerado o periodo menos adequado para o tratamento
odontologico, pois nele ocorrem as transformacdes embrioldgicas, e por isso nesse periodo
deve-se evitar principalmente a realizagdo de tomadas radiograficas. Neste caso, devem ser
realizados procedimentos de carater coletivo, como consultas de orientacGes acerca de salude
bucal, alteracdes fisiologicas, reeducagédo alimentar, prevengdo de doengas periodontais, e das

mazelas bucais que podem interferir na gestacdo. J& os procedimentos individuais devem se
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restrigir a avaliages da cavidade oral, tratamentos preventivos como a profilaxia, e curativos
de cérie e doencas periodontais, ndo sendo indicado intervencGes, nem a realizacdo de tomadas
radiograficas. O segundo trimestre € o mais adequado para serem realizados os procedimentos
odontologicos e intervencgdes clinicas, pois durante essa fase a organogénese esta completa, o
feto ja se desenvolveu, e se pode realizar tomadas radiograficas com cautela e protecdo, bem
como procedimentos clinicos como restauragdes, ja que a mée se sente mais confortavel para o
atendimento. O terceiro e ultimo trimestre € um momento de maior risco de sincope,
hipertensdo e anemia. Por Gltimo, deve ser ressaltada a importancia dos cuidados tanto com a
mée, quanto com o bebé, como orientacdo a amamentacao e sobre habitos deletérios de succéao
(BOTELHO et al., 2019; SILVA; FERREIRA; VIEIRA, 2020).

Os protocolos iniciais objetivam fazer uma escuta qualificada, buscando o melhor
caminho para solucionar os problemas apresentados, o que vai abrir espacos para a adesdo desse
acompanhamento, bem como o desenvolvimento de vinculos entre paciente e equipe
profissional. As agdes educativas na UBS sdo basicamente grupo de gestantes, rodas de
conversa, reunifes e palestras, espacos de dialogo, troca de experiéncias e maior aproximacao
com a equipe da UBS. Com relacdo aos agendamentos e identificacdo das gestantes, é
importante que seja feito a Carteira da Gestante com informaces elementares referentes a cada
periodo gestacional, bem como agendamento das consultas de pré-natal odontdlogico (SILVA
et al., 2020).

A literatura aponta que a abordagem inicial indica a realizagdo de visitas domiciliar
como meio de personalizar cada abordagem e acolhimento, pois é de grande valia conhecer de
perto o ambiente da familia, seus problemas e costumes, na possibilidade de relaciona-los, com
0s problemas de salde na gestante, bem como o incetivo de participar da acbes que se
desenvolverdo na UBS, como também a realiza¢do do pré-natal odontolégico (WELGATCH,;
SAMALEA, 2008; SILVA et al., 2020). No entanto, percebe-se que devido ao isolamento
social preconizado como medida de enfrentamento a pandemia de COVID-19, esses protocolos
seriam prejudicados para as mulheres gestantes durante esse periodo.

Na UBS Nova Cip0 essa estratégia foi fundamental para desconstruir mitos em torno
dos procedimentos odontolégicos e, como o pre-natal odontologico estava parado ha muito
tempo, a realizacdo dessa pesquisa, das agdes educativas e implementacdo do pré-natal
odontdlogico serviram também como capacitagao profissional da equipe. E importante salientar
que essas visitas seguiram todos os protocolos de seguranca recomendados pelos orgéos de

salide, como distanciamento de um metro e meio, uso de mascara e alcool em gel.
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Diante da emergéncia da COVID-19, adotou-se também novos comportamentos e
medidas necessarias para frear a contaminacdo e propaga¢do do virus que vem alcancando
numeros alarmantes no Brasil. Nesse cenario, as redes sociais ganham um papel fundamental
na vida das pessoas atraves da chamada capilarizacdo da informacdo, e com a salde ndo foi
diferente, tendo que se adequar as novas realidades impostas, desenvolvendo estratégias para
continuacdo e conscientizacdo de acompanhamento e servicos de salde, ou ainda a
conscientizacdo acerca do comportamento diante do virus (CARVALHO et al., 2020). As redes
sociais passaram a vincular as informacdes necessarias as gestantes que realizavam pré-natal e
pré-natal odontologico na UBS Nova Cip6. Muitas atividades e aces coletivas que seriam
desenvolvidas presencialmente, aconteceram de forma virtual, utilizando-se de redes sociais
como WhatsApp, Facebook e Instagram, para passar informac@es de cuidados com o proprio
virus e dar continuidade ao acompanhamento do pré-natal e pré-natal odontologico, reduzindo
a necessidade de presenca fisica na UBS.

N&o é novidade que as redes socias tém um alcance e um engajamento muito grande,
ponto que favorece o fortalecimento de vinculos com a comunidade. Com relacdo a salde da
mulher em periodo gestacional, e acompanhamentos como o pré-natal, as ferramentas
contribuem para uma menor exposi¢cao da gestante enquanto grupo de risco. Carvalho e Cardoso
(2020) enfatizam que instituicbes de salde governamentais de nivel estadual e municipal
criaram paginas em redes sociais para divulgar informaces relacionadas a gestacao, puerpério
e COVID-19. Morreira, Nascimento e Marques (2020) apontam ainda que plataformas como
Instagram, Whatsapp e Facebook se tornaram importantes ferramentas de divulgacdo de
informacdo em saude, principalmente Instagram e Facebook que possibilitam a transmissdo de
videos e lives em tempo real, permitindo a construcao de conhecimento e formacéo para saude;
enquanto o Whatsapp permite a comunicacdo e vinculos entre a comunidade e as unidades de
salde em tempos tdo dificeis em que o isolamento social se faz necessario. Essas estratégias
foram adotadas no municipio de Cipé para dar continuidade ao pré-natal e pré-natal
odontologico das gestantes da UBS, visando reduzir o maximo possivel a exposicdo das
gestantes aos atendimentos presenciais, seguindo 0s protocolos sanitarios de salde.

As informacdes sociodemograficas das gestantes trouxeram dados que podem estar
relacionados a falta de adesdo ao pré-natal odontoldgico como, por exemplo, a ordem cultural
ja citada que afasta as gestantes com bases em mitos sobre anestesia, tomadas radiogréficas, e
cirurgias, carregados por geracoes e difundidos como contra indicadas no periodo gestacional.
E importante salientar que, a satde bucal e suas influéncias no corpo nesse referido periodo

também esta relacionado a salde e bem-estar da gestante, e muitas vezes € neglienciada devido
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a fatores sociais e econdmicos, bem como acesso a servicos de satude (PACHECO et al., 2020;
CARVALHO, 2021).

Durante a anamnese com as gestantes e mediante a percepc¢do da importancia do pré-
natal, ndo foi observado o medo desse acompanhamento, o que vai de encontro a fala de
Carvalho (2021), que aponta que as mulheres acreditam que ir ao cirurgido-dentista pode néo
fazer bem para a mesma e para o seu bebé, desencadeando sagramentos hemorragicos, estrago
do dente, ou até mesmo afetar a satide do bebé, a autora ressalta que essa ideia esté enraizada
na sociedade. Silva, Ferreira e Vieira (2020) enfatizam que essa crenga expressa a necessidade
de programas educacionais destinados as gestantes, pois sdo muitas informacdes distorcidas,
que precisam ser sanadas. Neste sentido, independente do medo da realizacéo de procedimentos
estar presente ou ndo, existem mitos que precisam ser abordados para garantir a tranquilidade
das gestantes e familiares.

Os dados sobre a satde sistémica e bucal das gestantes inlcuidas neste estudo revelam
que a auséncia do uso do fio dental, e a presenca de nauseas e vomitos, bem como gengivite e
mobilidade dental ocorre na maioria das entrevistadas. Dentre as mudancgas que competem ao
periodo gestacional esta a alimentacdo, fundamental para o desenvolvimento do feto, e que
sofre alteracdes neste periodo, e a incidéncia da céarie dental, relacionada com o aumento na
frequéncia da ingestdo de alimentos aliados a questdo higiénica, como por exemplo os
carboidratos e acgucares, e que requer uma atencdo para escovacao e uso do fio dental. A
ocorréncia de enjoos e nduseas também influéncia no aparecimento da carie dental, uma vez
que o esmalte dentario € descalcificado (CARVALHO; CARDOSO, 2020; GONCALVES,
2020).

Nesse sentido, é importante um acompanhamento individualizado e cuidados
reedobrados, pois as mudangas hormonais, além das alteragdes no consumo de alimentos, e as
dificuldades de higiene na cavidade oral devido a incidéncia de nauseas, podem causar também
hipersecrecdo de glandulas salivares, excessiva vascularizagdo do periodonto, correndo sérios
riscos das bactérias migrarem para a corrente sanguniea, podendo provocar um parto prematuro
e baixo peso ao nascer. Nesse contexto, a profilaxia e uma escovacgao dental monitorada, vai
ser de grande relevancia no controle do biofilme (PONTES, 2018).

A recomendacdo da primeira consulta do bebé se torna um ponto importante no
protocolo preconizado, uma vez que a mée gestante passou por um processo educativo durante
o0 pré-natal odontoldgico. Logo, a mesma deve desempenhar um papel de transmissora de bons
comportamentos para com a saude bucal do seu filho, principalmente com relacdo a

amamentacdo adequada, evitando alimentos cariogénicos, e habitos de suc¢do ndo nutritivas
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como chupetas que comprometem a qualidade da satde bucal da crianca, e devendo adotar
habitos dietéticos saudaveis. Assim, de acordo com Rigo, Dalazen e Garbin (2016), é
importante a adogao precoce de medidas higiénicas na crianga para evitar agravos futuros como
a carie dental, que ainda hoje € um dos maiores problemas de satde publica na localidade, e
acomete um numero significativo de criancas, devido a falta de conhecimento das mées sobre
a saude bucal de seus filhos. A abordagem do profissional em odontologia na Unidade Bésica
de Saude assume um papel importante junto a equipe multiprofissional, além disso, as maes
bem informadas e motivadas sdo capazes de cuidar melhor da satde bucal de seus filhos,
considerando que tém um papel fundamental nos padrdes de comportamento apreendidos

durante a primeira infancia.

5 CONCLUSAO

Diante do exposto, ficou evidente que a gestacdo € um periodo delicado em que o0s
cuidados para com a saude tanto da mée quanto do bebé sdo necessarios para evitar qualquer
intercorréncia em todo o periodo gestacional, parto e puerpério. Nesse sentido, as diretrizes de
salde bucal ressaltam a necessidade de ampliacdo do acesso ao pré-natal odontoldgico, a
realizacdo de acOes coletivas que podem ser potencializadas pela disseminacdo de informacéo
em salde por meio das redes socials, e a garantia do atendimento individual, enaltecendo a
importancia da visita domiciliar as gestantes adstritas. A partir da introducdo de consultas
destinadas as gestantes, ressalta-se também a importancia do pré-natal odontoldgico,
promovendo educacéo continuada, conscientizando sobre a importancia do controle do biofilme
dentario e de uma dieta adequada, e tratando as possiveis alteracGes bucais que podem ocorrer
durante o periodo gestacional e o que pode ser feito para preveni-las. As acfes educativo-
preventivas com gestantes qualificam sua salde e tornam-se fundamentais para introduzir bons

habitos desde o inicio da vida do bebé.
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APENDICE A - Questionario

Questionario
1-ldade:

(' ) Menos de 15 anos
( )15a25anos

( ) 25a35anos

() Acima de 35 anos

2-Estado civil:
( ) Solteira ( ) Casada

3-Etnia/Cor:
() Branca () Negro () Amarela () Parda

4-Nivel de Escolaridade:
() Analfabeto

() 1°a 4° serie incompleta(antigo primario ou 1° grau)

() 1°4° serie completa (antigo primério ou 1° grau)

() 5°a 8° serie incompleta (antigo ginasio ou 1° grau)

( ) Unido estavel

( ) Indigena

( ) 5°a8°ensino fundamental completo (antigo ginésio ou 1° grau)

() Ensino médio incompleto (antigo colegial ou 2° grau)
( ) Ensino médio completo (antigo colegial ou 2° grau)
(') Superior incompleto (3° grau)

( ) Superior completo. (3° grau)

5-Fumante:

() Sim. Se sim, Qts anos/Qtos cigarros ao dia

( ) Néo

6- Possui Diabetes Mellitus?
() Sim ( ) Néo



7- Sente nauseas e vOmitos?
()Sim ( ) Néo

8- Realiza automedicacgédo?
()Sim Quais
( )Néo.

9- Escova os dentes quantas vezes ao dia?
( ) Nenhuma vez

() 1vez

() 2vezes

( ) Acima de 3 vezes

10- Faz uso de fio dental diariamente?
() Sim
( ) Néo

( ) As vezes

11- Sua gengiva sangra facilmente?
()Sim

( ) Néo

() As vezes

12-Vocé ja percebeu algum dente mole?
() Sim
( ) Néao

13- Nessa gestacdo, ou em gestacOes anteriores ja realizou o pré-natal odontolégico?
( )Sim
( ) Nao

14-Em sua opinido o pré-natal odontolégico € importante?
() Sim
( ) Néo
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARESCIDO (TCLE)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARESCIDO
Eu ,
RG no. , declaro que fui informado(a) pelo(a)

pesquisadora (estudante do curso de graduacdo em odontologia do Centro Universitario Ages:

, que a pesquisa estara sujeito aos seguintes riscos e

intercorréncias: Por se tratar de tratamento de salude geral para fins de melhorias na qualidade
de vida da saude, serédo realizadas intervengdes de cunho educativo, conscientizagdo dos riscos
locais, estimulo a realizacdo de consultas periodicas ao cirurgido dentista, médico e equipes de
enfermagem, caso eu deseje realizar algum tratamento de salde de acordo com as minhas
necessidades, poderei ser devidamente encaminhado para realizacdo do devido tratamento na
Unidade Basica de Saude mais proxima da minha residéncia ou na Clinica Ages (CliAges),
localizada na cidade de Paripiranga/BA.

Além dos fatores acima, fui esclarecido (a) que o tratamento tem um indice de insucesso
e, como todos os procedimentos de salde, o resultado esperado também podera ndo se
concretizar devido a fatores individuais, como a resposta bioldgica, e limitacGes da ciéncia,
além de outras variagdes de ordem local ou sistémica.

Informo que discuti com o(a) pesquisador(a) a minha histdria de saude geral, inclusive
as doencas conhecidas por mim. Declaro, outrossim, com base no Cédigo de Defesa do
Consumidor — Lei n° 8.078 de 11/09/90, que além das possiveis intercorréncias citadas acima,
fui devidamente informado(a) sobre os propdsitos dos procedimentos e seus custos. Quanto as
alternativas de tratamento, fui esclarecido(a) sobre as vantagens e desvantagens.

Fui orientado(a) sobre as seguintes condi¢fes e cuidados pré e pos-operatorios

necessarios para pleno éxito do tratamento, caso haja  necessidade

Portanto, aceito e autorizo a execu¢do dos meus dados a pesquisa que fara parte da
disciplina de Estagio Supervisionado em Saude Coletiva, vinculada ao curso de graduagdo em
Odontologia do Centro Universitario Ages, bem como realizacao de tratamentos de saude caso
haja essa necessidade, comprometendo-me a seguir rigorosamente as orientactes do(a)
pesquisador(a) e seus professores que o(a) supervisionarem, comunicando imediatamente
qualquer alteragdo em decorréncia dos procedimentos realizados e comparecer pontualmente

as consultas marcadas.



Paripiranga/BA,

de

Beneficiario(a)/Paciente

Assinatura do Pesquisador 1
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de 2019.



ANEXO |

ages

TERMO DE
RESPONSABILIDADE

RESERVADO AO TRADUTOR DE LINGUA ESTRANGEIRA: INGLES, ESPANHOL OU
FRANCES.

Anexar documento comprobatorio da habilidade do tradutor, oriundo de IES ou instituto de

linguas.

Eu, _ Aurelia Emilia de Paula Fernandes , declaro inteira responsabilidade pela tradugéo do

Resumo (Abstract/Resumen/Résumé) referente ao Trabalho de Conclusdo de Curso
(Monografia), intitulada: PERFIL DAS GESTANTES E DO PRE-NATAL
ODONTOLOGICO NA UNIDADE BASICA DE NOVA CIPO(CIPO-BA) a ser entregue por

lara Dias dos Santos, académico (a) do curso de Odontologia.

Em testemunho da verdade, assino a presente declaracéo, ciente da minha responsabilidade

pelo zelo do trabalho no que se refere a traducdo para a lingua estrangeira.

Paripiranga, 21 de Junho de 2021.

Assinatura do tradutor

Avenida Universitaria, 23 . BR 116 - KM 277 Rodovia Lomanto Janior, BR 407 - Centro
Parque das Palmewas_Cldade Umve_rs.ltarla Ticanio- BA Calxa postal n° 165 Senhor do Bonfim - BA
Prof. Dr. Jayme Ferreira Bueno Paripiranga - BA

Rodovia Antdnlo Martins de Menezes, %

270 Varzea dos Cagados Aven!qa Universitéria, R:a Dr. AngP]o Dourado,
Calxa postal n° 125 Lagarto - SE 701, Bairro Pedra Branca, BR 324 n° 27 - Irecé-BA, 44900-000.

Jacobina (BA)
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ANEXO Il

ages
TERMO DE RESPONSABILIDADE

RESERVADO AO REVISOR DE LINGUA PORTUGUESA
Anexar documento comprobatorio de habilidade com a lingua, exceto quando revisado pelo

orientador.

Eu, __ César Serafim de Andrade , declaro inteira responsabilidade pela revisdo da Lingua
Portuguesa do Trabalho de Conclusiode Curso (Monografia), intitulado: PERFIL DAS
GESTANTES E DO PRE-NATAL ODONTOLOGICO NA UNIDADE BASICA DE NOVA
CIPO(CIP()-BA) a ser entregue por Iara Dias dos Santos, académico (a) do curso de

Odontologia.

Em testemunho da verdade, assino a presente declaragio, ciente da minha responsabilidade

no que se refere a revisdo do texto escrito no trabalho.

Paripiranga, 21 de junho de 2021.

TP —

Assinatura do revisor

TI'D"“ ""» L-'a": BR 116 - KM 277 Rodovia Lomanto Janior, BR 407 - Centr
Parque das Paimeiras Cidade Universitaria Nicans atca postal n® 165 Senhor do Bonfin - BA

wia Antonio Martins de Menezes

n® 125 Lagart




ANEXO IV
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