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PRE-NATAL ODONTOLOGICO NO SUS
MARIANA LUSTOSA VARGAS

RESUMO

O pré-natal é uma assisténcia disponibilizada as mulheres desde o inicio da gravidez até o 42°
dia de puerpério, onde sdo realizados exames de rotina que visam intensificar o cuidado com a
futura mée e seu bebé. S&o fornecidos por profissionais qualificados todo tipo de conhecimento
necessario, com o proposito de passar seguranca para gestante na fase gestacional. No Brasil
existem politicas publicas especificas que oferecem total apoio no ciclo gravidico-puerperal da
mulher, isso inclui o pré-natal odontoldgico que integra o cirurgido dentista na rede de apoio a
gestante com o propdsito de conscientizar sobre satde bucal e seus beneficios.

O objetivo dessa revisao literaria é analisar a participacdo do Sistema Unico de Saude (SUS)
em relacdo a saude bucal no periodo gestacional e descrever o papel do cirurgido dentista na
assisténcia ao pré-natal odontologico de modo a contribuir para o desenvolvimento saudavel do
bebé e reducdo de risco da gestante.

Foi realizada uma de revisdo bibliografica com busca de artigos cientificos por meio de
consultas & Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific Library (SCIELO), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncia da Saude (LILACS) e Google Académico.
Conclui-se que ainda temos muito o que evoluir, e que um dos principais servicos a prestar a
populacdo é desmistificar o atendimento odontoldgico para gestantes, tanto por parte dos
profissionais cirurgides dentistas, como pelas proprias gestantes, a fim de esclarecer falsas
informacdes e proporcionar novos conhecimentos com bases cientificas.

Palavras-chave: cuidado Pré-Natal, assisténcia odontoldgica, odontologia em Salde Publica,
salde coletiva.

ABSTRACT

Prenatal care is available to women from the beginning of pregnancy until the 42nd day of
puerperium, where routine exams are carried out to intensify care for the future mother and her
baby. All necessary knowledge is provided by qualified professionals, with the purpose of
providing security for pregnant women in the gestational phase. In Brazil there are specific
public policies that offer full support in the pregnancy-puerperal cycle of women, this includes
dental prenatal care that integrates the dental surgeon into the pregnant woman's support
network with the purpose of raising awareness about oral health and its benefits.

The objective of this literary review is to analyze the participation of the Unified Health System
(SUS) in relation to oral health in the gestational period and to describe the role of the dental
surgeon in dental prenatal care in order to contribute to the healthy development of the baby
and risk reduction for pregnant women.

A bibliographic review was carried out with a search for scientific articles through consultations
with the Virtual Health Library (VHL), Scientific Library (SCIELO), Latin American and
Caribbean Literature on Health Science (LILACS) and Google Scholar.

It is concluded that we still have a long way to go, and that one of the main services to be
provided to the population is to demystify dental care for pregnant women, both by dental
surgeons and by pregnant women themselves, in order to clarify false information and provide
new knowledge with scientific bases.

Keywords: Prenatal care, dental care, Public Health dentistry, public health.



1. INTRODUCAO

A saude da mulher durante a gestacao € relevante ndo apenas para ela, mas também para
a futura crianca, pois a mulher estd mais aberta a receber e absorver informacdes, que podem
modificar seus habitos e favorecer a salde do bebé (BOTELHO, LIMA, BARROS e
ALMEIDA, 2019). Estudos demonstram, que mulheres gravidas com inflamag6es gengivais e
periodontais possuem um risco maior de ter partos prematuros e nascimentos de bebés de baixo
peso, e que as bactérias responsaveis pela carie podem ser transmitidas de mae para filho
causando maior risco de carie nos bebés. Este problema pode ser reduzido com o
acompanhamento de um cirurgido-dentista durante todo o periodo gestacional (AZEVEDO et
al., 2021; SILVA et al., 2020).

O Conselho Nacional de Saude (Portaria n.° 1444/GM 28 de dezembro de 2000, Lei
8.080 de 19 de setembro de 1990) estabelece incentivo financeiro para a reorganizacao da satde
bucal na atencdo bésica por meio da implantacdo de suas a¢es no Programa de Saude da
Familia (BRASIL, 2000).

Considerando a oferta de atencdo integral a salde, incluindo promocao, prevencao,
recuperacdo e reabilitacdo dos individuos, verifica-se uma caréncia nos direitos dos usuérios do
Sistema Unico de Saude, como por exemplo o pré-natal odontolégico. Sua importancia se
estabelece em virtude do periodo gestacional, que tem familiaridade com a saude geral da
gestante e pode influenciar no bem-estar do bebé (BARRETO et al., 2019).

O objetivo dessa reviséo literaria é analisar a participacdo do Sistema Unico de Sadde
(SUS) em relacdo a satde bucal no periodo gestacional e descrever o papel do cirurgido dentista
na assisténcia ao pré-natal odontol6gico, de modo a contribuir para o desenvolvimento saudavel

do bebé e reducdo de risco da gestante.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1. Assisténcia Pré-Natal

No fim do século XX, no Brasil, foram adotadas medidas para qualificacdo da atencéo
amulher e & crianga como parte das politicas publicas em satde, com a finalidade de reduzir as
taxas de mortalidade materno e neonatal, aderindo a aspectos de qualidade e funcionamento
continuos para garantir um acompanhamento com aten¢do humanizada desde o planejamento
reprodutivo, gravidez, parto e puerpério, bem como direito da crianca a um parto seguro,
crescimento e desenvolvimento saudaveis. O Ministério da Sadde (MS) firma através da
portaria GM/MS n° 569, de 01 de junho de 2000 o Programa de Humanizag&o no Pré Natal
(PHPN), afirmando o pré-natal como um fator essencial para identificacdo e intervencdo
precoce de situacdes de risco (SILVA NETO, 2019).

A assisténcia pré-natal € um acompanhamento oferecido as mulheres durante a gestacao,
visando potencializar o cuidado, prevenindo possiveis doencas inerentes a essa fase. Essa
assisténcia inclui um conjunto de acbes de promocéo e prevencao da saude. Um pré-natal de
qualidade estd atrelado a reducdo de desfechos perinatais negativos como baixo peso e
prematuridade, bem como a reducdo dos riscos de complicacBes obstétricas (OLIVEIRA,
HADDAD, 2018).

De acordo com o Manual Técnico do Pré-Natal e Puerpério do Ministério de Saude, a
mulher precisa iniciar com a assisténcia no ciclo gravido-puerperal o mais prévio possivel e ter
consciéncia de que este ciclo sé se encerra apds o 42° dia p6s parto, periodo em que devera ter
sido realizada a consulta de puerpério (BRASIL, 2006).

Durante a gestacdo é criado um ambiente favoravel para a formacéao e desenvolvimento
do bebé no qual o organismo da mée passa por inUmeras mudancas, e as visitas ao médico sdo
feitas com frequéncia durante todo o periodo de gravidez para preservar a salde da gestante e
do bebé. Neste periodo gestacional a assisténcia pré-natal é de fundamental importancia, e
atender corretamente a gestante estd muito além de apenas atendé-la bem, é necessaria uma
troca de experiéncias que deve ser feita entre a gravida e o profissional de salide. Desta forma,
percebe-se que a assisténcia pré-natal diz respeito a todas as atividades que possibilitem as
mulheres 0 acesso a servi¢os de qualidade para o controle dos riscos identificados (SILVA, et
al., 2018).

Livramento et al. (2019), afirma que a assisténcia pré-natal deve avaliar a rotina da

gestante, realizando consultas e solicitagdo de exames, fornecendo orientacdes, mantendo



esforgos no sentido do acolhimento e o reconhecimento das necessidades da gestante, sendo de

extrema importancia para promover uma gestacédo tranquila e segura.

2.2. Pré-Natal Odontologico

Gravidez ndo € doenca e a maioria das mulheres pode continuar com suas atividades
cotidianas, porém, podem ocorrer pequenas alteraces que incluem manifestacdes bucais como
a doenca carie e a doenca periodontal. A doenca cérie estd associada diretamente aos fatores
ligados & higiene bucal, o que significa que ndo esta diretamente ligada ao periodo gestacional
(SILVA, COUTO e CONCEICAO, 2020).

Percebe-se que mudancgas de habitos alimentares nutricionais, bem como a tendéncia a
relaxar com os cuidados de higiene bucal sdo fatores favoraveis a incidéncia de carie dentéaria.
Tanto a carie como a doenca periodontal sdo doencas infectocontagiosas multifatoriais, que
progridem de acordo com as manifestacbes patoldgicas na cavidade bucal. A doenca
periodontal € uma infeccdo bacteriana, que envolve o biofilme; é formada através de acimulo
de bactérias, restos alimentares, proteinas salivares e outros micro-organismos resultantes de
higienizagdo bucal precéria, o que se manifesta a gengivite gravidica. E importante ressaltar
que essas doencas ndo podem ser negligenciadas pelos profissionais de salde, pois podem
agravar a salde da gestante durante o periodo gestacional, principalmente quando envolve a
nutricdo e favorece a disseminacao de patdgenos no sangue (MOREIRA, SANTIN, MATOS e
GRAVINA, 2015).

Na caderneta da gestante, distribuida gratuitamente pelo Ministério da Saude, enfatiza-
se que a gravidez ndo é responsavel pelo aparecimento de céarie, porém ela favorece o
surgimento desta doenca infectocontagiosa multifatorial. Durante a gestacdo pode ocorrer
sangramento na gengiva devido a variacdo dos niveis hormonais, por isso orienta a realizacdo
de uma higiene bucal adequada, utilizando fio dental diariamente e escovagao correta, como
também consultas odontoldgicas. Deixa claro a importancia do acompanhamento odontoldgico
que deve estar presente no periodo do pré-natal, pois assim a gestante recebera orientagdes para
a prevencdo de doencas bucais (SILVA, COUTO e CONCEICAO, 2020).

O pré-natal odontoldgico € de extrema importancia, pois no periodo gestacional ocorre
uma grande variacdo hormonal, que causa grandes alteragdes sistémicas com repercussao na
cavidade oral, sendo papel do cirurgido dentista identificar e tratar essas patologias. Existem
varios fatores como sistémicos, psicoldgicos e patologicos que dificultam o atendimento da

gestante em consultorios odontoldgicos, seja por medo, desinformacdo ou falta de promocéo da



salde bucal. Deve-se pensar de maneira a preservar tanto a salde da mae quanto a saude do
feto, desde as medicacGes prescritas até o melhor momento de iniciar algum tipo de tratamento,
0 que ird influenciar na satde de ambos (HARB, DO CARMO, BOAVENTURA, 2020).

O primeiro trimestre € 0 menos adequado para tratamentos odontologicos, pois é quando
ocorrem as principais transformac6es embriologicas, além dos enjoos e indisposicéo da futura
mde. O segundo trimestre seria 0 mais adequado, uma vez que, durante esse periodo a
organogénese estad completa e o feto ja desenvolvido. No terceiro trimestre, a gestante tem maior
risco de sincope, anemia e hipertensdo, além do desconforto causado pela cadeira odontoldgica
e pelo tamanho da barriga. Por esta razdo o cirurgido dentista deve adequar as consultas ao
horario em que a gestante se sentir melhor, buscar sempre fazer atendimentos rapidos e néo
dispensar uma boa anamnese. Sempre optar por colocar a gestante na posicao de decubito lateral
esquerdo, e ao final do atendimento, levantar a cadeira devagar e deixar a paciente sentada por
alguns minutos. A gestante deve ser encaminhada para ao menos uma consulta odontol6gica
durante o periodo gestacional, entretanto, uma consulta por trimestre seria o ideal (HARB, DO
CARMO, BOAVENTURA, 2020).

E de extrema importancia avaliar os possiveis riscos e beneficios da indicacdo de
qualquer substancia terapéutica na gravidez, principalmente durante os trés primeiros meses de
gestacdo (18° ao 60° dia), pois neste periodo ocorre a organogénese, fase em que os 6rgdos do
feto estdo em desenvolvimento, sendo considerado um periodo critico para a suscetibilidade
teratogénica. Ja no periodo fetal (60° dia até o final da gestacdo), em que ocorre 0 crescimento
e aperfeicoamento das func@es, alguns medicamentos também podem determinar alteracdes
funcionais em certos 6rgdos. Atualmente, o analgésico mais amplamente prescrito pelo
cirurgido-dentista ¢ sem duvida o paracetamol (Dérico®, Tylenol®), que pode ser prescrito
também a pacientes gestantes e lactantes (MOREIRA, SANTIN, MATOS, GRAVINA, 2015).

A solucdo anestésica mais utilizada na odontologia em gestantes, é a lidocaina a 2%
com epinefrina na concentracdo de 1:100.000. A prilocaina e a mepivacaina devem ser vistas
com cautela, uma vez que possuem capacidade de atravessar a placenta com velocidade superior
aos demais sais anestésicos disponiveis no mercado brasileiro. Em doses elevadas, a prilocaina
tem a capacidade de provocar metahemoglobinemia materna e/ou fetal, além de estar associada
a um vasoconstritor derivado da vasopressina (felipressina), que por sua semelhanca estrutural
com a ocitocina, pode agir sobre a musculatura lisa uterina, provocando contragdes
(EBRAHIM, OLIVEIRA, PERES, FRANCO, .2014).

A Academia Americana de Pediatria permite o uso da lidocaina durante a lactacdo, pois,

embora seja excretada no leite materno, as concentragdes séo baixas e ndo causam prejuizos ao



bebé. No entanto, a quantidade méaxima de anestésico ndo deve ultrapassar dois tubetes de uma
solugdo de lidocaina a 2% por consulta, evitando assim, o risco de rea¢Oes adversas e toxicidade
a mée e ao feto (EBRAHIM, OLIVEIRA, PERES, FRANCO, 2014).

Quanto a realizacdo de radiografias, devem ser evitadas no auge da organogénese, que
se da na 4 e 5% semanas de gestagdo. Fora deste periodo, podem ser realizadas desde que
tomados os devidos cuidados, como o uso do avental plumbifero, regulacéo da dose e tempo de
exposi¢do (HARB, DO CARMO, BOAVENTURA, 2020).

2.3. Pré-Natal Odontoldgico no Sistema Unico de Satde (SUS)

O cuidado com a gestante e puérpera pela rede publica, é dado por uma equipe
multiprofissional que garante contribuicdo integral visando o bem-estar da mulher, do bebé e
de seus familiares. 1sso acontece por meio de redes de apoio com profissionais qualificados que
conhecem o cenério e local a ser cuidado. Essas redes sdo conhecidas como Rede de Atencao a
Saude (RAS) e Rede Cegonha (OLIVEIRA, HADDAD, 2018).

A Rede de Atencdo a Saude tem como objetivo permitir a integracdo sistémica de a¢des
e servicos de salde, com fornecimento de atencéo constante, integral e de qualidade, bem como
impulsionar o funcionamento do sistema, em termos de acesso, equidade, eficacia clinica e
sanitaria, e eficiéncia econdmica. O Ministério da Saude estabeleceu essas diretrizes a partir da
Portaria de Consolidacdo n° 3, de 28 de setembro de 2017 (PRT MS/GM 4279/2010, Art 1°)
(OLIVEIRA, HADDAD, 2018).

A Rede Cegonha consiste numa rede de cuidados que visa assegurar a mulher o direito
ao planejamento reprodutivo e a atencdo humanizada a gravidez, ao parto e ao puerpério. Visa
também, assegurar a crianca 0 direito ao nascimento seguro, ao crescimento e ao
desenvolvimento saudaveis de zero a vinte quatro (24) meses com qualidade e resolutividade.
Essa rede foi instituida no ambito do SUS, a partir da portaria n® 1.459, de 24 de junho de 2011
(OLIVEIRA, HADDAD, 2018).

O acompanhamento odontoldgico no pré-natal tem inicio quando a gestante é
introduzida no sistema por meio da RAS que ird direciona-la para uma equipe multiprofissional,
com a qual podera conversar, tirar davidas e receber informacdes sobre varios contextos. A
partir desta conversa, ela é encaminhada para outras areas de necessidade incluindo a Rede
Cegonha, onde a gestante e a futura crianca terdo seus direitos assegurados. Dentro da Rede

Cegonha a gestante ¢ encaminhada para Equipe de Saide Bucal da sua Unidade Basica de



Saude, onde serdo seguidos os protocolos de atendimento especificos e em casos graves, a
gestante podera ser encaminhada para o Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO)
(OLIVEIRA, HADDAD, 2018).

E possivel verificar que a assisténcia integral esta entre as principais acdes realizadas
com a gestante no pré-natal pelo SUS, porém um dos fatores responsaveis pela baixa procura é
a caréncia de oferta de servicos de assisténcia ao pré-natal odontoldgico, ndo sendo uma pratica
firme do cotidiano na prevencdo das doencas bucais (OLIVEIRA, LOPES, SANTOS,
MAGALHAES, 2014).

Estudos afirmam que as equipes de salde apresentam temores e insegurangas quanto
aos procedimentos desta abordagem clinica, nas orientagcbes a mulher e aos cuidados bucais da
crianca, e muitas vezes se recusam a prestar tal atendimento (OLIVEIRA, LOPES, SANTOS,
MAGALHAES, 2014). Entretanto, com o passar do tempo, essa ideia tem se transformado em
uma meta muito importante para os profissionais de odontologia, levando a implementar
matérias de atencdo primaria nas grades curriculares dos cursos (HARB, CARMO,
BOAVENTURA, 2020).

No conhecimento popular, entende-se que o tratamento odontoldgico durante a evolugéo
da gravidez seja prejudicial a mamae e ao bebé, ainda prevalecendo a informacéo incorreta de
que gestantes ndo podem fazer tratamentos odontoldgicos, o que, junto a dificuldade de acesso,
resulta em muitas mulheres que ndo procuram atendimento odontolégico durante a gestacéo.
Com isso, podemos afirmar que a educacao e promocao a saude andam sempre juntas, criando
possibilidades para que a futura made absorva as informacgdes, se conscientize e tome
providéncias tendo em vista sua qualidade de vida (HARB, CARMO, BOAVENTURA, 2020).



3. PROCEDIMENTO METODOLOGICO

Foi realizada uma revisdo bibliografica com artigos cientificos selecionados na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific Library (SCIELO), Literatura Latino-Americano
e do Caribe em Ciéncia da Saude (LILACS), Google Académico e os descritores de Saude
utilizados foram: cuidado Pré-Natal, assisténcia odontoldgica, odontologia em Saude Publica,

saude Coletiva.



4. DISCUSSAO

E de extrema importancia que na primeira consulta de pré-natal a gestante seja
encaminhada também para uma primeira consulta odontoldgica para assim dar inicio ao pré-
natal odontoldgico. Neste primeiro contato devem ser repassadas informacdes sobre higiene
bucal, habitos alimentares saudaveis e feito um completo exame para identificar se ha algum
risco, buscando assim o tratamento adequado (TREVISAN, PINTO, 2013).

Foi mencionado na literatura que as gestantes podem fazer a maior parte dos
procedimentos odontoldgicos, desde que seja levado em consideracao fatores importantes como
planejamento adequado das consultas e uma completa anamnese. Também deve-se considerar
a prevencdo como melhor caminho de intervencdo para uma boa saude oral (SILVA, COUTO,
CONCEICAO, 2020).

E importante ressaltar que a gestante esta passando por uma fase onde ela se encontra
muito receptiva e disposta a obter novos conhecimentos, entdo € um momento propicio para
introduzir conhecimentos cientificos sobre o tratamento odontoldgico, sobre melhores praticas
alimentares e melhores habitos de higiene oral (TREVISAN, PINTO, 2013).

Segundo Silva, Couto e Conceicdo (2020), uma grande parte das mulheres ndo procuram
o cirurgido dentista durante a gravidez, e os pontos mais relatados vao do medo a dificuldade
de acesso, fator financeiro e falta de tempo. Pode se destacar também a hesitacdo dos
profissionais da salde que ndo priorizam o atendimento as gestantes, resultando na demora e
agravamento das doencas bucais que podem acarretar em maiores danos para 0s recém-nascidos
e também para as maes (BOTELHO, LIMA, BARROS, ALMEIDA, 2020).

Os servicos organizados em redes, em especial, referindo-nos a Rede Cegonha,
implicam na disponibilidade e boa estruturacdo dos servicos, nos diferentes niveis de
complexidade. Isso inclui a assisténcia no pré-natal de baixo peso e de alto risco, sendo muito
importante, entdo, que o cirurgido-dentista reconhegca os sinais de alerta na gestacdo
(OLIVEIRA, HADDAD, 2018).

E necessario destacar que, independentemente do amplo progresso, o sistema de satde
ainda apresenta pontos desfavoraveis em relagdo ao atendimento individual e da comunidade,
como a falta de contato com este tipo de publico (gestantes) durante a graduagdo causando
inseguranca no futuro profissional. As medicagdes também sdo um fator de inseguranca, o que
requer um conhecimento amplo da farmacologia por parte do cirurgido dentista (HARB,
CARMO, BOAVENTURA, 2020).



De acordo com Dalpian et al. (2020), as orienta¢cdes sobre cuidados do pré-natal
odontoldgico sdos passadas por ginecologistas e obstetras, sendo que 50% das gestantes
atendidas pelo SUS salientaram ter recebido as primeiras orientacdes de satde bucal por um
ginecologista. O ministério da Satde recomenda que as consultas odontoldgicas sejam iniciadas

logo ap0s a descoberta da gravidez, tendo um espaco especifico para anotagdes odontoldgicas
na caderneta da gestante.



5. CONSIDERACAO FINAIS

A partir da criacio do Sistema Unico de Satde (SUS), principal politica publica de satde
do Brasil, foi possivel desenvolver uma assisténcia humanizada e de qualidade para o melhor
atendimento da populacdo, pois dispde sobre as condi¢fes para a promogéo, protecdo e
recuperacdo de salde. Devemos acrescentar que a assisténcia a saude da mulher é fruto de
avancos e conquistas resultantes de um processo de evolugdo em relacéo ao passado.

Entretanto, conclui-se que ainda temos muito o que evoluir, principalmente
desmistificando o atendimento odontoldgico para gestantes, tanto por parte dos profissionais
cirurgibes dentistas quanto pelas proprias gestantes, a fim de esclarecer falsas informac6es e
proporcionar novos conhecimentos com bases cientificas.

Como foi relatado anteriormente, através da Rede de Atencédo a Salde e Rede Cegonha,
0 SUS ampliou o0 acesso a Atencdo Basica, que é composta por uma equipe multiprofissional,
incluindo o atendimento do pré-natal odontoldgico. Devemos salientar que, em teoria, existem
boas politicas publicas voltadas para a satde bucal, que porém, ndo sdo executadas de maneira

eficaz.
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