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1. INTRODUCAO

A atencdo em saude bucal de gestantes e puérperas requer atencao
especial, devido a particularidades desse momento da vida. O pré-natal
odontoldgico é muito importante para o desenvolvimento saudavel da gestante e
do feto. Estudos mostram que o parto prematuro e o baixo peso do bebé ao nascer
podem estar relacionados com alteracdes bucais da gestante (TRENTIN et al.,
2007). A orientagdo de higiene bucal, controle de placa bacteriana e de focos
infecciosos devem ser avaliados e tratados por um cirurgido dentista, durante a
gestacado, afim de evitar intercorréncias antes e depois do parto (PINHO et al.,
2018).

Muitas gestantes necessitam de atendimento odontoldgico pelo sistema
anico de saude (SUS). Em 2004, foi instituido no Brasil o Brasil Sorridente, como
uma forma de Politica Nacional de Saude Bucal, visando o atendimento integral em
saude bucal, ofertando atendimento especializado para toda a populacdo. A salde
bucal é formada por atencéo béasica, secundaria e terciaria. As Unidades Basicas
de Saude (UBS) prestam atencdo primaria (prevencdo, promocdo de saude e
procedimentos reabilitadores de baixa complexidade); os Centros Especializados
em Odontologia (CEOs) a atencéo secundaria, voltada para atengéo especializada
e procedimentos de média complexidade; e a atencéo terciaria € de ambito
hospitalar com atendimento de alta complexidade (SCHILLER et al., 2019).

A internacdo, em ambiente hospitalar, durante a gestacdo muitas vezes é
inevitavel pelo quadro clinico da paciente. Devido a alteragdo na rotina diaria dos
pacientes como sentimentos de estresse e ansiedade; uso de medicacao;
procedimentos de saude entre outros, a saude bucal pode ser prejudicada durante
esse periodo e se tornar um agravador das condicbes sistémicas devido a
proliferacdo de bactérias, além de desencadear patologias orais (SILVA et al.,
2009; MEDEIROS et al., 2005).

Em hospitais em que o cirurgido dentista odontopediatra esta presente seu
papel é realizar: educacdo em saude bucal, orientacéo sobre aleitamento materno
exclusivo e seus beneficios locais e sistémicos; instru¢do sobre cuidados com a
saude bucal do bebé e a prevencdo de habitos bucais deletérios; exame da
cavidade bucal do bebé, incluindo avaliagdo do freio lingual e frenotomia,;
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tratamentos de emergéncia e procedimentos curativos (GOUVEA et al., 2018;
POMINI et al., 2017).

O presente trabalho descreve uma experiéncia de atencao a saude bucal de
gestantes, puérperas e recém-nascidos, desenvolvida em ambiente hospitalar
100% SUS, com objetivo de oferecer suporte odontologico para essa populacao.

2. RELATO DE EXPERIENCIA

A area de atencdo a saude da crianca no Hospital Escola (HE) da
Universidade Federal de Pelotas conta com a Residéncia Multiprofissional em
Atencdo a Saude da Crianca, que é composta por profissionais da area de
Odontologia, Nutricdo e Educacdo Fisica. A Odontologia realiza uma rotina de
segunda a sexta-feira no HE, nos leitos hospitalares, na maternidade/obstetricia e
na pediatria.

Na maternidade/obstetricia, durante a rotina, realiza-se o atendimento em
leito com as gestantes e puerpéras. Com as gestantes, o foco € em coletar
informacdes sobre o pré-natal odontolégico, orientacéo e instrucdo para sua saude
bucal e importancia de manté-la nesse momento; queixas odontolégicas como
inflamacédo gengival e dor de origem dental. Para as puérperas, realiza-se
educacdo em saude bucal para o recém-nascido (escova dental adequada,
guantidade de creme dental, entre outros); orientacdes sobre aleitamento materno
exclusivo: aimportancia para a diade méae e bebé, posicionamento, pega, avaliacao
da succédo nédo nutritiva e dos reflexos de busca; orientacdo sobre habitos bucais
deletérios (como chupeta e mamadeira) e seus maleficios para a crianca; entre
outros.

Por serem, na maioria das vezes, a principal responséavel pelos filhos, as
méaes desempenham um papel importante no desenvolvimento de habitos
comportamentais saudaveis. Os habitos de higiene bucal da méde tém uma
influéncia significativa na saude bucal dos filhos, na maioria das familias, &
perceptivel que a saude bucal da crianca seja semelhante a da mae. Sendo assim,
€ de suma importancia que as maes recebam todas instru¢bes e orientacdes
adequadas para transmiti-las aos seus filhos. (FIGUEIREDO et al., 2013; DA
FONSECA et al., 2017).

| E realizado, também, a avaliagéo do freio lingual, seguindo o protocolo de
MARTINELLI, MARCHESAN e BERRETIN-FELIX (2013), em todos os recém-
nascidos. Esse protocolo inicia com a histéria clinica do recém-nascido;
antecedentes familiares e problemas de saude e é coletado informacgdes sobre a
amamentacao. A avaliacdo suc¢éo ndo nutritiva (dedo enluvado) também deve ser
realizada e apos, realizar a avaliacdo anatomofuncional: postura dos labios em
repouso, posicionamento da lingua e forma da ponta da lingua durante o choro; e
a fixacdo e espessura do freio lingual. ApoOs a avaliacdo, gera-se um score que
determina se pode considerar que o freio lingual esta causando interferéncia nos
movimentos da lingua. Dependendo do resultado da avaliacdo a frenotomia é
realizada.

Em casos de urgéncia, como casos de dor de origem dental, as gestantes
podem ser atendidas no consultério odontolégico ou no leito hospitalar. O
consultério odontoldgico € reservado dois turnos semanais para atendimentos de
baixa e média complexidade, de criancas, bebés e gestantes que séo referenciados
da faculdade de medicina, hospital escola e unidade basica de saude. O exame
clinico é realizado nos cenarios citadas e, apés constatar a necessidade de
intervencao, o paciente é referenciado para a odontopediatria.
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Quando necesséario, sao realizados também procedimentos de alta
complexidade, utilizando o bloco cirargico hospitalar sob anestesia geral,
principalmente nos casos de pacientes com necessidades especiais (PNE).

3. DISCUSSAO

O programa Brasil Sorridente foi de suma importancia para a saude bucal
publica do pais, contribuiu para ampliagdo de acesso a servigcos que nao eram
ofertados para a populacdo, como consta no estudo de SCHILLER et al. (2019). A
partir da Politica Nacional de Saude Bucal, a saude bucal foi ampliada para agfes
de nivel secundario e terciario no SUS, através dos CEOs e também em nivel
hospitalar. Atender as pessoas de forma integral € um dos principios do SUS e, a
partir dessa politica publica, passa a ser oferecido para a populagéo.

De acordo com JUNIOR et al. (2005) o ambiente hospitalar oferece um
ambiente que dificulta a higiene bucal, prejudicando a saude bucal podendo
comprometer a recuperacao sistémica e integral do paciente. Isso pode ser
observado nas gestantes que sao internadas rotineiramente no HE-UFPel, muitas
relatam nao realizar a higiene bucal durante a internacéo hospitalar e néo fazer o
uso de fio dental.

O artigo de SILVA et al. (2009) aponta diversos fatores que contribuem para
esse resultado, entre eles: o uso de medicacdo e procedimentos/condutas de
salude gque sao submetidas, a alteracdo nos horérios e atividades que a paciente
estava acostumada, mudanca na dieta, entre outros. O ambiente hospitalar
também gera sentimentos negativos como medo, ansiedade que dificultam a
continuidade desses habitos.

Segundo PINHO et al. (2018), o atendimento odontoldgico de gestante se faz
muito importante para uma gestacdo saudavel, através do pré-natal odontolégico
gue engloba todos os cuidados necessarios que a gestante requer. Porém, a
realidade da grande maioria das gestantes e puérperas que estéo internadas é de
nao ter ido ao dentista durante a gestacdo, apenas em casos de urgéncia. Muitas
ainda relatam sangramento gengival provocado, um sinal clinico de gengivite, que
pode evoluir para uma doenca periodontal e interferir na satde sistémica da
gestante, podendo provocar intercorréncias no parto.

4, CONCLUSOES

A partir da experiéncia de atuar como odontopediatra, no setor terciario do
SUS, é possivel ver, na pratica, a importancia do cirurgido dentista hospitalar e
direcionado para o publico de gestantes, puérperas e bebés, em acbes de
prevencdo, promocao e recuperacdo de saude. A avaliacdo do freio lingual é de
suma importancia para uma melhor qualidade de vida para o recém-nascido e a
mae, principalmente no que diz respeito ao aleitamento materno exclusivo.

A cavidade bucal pode ser foco de infeccdo e interferir na saude sistémica
do paciente, agravando a condi¢do clinica e aumentando o tempo de internacéo,
dessa forma reforca-se a importancia do cirurgido dentista no auxilio da reabilitacao
dos pacientes internados, além das atividades de promoc¢éo de saude que visam a
melhora na qualidade de vida.
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