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Resumo

O artigo relata a experiéncia vivenciada em um projeto de extensao
com foco educativo-preventivo em salde bucal materno-infantil
para gestantes, puérperas, criancas e bebés internados no Hospital
Universitario Cassiano Antdnio Moraes (HUCAM), em Vitéria-ES. De-
senvolvido por docentes e académicos do curso de Odontologia da
Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes), desde 0 ano de 2010, 0
projeto iniciou-se com o levantamento bibliografico sobre temas re-
lacionados a salide bucal coletiva e posterior discussao mensal em
grupo, construindo a fundamentagdo tedrica para o planejamento
e as atividades do projeto. Foram realizadas visitas semanais ao alo-
jamento conjunto da maternidade e ambulatério de pediatria, sob
supervisdo de docentes, para orientacdes sobre cuidados a saude
bucal das maes, bebés e das criancas. Os principais temas abor-
dados foram: doencas bucais prevalentes na populacdo atendida;
caracteristicas da denticdo de acordo com a faixa etéria; cronolo-
gia de erupcdo dentaria; orientacdo de higiene bucal para todos os
grupos; mitos e verdades sobre a odontologia pré-natal, destinado
as gestantes. Além disso, a equipe ficou a disposicdo para respon-
der as dlvidas semanalmente ou sempre que as visitas ocorriam, e
passar informagdes sobre o atendimento odontologico hospitalar
e nos ambulatoérios da universidade. Em torno de 1455 pessoas fo-
ram atendidas pelo projeto entre os anos de 2010 e 2018. Apesar do
aparente desinteresse inicial de algumas gestantes e puéperas em
participar da atividade, muitas apresentavam-se receptivas a par-
tir do momento que as discussoes sobre os temas eram iniciadas,
apresentando muitas dividas sobre esses temas. As criancas da ala
da pediatria mostraram-se mais receptivas. Observou-se avancos
tedricos e praticos dos académicos que se envolveram no projeto.
O projeto mostrou-se importante para a prevencao, educacao e
promogao de salide bucal das gestantes, puérperas, bebés e crian-
cas, pela insercdo precoce dos cuidados bucais, principalmente por
meio da educacdo em satde bucal junto as maes.
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Abstract

The article reports the lived experience in an extension
project. This project was focused in mother and children's oral
health for pregnant women, puerperal, children and babies, which
were hospitalised in University Hospital Cassiano Antonio Moraes
(HUCAM) in Vitoria, ES, Brazil. The project is developed by teachers
and academics of the dentistry course from Universidade Federal
do Espirito Santo (Ufes), since 2010. The project started with a
bibliographic survey about coletive oral health and subsequent
monthly group discussion, building the theoretical foundations
for planning and development of the activities. The colective
accomodations of the maternity and children ambulatory were
visited weekly, under the teacher's supervision. Orientations
about oral hygiene for mothers, newborn and children were given
by the students. They also answered to people's questions weekly
or everytime that a visit occured. They also were there to give
informations about the dentristry services offered by the hospital
and the university. Around 1455 people were supported by the
project between 2010 and 2018. Although some mothers had a
lack of interest in the beginning to receive the information, many
were very receptive during the meeting. The project proved to
be important for the promotion of oral health of these pregnant
women, postpartum women, infants and children, by the early
insertion of oral health care, mainly by the mothers' direct
orientation by our dentistry students.

Keywords: Pregnant Women, Oral health, Babies.



INTRODUCAO

As gestantes sdo um grupo populacional que apresenta risco odontolégico
transitério, causado pelas diversas modificacdes pelas quais passam durante o peri-
odo gestacional. Essas alteragdes podem ser psicolégicas, fisicas e hormonais, que
provocam condicOes desfavoraveis ao meio bucal, favorecendo o surgimento de pa-
tologias bucais (Vasconcelos et al., 2012), como por exemplo gengivite e periodontite
(Sartorio & Machado, 2001) e também dor no dente (Moimaz, Rocha, Saliba & Garbin,
2007). Além disso, a associacdo entre as alteracoes hormonais, a falta de exames de
rotina e a demora para tratar as doengas bucais levam as gestantes a formarem um
grupo que possui um risco elevado em desenvolver infec¢des dentérias (Rosell, Mon-
tandon-Pompeu & Valsecki, 1999). E extremamente importante que a gravida receba
assisténcia odontoldgica, porém, é possivel perceber que muitos profissionais da
area da salde encontram-se despreparados para atender esse grupo de pacientes,
seja por medo ou inseguranca (Lessa, 2013).

Em um estudo qualitativo realizado por Codato, Nakama, Cordoni Junior & Hi-
gasi (2011) com gestantes usudrias do Sistema Unico de Satde (SUS) e também com
as atendidas pelos servigos privados que possuiam plano de salde, residentes no
municipio de Londrina (PR), no periodo de novembro a dezembro de 2004, foi pos-
sivel identificar nas falas das gestantes alguns medos que podem ser esclarecidos
com informacdes. Por exemplo, as gestantes desse estudo apresentaram medo do
uso de Raio X, provocado por profissionais da area da salde que contraindicavam
esse exame durante a gravidez. Outro grupo de gestantes relatou que apresentavam
medo do cirurgido-dentista e dos procedimentos odontolégicos. O mesmo também
foi identificado em outros estudos, nos quais muitas gestantes relataram medo do
barulho, dos procedimentos e dos instrumentais utilizados (Bernd et al., 1992; Albu-
querque, Abegg & Rodrigues, 2004). O mesmo estudo de CODATO et al., 2011 identi-
ficou, baseado nas falas das gestantes, que hd uma necessidade de programas para
esclarecimento da populacdo sobre satde bucal, o que contribuiria para obtencdo
de conhecimentos e praticas adequadas de salde bucal.

Em outro estudo qualitativo realizado por Moimaz et al., 2007 foi identificado
que a maioria das gestantes ndo procuram atendimento odontolégico e ndo sabem
da importancia de cuidar da salde bucal.

Segundo os trabalhos publicados por Moimaz et al., 2007; Moreira, Chaves &
Nobrega, 2004; Sartorio & Machado, 2001, foi identificado que muitos cirurgides-den-
tistas apresentam falta de conhecimento e informacdes para tratar gestantes, e por
conta disso é comum recusarem atender esse grupo de pacientes. Com isso, as ges-
tantes acabam ficando com medo e inseguranca (Rossel, 1998).

Em outro trabalho, realizado por Barbieri et al., 2017, foi possivel identificar
que a maioria das gestantes possuiam duvidas sobre a etiologia da doenga carie e
a importancia de bons habitos alimentares na gestacdo. Além disso, poucas gravi-
das relataram utilizar escova de dente e fio dental para evitar a gengivite. Entretanto,
grande parte delas consideraram que o atendimento odontologico na gestacdo deve
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ser periddico e preventivo. Isso demonstra que durante esse periodo, é um momento
que se torna favoravel para a promogédo de salde, ja que a gestante esta receptiva a
informacdes que podem incorporar mudancas nos seus habitos, pois nesse periodo
elas possuem uma série de dlvidas que as estimulam a buscar novas informacdes.

Além disso, bons habitos em salde bucal incorporados pelas gestantes alcan-
cardo também o bebé através de alimentacdo adequada e prevencao de doencas
bucais. As mdes que possuem mais informacdes, acabam cuidando de forma mais
adequada da salde bucal de seus filhos, o que contribui para a instalagdo de uma
denticdo saudavel (Codato et al., 2011; Guimaraes, Costa & Oliveira, 2003).

Sabe-se que durante a gestacao, os cuidados orais requerem atencao es-
pecial, porque a salde geral depende da salde bucal, sendo assim de extrema
importancia, principalmente nesse periodo, uma vez que diz respeito tanto a méae
quanto ao feto (Yenen & Atacag, 2018).

Em relagdo as criangas, sabe-se que a carie precoce na infancia € uma doen-
ca grave que afeta as criancas nos primeiros anos de vida. Sendo assim, ha grande
necessidade de que seja realizada abordagens clinicas preventivas e interven¢des
precoces de forma individual e coletiva (Schwendler, Faustino-Silva & Rocha 2017).
A primeira infancia é um excelente momento para introduzir habitos adequados
através de programas educativos e preventivos de salde bucal (Brasil, 2008). Sendo
de extrema importancia a participacdo familiar nesses programas educativos, isso
porque é muito comum a falta de conhecimento dos pais sobre a salde dentaria
(Schwendler et al., 2017).

Baseando-se nessas informacdes, é de extrema importéancia que ja na gradu-
acao em Odontologia seja reforcada a importancia do atendimento odontolégico a
gestante, capacitando os graduandos para que sejam profissionais aptos ao aten-
dimento a esse grupo de pacientes, favorecendo a promoc¢ado de salde para essa
populacdo, que sera transmitido posteriormente aos filhos (Codato et al., 2011).

Muitos autores concordam que ha grande necessidade em desenvolver progra-
mas de atendimento odontoldgico voltado as gestantes, ja que elas apresentam carac-
teristicas que as tornam um grupo estratégico para desenvolver a promocdo de salide,
j& que as mdes apresentam muitas ddvidas relacionadas ao cuidado com seu bebé e
estao receptivas para novas informacoes, e além disso, possuem um papel de extrema
importancia em passar os cuidados para os seus filhos, favorecendo uma promogao
de salde bucal também nos seus descendentes (Costa et al., 1998; Garcia Hoz, 1960;
Leavell & Clarck, 1976; Moreira et al., 2004; Rossel, 1998; Sartorio & Machado, 2001; Sa-
vastano & Novo, 1981; Scavuzzi & Rocha, 1998; Scavuzzi, Rocha & Vianna, 1999).

Preocupados com essas questdes, é que um grupo de professores desenvol-
veu o projeto de extensao “Sorriso do Futuro”, com académicos de Odontologia vin-
culados a Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes) - Campus Maruipe/Vitoria-
-ES destinado a realizacdo de atividade educativa e preventiva em salde bucal para
gestantes, puérperas, recém-nascidos e as criancas internadas na ala da pediatria.



Trata o presente trabalho de um relato de experiéncia no projeto de extenséo
“Sorriso do Futuro”. Nesse projeto foram realizadas visitas dos docentes e académicos
de Odontologia ao alojamento conjunto da maternidade para orientacdes de preven-
cdo e cuidados em saude bucal a mulher e ao recém-nascido. Além disso, também
foram realizadas visitas a pediatria, para orientagdo de higiene bucal nas criangas.

METODOS/RELATO DA EXPERIENCIA

Trata-se de um relato de experiéncia académico do Projeto de extensdo
“Sorriso do Futuro”, da UFES. O projeto é desenvolvido por académicos do curso de
Odontologia sob supervisdo de docentes, desde o ano de 2010.

O projeto é realizado no Hospital Universitario Cassiano Anténio Moraes
(HUCAM), no andar da maternidade e na ala da pediatria. Também se estende as
salas de espera dos ambulatérios da Ufes, durante as praticas das disciplinas de
Periodontia e Saude Bucal Coletiva | do Instituto de Odontologia da Universidade
Federal do Espirito Santo (oufes).

No HUCAM, as atividades s&o realizadas com puérperas e gestantes da ma-
ternidade e também com as criancas internadas na ala da pediatria, juntamente
com os acompanhantes. Os académicos realizaram a orientagdo de higiene bucal
para a mae realizar no bebé/crianca e em si mesma, estando a disposicdo para
solucionar ddvidas. S&o realizadas semanalmente visitas ao hospital, intercalando
entre a maternidade e a ala da pediatria, de acordo com a necessidade. Geralmente
é feita roda de discussdo com as gestantes sobre temas relacionados a satide bucal
damde e do bebé. Os principais temas abordados com esse grupo de pacientes ge-
ralmente é: primeira consulta ao odontopediatra, dieta, uso de mamadeira e chu-
peta, transmissdo de bactérias/habitos da mde para o bebé, aleitamento materno,
higiene bucal e uso de pasta dental fluoretada. J& nas visitas direcionadas a ala da
pediatria, é feita orientagdo de higiene bucal para crianga e para os acompanhan-
tes com distribuicdo de kits de higiene bucal.

iguras 1 e 2: Estudantes

atendem maes e criancas.

Figura 3: Distribuicdo de
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A metodologia abordada pode ser resumida conforme o quadro abaixo:

Grupo Publico-alvo Temas Metodologia Material
Gestante Primeira consulta ao | Roda de Cartazes
odontopediatra; discussdo
Puérpera Panfletos
Dieta;
Bebé
Uso de mamadeira e
© chupeta;
g
5 Transmissdo de
= bactérias/habitos da
O mde para o bebé;
)
4_J .
= Aleitamento
+ materno;
V
o . .
Higiene bucal e uso
de pasta dental
fluoretada;
Principais alteracdes
bucais que ocorrem
durante a gestacdo;
_ Crianca Orientacdo de Dindmicaem | Macromodelo;
g higiene bucal; grupo;
3 Escova de
S dente;
Q.
)
L Creme dental;
)
S, Fio dental,
o
.©
S Kits de higiene
bucal;

Além disso, o projeto também ocorre nas salas de espera dos ambulatérios
do IOUFES (Periodontia e Satide Bucal Coletiva I) onde sdo realizadas atividades edu-
cativo-preventivas em salde bucal com os pacientes e acompanhantes que espe-
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ram por atendimento nesses locais. Nesses locais, a visita € mensal ou bimestral,
de acordo com o planejamento dos académicos e dos docentes. Nessas visitas sao
realizadas orientagdes de higiene bucal com distribuicdo de kits de higiene bucal.

RESULTADOS

No projeto, no periodo de 2010 a 2018, foram beneficiadas em torno de 1.455
pessoas, dentre elas: Gestantes, puérperas, bebés e criangas.

Com o projeto, os académicos integrantes, aprimoram seus conhecimentos,
realizando grupo de estudo para realizagdo de seminérios cientificos abordando te-
mas relacionados aos temas abordados. Com o objetivo de compartilhar o conheci-
mento adquirido, os integrantes buscam, constantemente, apresentar trabalhos em
jornadas, congressos e encontros universitarios.

Foi perceptivel avangos tedricos e praticos do grupo de alunos de gradu-
acao envolvidos no projeto, dada a necessidade de preparacdo do material e a
prépria execugdo das atividades. O grupo também pode vivenciar a interdisciplina-
ridade, ao executarem as atividades nas salas de espera de atendimento dos diver-
sos ambulatérios do IOUFES (de diversas especialidades), além da maternidade e
ala da pediatria do HUCAM.

Os académicos ficaram responséaveis por desenvolver material tedrico de
apoio e atuar no papel de facilitadores na execucdo das atividades. Os docentes su-
pervisionaram a producdo do material a ser utilizado e participaram também como
facilitadores nas atividades com os participantes. Para a realizacdo dessas visitas foi
necessaria, a colaboracdo da equipe do HUCAM, da maternidade e da ala da pediatria.

A comunidade também foi beneficiada, por ter a oportunidade de desen-
volver conhecimentos mais qualificados sobre a satide bucal, além de ter sido pos-
sivel tirarem suas dUvidas sobre o tema. As orientacGes sobre educagdo em salde
bucal foram realizadas nas gestantes, puérperas e criangas, as quais tiveram, em
sua maioria, atividades e rodas de conversas que estimularam a participacdo de
todos os presentes nos encontros, e também houve a distribuicdo de alguns kits
de higiene bucal para criangas.

Os objetivos compreenderam a realizagdo de visitas semanais, sempre com
foco principal na educacdo em salde bucal. Isso possibilitou trocar conhecimentos
com esse grupo de pacientes sobre a importancia da prevencdo e manutengdo da
salde bucal. Esses encontros foram importantes para realizar a troca de informacdes
entre os académicos e os pacientes. As atividades foram realizadas no alojamento
conjunto da maternidade do HUCAM para orientacoes e realizacdo de cuidados de
salde a mulher e ao recém-nascido, e também visitas a pediatria. Além disso, foram
realizadas atividades educativo-preventivas em salide bucal nas salas de espera dos
ambulatoérios de Periodontia e SBC | do IOUFES, enquanto os pacientes e acompa-
nhantes esperavam por atendimento, na cidade de Vitoria-ES.

Durante o desenvolvimento das visitas do projeto evidenciou-se a necessi-
dade de ajuste na dindmica e na linguagem utilizada, usando-se algumas vezes para
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uma abordagem linguistica mais informal de acordo com o publico que estava pre-
sente. Além disso, inicialmente, as visitas estavam sendo realizadas exclusivamente
na maternidade, entdo percebeu-se uma necessidade em iniciar visitas também na
ala da pediatria, ja& que haviam muitas criangas internadas que ficavam sob os cuida-
dos dos familiares. Porém os resultados reais conseguidos ndo podem ser mensu-
rados, j& que, a proposta era promover a educacao em salde bucal para que a mae
pudesse realizar seu autocuidado e o cuidado com seu filho.

DISCUSSAO/CONCLUSOES

A literatura confirma que as mdes que receberam orientagdo odontolédgica
durante a gestacdo acabam tendo uma maior percepcdo sobre a salde bucal de
seus filhos (Rigo, Dalazen & Garbin, 2016) e por estarem mais propicias a adquirir
novos habitos e comportamentos, as maes tendem a transmitir esses habitos para
toda a familia (Finkler, Oleiniski & Ramos 2004; Mattos & Davoglio, 2015; Silva, Rosell
& Valsecki, 2006). Sendo assim, ha resultados diretos para as gestantes e puérperas
orientadas e também ha resultados indiretos, através dos habitos que sdo transferi-
dos para os bebés e toda familia.

Esse projeto insere-se no conjunto de programas estratégicos de
politicas de salide para mudar a realidade de satde bucal da populagdo, j& que atua
em um grupo que esta propicio a adquirir novos habitos de satde bucal (gestantes
e puérperas) que serdo passados para seus descendentes, portanto, tratando-se de
um grupo que é multiplicador de bons habitos (Mattos & Davoglio, 2015).

Dentre os fatores negativos destaca-se a falta de interesse de algumas
mdes que inicialmente, ndo tinham entusiasmo e interesse em receber as infor-
magoes, principalmente por relatarem que estavam cansadas com a situacao de
estarem no hospital, e também de algumas enfermeiras do préprio HUCAM com o
projeto, que, apesar de ter sua execucao desde 2010, ndo é conhecido, ainda, por
algumas servidoras. Seria excelente se fosse ao contrario, pois sdo elas as maiores
promotoras de salide no contexto de execucado do projeto. Como forma de atrair a
atencdo desse grupo de pacientes, eram utilizadas formas didaticas alternativas,
como cartazes e panfletos. Com isso era possivel observar uma melhora em rela-
cdoaointeresse. Por se tratar de um grupo onde é fundamental transmitir conheci-
mentos bucais, foi importante avaliar formas de atrair a atencdo dessas mulheres,
ja que essas sdo transmissoras do bom comportamento para a saude bucal de
seus filhos (Rigo et al., 2016).

Com relacdo aos fatores positivos, foi observado que, por mais que muitas
maes estivessem cansadas, assim como seus acompanhantes, quando se iniciavam
as discussdes sobre temas da salde bucal, elas participavam da atividade, relatando
situacOes reais de vida e tirando duvidas, acrescentando tanto conhecimento a elas
quanto aos académicos. O mesmo foi encontrado no trabalho realizado por Tinos &
Sales-Peres (2013), onde houve interesse das gestantes por assuntos de salde bu-
cal, ja que todas concordaram ser importante receber informacdes referentes a sua



saude bucal durante a gestacdo. Também foi descrito por Lopes, Pessoa & Macédo
(2018) que as mulheres apresentaram um grau de adesdo ao aconselhamento forne-
cido pelos profissionais de saude.

Outro resultado muito importante foi a percep¢do dos académi-
cos em levar o projeto também para a ala da pediatria, ja que inicialmente as visitas
dentro do hospital ocorriam somente na ala da maternidade. Entdo, os académicos
comecaram a observar que muitas criancas ficavam internadas na ala da pediatria
com seus familiares como acompanhantes. Entdo, a partir desse momento, as visi-
tas semanais também passaram a ser realizadas nesse local, onde as orientacoes
em higiene bucal eram levadas para essas criancas e para 0s acompanhantes, com
distribuicao de alguns kits de higiene bucal infantis. As criancas e os acompanhantes
da pediatria eram bem mais receptivas as visitas dos académicos. Sabe-se que a
educacdo em salde bucal é uma 6tima oportunidade para que as criancas desen-
volvam habilidades para cuidar de si mesmas. E também intervencoes de educagéo
em salde bucal em criancas tém o potencial de incentivar as mesmas a estabelecer
e manter rotinas de higiene oral eficazes, conforme avaliado por Cooper et al. (2013),
sendo fundamental atuar nesses pacientes. Além disso, o trabalho de Carvalho et al.
(2013) verificou que as criancas que recebiam educacdo bucal baseadas em instru-
mentos lUdicos apresentavam um aumento no indice de boa higiene.

E apesar de algumas mades apresentarem falta de interesse em receber as
informacdes, muitas apresentavam-se receptivas. Além disso, o projeto se mostrou
importante para a promocdo de salde bucal das gestantes, puérperas, bebés e
criancas, pela insercao precoce dos cuidados bucais, principalmente pela orienta-
cdo das maes, a qual transmitird seus conhecimentos e habitos para os seus filhos,
conforme ja mostrado em outros trabalhos (Lopes et al., 2018; Rigo et al., 2016; Tinos
& Sales-Peres, 2013).
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