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Resumo

Esta pesquisa buscou investigar as praticas do pré-natal odontolégico sob a perspectiva das gestantes do municipio
de Itacoatiara, Amazonas. Utilizou-se um instrumento composto por 14 questdes objetivas aplicado a 146 gestantes,
maiores de 18 anos, acompanhadas em sete unidades de salide da familia do municipio de ltacoatiara, Amazonas.
Os dados foram analisados descritivamente por meio de frequéncias absolutas e relativas sendo utilizado o teste qui-
quadrado (p<0,05). Do total das participantes, 49,32% relataram n3o ter ido a consulta com dentista durante a gestacao,
sendo que dentre as que compareceram, 47,30% foram apenas uma vez, e em 31,08% dos casos quem marcou a
consulta foi profissional de enfermagem. Em relacdo a atividades de educacao em sadde, 91,78% ndo participaram
de nenhuma atividade e 54,11% n3o tiveram orientacao de higiene oral. Sendo o acompanhamento e assisténcia
odontoldgica durante a gestacao fundamental para minimizar alteragdes bucais que possam afetar a saide da mae e
do bebé, ressalta-se a importancia de fortalecer acdes pelas equipes de saide bucal na sensibilizacdo das gestantes
acerca da importancia do pré-natal odontoldgico, colaborando com maior adesio destas ao acompanhamento de suas
condicbes de sadde bucal.

Palavras-chave: Atencdo primaria a satide. Cuidado Pré-Natal. Satide Bucal.

INTRODUCAO

A gravidez é um periodo da vida da mulher
com transformacoes fisioldgicas, fisicas e psico-
l6gicas'’; onde as mudancas hormonais podem
provocar alteracoes bucais, principalmente no
periodonto, além de alteracbes que propiciam
maior acimulo de biofilme, podendo resultar
em lesdes de carie dentaria??. Durante este pe-
riodo é fundamental o acompanhamento por
uma equipe multidisciplinar para orientar, es-
clarecer dividas, alertar e tratar complicacoes,
ndo somente durante a gestacdo, mas também
apos o nascimento*’.

DOI: 10.15343/0104-7809.202246255266

Neste contexto, o pré-natal é primordial
para garantir a saide da gestante e do bebé
e deve ser iniciado a partir do momento em
que se confirma a gravidez. Esse acompanha-
mento é fundamental para promover, proteger
e recuperar a saude da gestante e do feto e
garantindo a evolucdo da gestacao reduzindo
a morbimortalidade materna e do feto®.

No que se refere a satde bucal, a gestacao
nao é a causa primaria de doencas bucais. Es-
sas doencas ou alteracbes aparecem devido
a diversos fatores como a ma ou dificuldade
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de higiene bucal, nduseas, falta de tempo, ne-
gligéncia com autocuidado, dieta cariogénica,
alteracGes na secrecdo de glandulas salivares,
hipervascularizacdo do periodonto, dentre ou-
tros”s.

De acordo com o Programa de assisténcia
integral a sadde da mulher (PAISM), sugere-se
que as gestantes devam ser agendadas para
as consultas de rotina e pré-natal odontolo-
gico. O atendimento odontolégico durante
a gestacao é importante para a manutencao
da sadde bucal, estimulo a adocdo de héabitos
saudaveis em relacdo aos cuidados com sua
satdde, a fim de evitar a ocorréncia de doen-
cas bucais que podem impactar negativamen-
te na sua satdde e do bebé, tornando-se funda-
mental difundir informacoes aos profissionais
da saldde e conscientizar as gestantes sobre a
relevancia do cuidado em saudde bucal duran-
te este periodo?'%",

Assim, o cirurgido-dentista deve assegurar
um acompanhamento e tratamento adequados
a gestante, transmitindo seguranca durante o
atendimento assim como constituir vinculo
com a paciente. Haja vista a resisténcia das
gestantes ao tratamento odontolégico devido
as crencas e receio de causar riscos ao bebé, a
equipe de satde bucal deve orientar a gestan-
te em relacdo a importancia do pré-natal odon-

METODOLOGIA

Este estudo teve anuéncia do Comité de
Etica em Pesquisa de Seres Humanos da Uni-
versidade do Estado do Amazonas de acordo
com os ditames da Resolucao 466/2012, sob
processo n° 26550919.9.0000.5016.

Trata-se de um estudo transversal exploraté-
rio de natureza quantitativa, visando avaliar a
percepcao das gestantes atendidas nas Unida-
des de Sadde da Familia no municipio de Itaco-
atiara - AM, acerca da importancia do pré-natal
odontolégico.

tolégico e sobre as mudancas que ocorrem em
seu organismo e que podem repercutir na ca-
vidade bucal”'?.

Durante esse acompanhamento poderdo
ser executadas orientacdes sobre higiene oral,
aplicacdo de fldor, controle de biofilme, com
o objetivo deprevenir e controlar a manifesta-
cdo de alteragbes comuns durante a gestacao,
como a cdrie dentdria e a gengivite” '3,

A incidéncia de carie dentaria pode ocorrer
devido aos novos habitos alimentares, falta de
cuidado com higiene oral somados as altera-
cOes hormonais, fatores que também colabo-
ram com o acumulo de biofilme associado a
uma resposta inflamatéria, acarretando as do-
encas e manifestacoes periodontais*’.

Dessa forma, faz-se necessario o planejamen-
to de acbes visando a atencdo integral a sadde
das gestantes, incluindo atividades educativas em
saude, para a promocao de salde, prevencao de
doencas e acompanhamento; fornecendo a ges-
tante atendimento humanizado, além de atender
as suas necessidades e expectativas, questoes
importantes para criacdo de vinculo e relacdo
de confianca entre paciente e equipe de satde'.
Fundamntado nos pressupostos acima, esta pes-
quisa buscou investigar as praticas do pré-natal
odontoldgico sob a perspectiva das gestantes do
municipio de Itacoatiara, Amazonas.

Itacoatiara é um municipio do interior do
estado do Amazonas, localizado na Mesorre-
gido Centro-Amazonense, regiao internediaria
de Parintins, compoem a Regido Metropolita-
na de Manaus com mais 12 cidades e faz parte
da regiao de saide Médio Amazonas, sendo
o municipio de referéncia assistencial para a
atencao especializada de média complexidade
dessa regido de saude’®.

De acordo com Instituto Brasileiro de Geo-
grafia e Estatistica (IBGE), apresenta uma popu-
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lacdo estimada de 102.701 pessoas em 2020
, sendo que 67% da populacdo vive em area
urbana (IBGE, 2010)"". Segundo Cadastro Na-
cional de estabelecimentos de satdde (CNES),
o municipo conta com 10 unidades basicas de
satde localizadas na area urbana, 5 unidades
basicas de saude localizadas na area rural e 1
unidade de satde fluvial'®.

Como critérios de inclusdo, fizeram parte
do estudo as gestantes maiores de 18 anos de
idade, que estavam realizando o pré-natal com
as equipes de satde nas respectivas unidades
de salde e que consentiram em participar da
pesquisa por meio da assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Como cri-
térios de exclusdo, foram excluidas as gestan-
tes que apresentaram problemas cognitivos
que as impossibilitaram responderem ao ques-
tiondrio ou aquelas que se sentiram desconfor-
taveis em responder as questoes.

O célculo amostral fundamentou-se nos
dados do Sistema de Informacdo de Atencdo
Basica do SUS, onde em agosto de 2020 em
Itacoatiara, haviam cadastradas 228 gestantes
para realizacdo do pré-natal’. Baseado nesses
dados, foi realizado o calculo amostral para
populacdes finitas, através do Programa Epi
Info, onde foi utilizado um nivel de erro de 5%,
e intervalo de confianca de 95%, efeito de de-
senho 1,0, que confirmou uma amostra de 143
gestantes a serem examinadas. Participaram

RESULTADOS

A Tabela 1 demonstra os resultados do per-
fil sociodemografico, periodo da gestacdo, e
condicbes de sadde geral das participantes do
estudo onde 58,22% tinham idade entre 20 e
29 anos, 52,06% se encontravam no ultimo
trimestre gestacional e 44,52% tinham ensino
médio completo. Dentre as 146 participantes,

do estudo 146 gestantes distribuidas entre 7
(sete) Unidades Basicas de Saide da area urba-
na de ltacoatiara previamente sorteadas.

Para investigar as praticas do pré-natal
odontolégico sob a perspectiva das gestantes,
foi utilizado um questionario composto por 14
questoes objetivas e subjetivas, elaborado pela
pesquisadora, abordando questdes relativas a
salide das gestantes e o pré-natal odontoldgi-
co.

A coleta de dados foi conduzida de forma
presencial nas unidades bdasicas de salde,
nos dias de atendimento do pré-natal, entre os
meses de novembro de 2020 e janeiro 2021,
com pesquisadora utilizando equipamentos de
protecao individual, incluindo jaleco descarta-
vel, mascara cirdrgica descartavel, balaclava,
manutencao do distanciamento fisico e uso de
alcool 70° em gel, para protecdo contra risco
de contaminacao a COVID-19. Foram convida-
das a participar do estudo todas as gestantes
que se encontravam nas referidas unidades de
salide para consulta pré-natal, seguindo os cri-
térios de inclusdo e exclusao estabelecidos.

Os dados foram tabulados em planilha Ex-
cel 2016 e analisados de forma descritiva por
meio de frequéncias absolutas e ercentuais.
Para analise dos dados foi utilizado o teste qui-
-quadrado, adotando-se um nivel de significan-
cia de 5%, por meio do Programa SPSS versao
20.0 (IBM).

60,27% nao eram primagestas e 7,53% rela-
taram ter doencas sistémicas, sendo que, des-
te total, 36,36% eram hipertensas e 18,18%
apresentavam diabetes tipo Il. Ainda, do total
pesquisado, 68,49% estavam tomando alguma
medicacdo, onde 39,00% utilizavam acido f6-
lico e sulfato ferroso.
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Tabela 1 - Dados sociodemogréficos, periodo da gestdo, e condicbes de saide geral das gestantes
acompanhadas pelas unidades de saide, Itacoatiara, AM, 2020.

n % n %

Idade Nao 135 92,47
18.a 19 anos 35 23,97 Total 146 100,00
20 a 29 anos 85 58,22 Qual doenca sistémica
30 a 39 anos 23 15,75 Hipertenséo 4 36,37
40 a 45 anos 3 2,06 Asma 2 18,18
Periodo da gestagﬁo Diabetes tipo Il 2 18,18
Primeiro trimestre 17 11,64 N&o citou 3 27,27
Segundo trimestre 53 36,30 Total 1 100,00
Ultimo trimestre 76 52,06 Toma medicagao
Total 146 100,00 Sim 100 68,49
Escolaridade Néo 46 31,51
Ensino Superior Completo 7 4,80 146 100,00
Ensino Superior Incompleto 3 2,06 Medicamento sendo usado
Ensino Médio Completo 65 44,52 Acido félico e sulfato ferroso 39 39,00
Ensino Médio Incompleto 37 25,34 Amoxilina 1 1,00
Ensino Fundamental Completo 1 0,68 fAerrnrg)S(gina, 4cido félico e sulfato 1 1,00
Ensino Fundamental Incompleto 33 22,60
Total 146 100,00 Metilol e Sulfato ferroso 1 1,00
e Progesterona 1 1,00

Sulfato ferroso 34 34,00
Sim 58 39,73 Sulfato ferroso e Cefalexina 1 1,00
Nao 88 60,27 Sulfato ferroso e Vitaminas 10 10,00
Total 146 100,00 vacina para sifilis 1 1,00
Apresenta doenca sistémica Vitaminas 1 11,00
Sim 1 753 Total 100 100,00

A Tabela 2 evidencia o conhecimento so-
bre o pré-natal odontologico pelas gestantes,
de acordo com o periodo gestacional. Dentre
as 146 gestantes participantes da pesquisa,
67,81% nao conheciam o pré-natal odontolo-
gico, sendo que 31,51% se encontravam no
ultimo trimestre gestacional. Ao serem ques-
tionadas se faziam o pré-natal odontolégico,
75,34% relataram ndo fazer, onde 37,70%
desse total estavam no dltimo trimestre gesta-

cional. No que se refere a dificuldade de mar-
car consulta com o cirurgido dentista, 19,18%
relataram dificuldade, onde, do total, 53,57%
se devia a falta de atendimento ocasionada
pela pandemia COVID-19. Ainda, nenhuma
gestante que se encontrava no primeiro tri-
mestre relatou dificuldade em marcar consulta.
Nao houve diferenca estatisticamente significa-
tiva nos pardmetros avaliados em relacdo ao
periodo gestacional.
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Tabela 2 - Conhecimento sobre o pré-natal odontolégico pelas gestantes, de acordo com o periodo

gestacional, Itacoatiara, AM, 2020.

Primeiro Trimestre

Segundo Trimestre

Terceiro Trimestre

Gestacional Gestacional Gestacional Total
% n % N % n %
Conheciaopré-  Sim 2 1,37 15 10,27 30 20,55 47 32,19
natal odontologico 5, 15 1027 38 2603 46 M5 99 67,81
p 0,143
Faz pré-natal Sim 5 3,42 10 6,85 21 14,38 36 24,66
odontoldgico Nao 12 8,22 43 29,45 55 37,67 110 75,34
p 0,254
Dificuldade de ~ SIM 0 0,00 15 10,27 13 8,90 28 19,18
marcar dentista N0 17 11,64 38 26,03 63 4315 118 80,82
p 0,335
Distancia, falta 0,00 2 7,14 3 1071 5 17,86
sitotivoda asgr?dimgnto/ 0 0,00 8 2857 7 25 15 53,57
marcar dentista pandemia
Tempo de espera 0 0,00 2 714 0 0,00 2 714
Dificil de agendar 0 0,00 3 10,71 1 3,57 4 14,29
Faltadetempo 0 0,00 0 0,00 2 7,14 2 7,14
p 0,961
Total 17 11,64 53 36,30 76 52,06 146 100,00

p=teste qui-quadrado* p<0,05

A Tabela 3 demonstra os resultados do
acesso ao servico odontolégico de acordo
com o periodo gestacional, onde encontrou-se
que 50,69% das mulheres gestantes relataram
ter tido consulta com o cirurgiao dentista du-
rante a gestacdo, sendo que deste percentual,
28,77% se encontravam no ultimo trimestre
gestacional.

Em relacao a frequéncia das consultas, den-
tre aqueles que se consultaram com o cirurgido
dentista, 47,30% houve apenas uma consulta,
sendo que 18,92% das gestantes estavam no
terceiro trimestre gestacional. Ao serem ques-
tionadas quem marcou a consulta, 32,43% re-
lataram que as consultas foram marcadas pela
enfermeira da equipe de sadde.

0 Mundo da Saade 2022,46:255-266, e11372021

< 2l

259



260

REVISTA

O MUNDO DA
SAUDE

Tabela 3 - Acesso a consulta com dentistas durante a gestacdo, de acordo com o periodo gestacional,

Itacoatiara, AM, 2020.

Primeiro Trimestre Segundo Trimestre Terceiro Trimestre Total
Gestacional Gestacional Gestacional
n % n % n % n %
Consulta Sim 10 6,85 22 15,07 42 28,77 74 50,69
com dentista Néo 7 479 31 21,23 34 23,29 72 49,31
Total 17 11,64 53 36,3 76 52,06 146 100,00
1vez 7 9,46 14 18,92 14 18,92 35 47,30
2 vezes 1 1,35 5 6,76 14 18,92 20 27,03
Frequéncia 3 vezes 2 2,7 1 1,35 8 10,81 11 14,87
4 vezes 0 0 1 1,35 3 4,05 4 54
5 vezes 0 0 0 0 2 2,7 2 2,7
Mensal 0 0 1 1,35 1 1,35 2 2,7
Total 10 13,51 22 29,73 42 56,75 74 100,00
ACS 1 1,35 1 1,35 2 2,7 4 5,41
Quem Familia 0 0 2 2,7 4 54 6 8,11
Tg;‘;‘l’“l‘t: Enfermeira 4 5,41 3 4,05 17 22,97 24 32,43
Médica 0 0 0 0 1 1,35 1 1,35
Ninguém 2 2,7 7 9,47 1" 14,87 20 27,03
Particular 1 1,35 0 0 0 0 1 1,35
Paciente 2 2,7 9 12,16 5 6,76 16 21,62
Nao respondeu 0 0,00 0,00 0,00 2 2,7 2 2,70
Total 10 13,51 22 29,73 42 56,75 74 100,00

No que se refere a participacdo em ativida-
des de educacdo em salde e autopercepcdo
em saude bucal, 91,78% das participantes re-
lataram ndo ter participado de acoes de edu-
cacao em saude, sendo 46,58% gestantes que
se encontravam no terceiro trimestre. No que
tange as orientacoes de higiene bucal, 45,89%
relataram que tiveram tais orientacoes, sendo
23,29% daquelas que estavam no terceiro tri-
mestre. Em relacdo a autopercepcao em sau-

de bucal, 59,50% relataram ter uma boa sadde
bucal e apenas 4,79% relataram ter a sadide bu-
cal ruim; no que tange a dor de dente, 27,4%
tiveram dor de dente durante a gestacdo, sen-
do 15,75% dentre aquelas que estavam no
terceiro trimestre. Foi encontrada diferenca
estatisticamente significativa na participacdo
em educacao em sadde, orientacdo de higiene
oral, a autopercepcao e dor dente entre o peri-
odo gestacional (tabela 4).
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Tabela 4 - Atividades de educacdo em saude bucal para gestantes, de acordo com o periodo gestacional,

Itacoatiara, AM, 2020.

Primeiro Trimestre

Segundo Trimestre

Terceiro Trimestre

Gestacional Gestacional Gestacional Total
Educagdo em Sim 1 0,68 3 2,05 8 5,48 12 8,22
saude Néo 16 10,96 50 34,25 68 46,58 134 91,78
p 0,000*
Orientagdo de Sim 1 7.53 22 15.07 34 23.29 67 45,89
higiene bucal 5, 6 411 31 21,23 42 28,77 79 54,11
p 0,000*
Otima 4 2,74 9 6,16 14 9,59 27 18,49
Autopercepgio 7 4,79 33 22,6 47 32,19 87 59,59
saide bucal  Regular 5 3,42 479 13 8,9 25 17,12
Ruim 1 0,68 2,74 2 1,37 7 4,79
p 0,000*
Sim 3 2,05 14 9,59 23 15,75 40 274
Dorde dente  As vezes 2 1,37 4 2,74 9 6,16 15 10,27
Néo 12 8,22 35 23,97 44 30,14 9 62,33
p 0,000%
Total 17 11,64 53 36,3 76 52,06 146 100,00

p=teste qui-quadrado * p<0,05

DISCUSSAD

Neste estudo, 58,22% das gestantes partici-
pantes tinham idade entre 20 e 29 anos, 52,06%
se encontravam no ultimo trimestre gestacional
e 44,52% tinham ensino médio completo. Ain-
da, 60,27% ndo eram primagestas e 7,53% re-
lataram ter doencas sistémicas, sendo que, des-
tas, 36,36% eram hipertensas. Com relagao ao
pré-natal odontolégico, 67,81% ndo conheciam
o pré-natal odontoldgico e 75,34% relataram
nao o fazer, entretanto, 47,30% relataram ter
tido ao menos 1 consulta com o cirurgido den-
tista sendo que em 31,08% dos casos a con-
sulta foi marcada pela enfermeira da equipe de
sadde.

Com relacdo a idade das gestantes entrevis-
tadas nesta pesquisa, a maioria (58,22%) se en-
contrava entre 20 a 29 anos, condizente com os
estudo conduzidos em Maringd, PR8 e em For-
taleza, CE?', ambos com média de idade de 25

anos, contudo, discordando de estudo conduzi-
do em Aracatuba, SP, onde a maioria (63%) se
encontrava com menos de 25 anos”.

No que se refere ao periodo gestacional,
52,05% das gestantes encontravam-se no dl-
timo trimestre, divergindo do estudo realiza-
do em Aracatuba®, onde as gestantes da pes-
quisa encontravam-se no primeiro trimestre,
considerado periodo mais critico da gestacao.
Isso pode ser explicado pelo fato de que mui-
tas mulheres demoram a comprovar o estado
gestacional, podendo estar receosas de uma
atencdo profissional nessa fase ou ignoram a
importancia desse periodo para a formacao do
feto. Além disso, os resultados deste estudo re-
velaram que 60,27% das gestantes ndo estavam
em sua primeira gestacao, diferente de estudo
onde 37,7% ndo eram primagestas’' e seme-
lhante a estudo que encontrou 38% de gestan-

0 Mundo da Saide 2022,46:255-266, e11372021

< 2l

261



262

REVISTA

O MUNDO DA
SAUDE

tes primigestas2 e do estudo cujo resultado foi
de 48,75% de primagestas®.

Ainda, pode-se observar que em relacdo as
condicdes socioecondmicas das gestantes, que
44,53% tinham ensino médio completo, resulta-
do semelhante ao estudo realizado em Fortale-
za onde 42,6% reportaram ter o ensino médio
completo20 e diferente do estudo de Aracatu-
ba, SP, onde 69% de gestantes tinham ensino
médio incompleto®.

Com relacdo a saude geral das gestantes, é
importante destacar que 7,53% informaram pos-
suir alguma doenca sistémica, sendo deste to-
tal, 36,36% se declararam hipertensas, 18,18%
com diabetes tipo 2 e 18,18% com Asma e
apenas uma gestante alegou tomar medicacdo
para controle da hipertensdo, sendo Metilol o
medicamento de escolha. Neste contexto, a li-
teratura destaca como acOes importantes para
a prevencdo e manejo da hipertensdo na gra-
videz, alimentacdo saudavel, pratica regular
de atividade fisica, acompanhamento pré-natal
humanizado e qualificado, contribuindo para a
promocdo de sadde e prevencao das doencas,
destacando a relevancia das consultas pré-natal
para a satdde da gestante e do bebé?'.

A porta de entrada preferencial da gestan-
te no sistema de salide deve ser a unidade de
basica de saude, sendo o ponto de atencdo es-
tratégico para o acolhimento de suas necessi-
dades, proporcionando um acompanhamento
longitudinal e continuado® para assegurar o de-
senvolvimento gestacional, permitindo o parto
de um recém-nascido saudavel, sem impacto
para a saide materna, inclusive abordando as-
pectos psicossociais e as atividades educativas
e preventivas'® e no que se refere ao pré-natal
odonotoldgico, este periodo deve ser alvo de
atencao por parte dos profissionais de sadde
bucal, com vistas a promocdo da sadde bucal
e prevencao de doencas que afetam a cavidade
bucal’.

Em um estudo conduzido em Vitéria da Con-
quista-BA, observou-se que 86,1% das gestantes

afirmam ser necessario a inclusao do profissio-
nal odontélogo durante o acompanhamento do
pré-natal. Contudo, elevado percentual das ges-
tantes desconheciam as acoes que caberiam ao
pré-natal odontolégico (46,3%), 19,6% descre-
veram apenas acoes preventivas como limpeza
e fldor e 6,2% relataram que nenhum procedi-
mento odontolégico deve ser realizado durante
a fase pré-natal??.

Ja no presente estudo , encontrou-se elevado
percentual de gestantes que relataram n3o fazer
o pré natal odontolégico (75,34%) , com ele-
vado percentual no terceiro trimestre (37,67%),
o que pode se dar devido ao desconhecimen-
to em relacdo a este importante componente
do acompanhamento da saulde gestacional,
corroborado pelo elevado percentual de parti-
cipantes que ndo conheciam o pré-natal odon-
tologico (67,81%), sendo registrado também
um percentual relevante daquelas que se en-
contravam no udltimo trimestre (31,51%). Isso é
um fator critico, levando em consideracao que
estas ultimas se encontram no ultimo trimestre
da gestacao, e passaram todo esse periodo sem
avaliacdo ou acompanhamento das condicoes
de saude bucal.

Ainda, 50,68% das participantes relataram
ter tido consulta com o cirurgido dentista, sen-
do que 47,30% tiveram apenas 1 consulta. Este
resultado diverge do estudo de municipios do
interior do Estado de Sao Paulo, onde apenas
27% procuraram consulta com o cirurgido den-
tista®, e do estudo na capital do estado do Ce-
ara, onde 57,4% nao buscaram ou realizaram
acompanhamento odontolégico®. Entretanto,
estes resultados, vém de encontro com o que é
preconizado pelo Ministério da Sadde, o qual
recomenda que a gestante, ao iniciar o pré-na-
tal, deve ser encaminhada para uma consulta
odontolégica, durante a qual recebera orien-
tacOes sobre a possibilidade de atendimento
durante a gestacdo, exames de tecidos moles,
identificacdo de risco a satde bucal, diagnosti-
co de lesdes de carie, necessidade de tratamen-
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to curativo, diagnostico de gengivite ou doenca
periodontal cronica, necessidade de tratamento
e orientagoes sobre habitos alimentares e higie-
ne bucal®.

O papel do profissional da enfermagem fren-
te a gestante é o de orienta-la quanto a impor-
tancia do pré-natal para melhorar a promocao,
prevencdo e o tratamento durante a gestacao,
propiciando uma estrutura para que as necessi-
dades individuais da paciente e da comunidade
sejam atendidas?®. Neste estudo, das gestantes
que tiveram consulta odontolégica, 31,08% ti-
veram sua consulta marcada pela enfermeira
da unidade, diferente de estudo que encontrou
25% das gestantes orientadas pelas funciona-
rias dos postos de salde (40%)°, tornando-se
evidente o papel da equipe de enfermagem, e
da equipe multiprofissional para orientar e for-
necer informacoes para educacdo, promocao e
prevencdo para a satdde das gestantes’.

Neste contexto, é fundamental que as equi-
pes de saude bucal trabalhem de modo integra-
do com os demais profissionais da equipe de
sadde geral na atencdo basica e, no que diz res-
peito a gestante, trabalha-se em constante inte-
racao com os profissionais responsaveis por seu
atendimento, para que haja desenvolvimento
seguro e uma adequada assisténcia a gestanteb.

Pode-se notar, que 24,66% das gestantes
da presente pesquisa que faziam o pré-natal
odontolégico, relataram dificuldades para mar-
car consulta com o cirurgido dentista, relatando
que a maior dificuldade encontrada foi com rela-
cdo a falta de atendimento durante a pandemia
(52,57%). Da mesma forma, o estudo encon-
trou dificuldades no acesso a servicos odonto-
l6gico, mesmo sendo as gestantes grupos prio-
ritarios para atendimento, e concluiu ainda que
a gestacao é cercada por mitos e dividas que
dificultam o atendimento odontolégico durante
o pré-natal®’, a despeito deste estudo ter sido
conduzido em momento anterior a pandemia
do COVID-19. J& em outro estudo, a maior
causa estava relacionada a ndo necessidade de

tratamento (32,9%)°.

Outrossim, foi determinado a suspensado
dos tratamentos odontolégicos eletivos duran-
te a pandemia no Estado do Amazonas, exceto
aqueles referentes a linha de cuidado das ges-
tantes para ndo prejudicar o acompanhamento
do pré-natal odontolégico, evitando somente
procedimentos que produzam aerossois e fican-
do estes para os atendimentos de emergéncia.
Desta forma, a justificativa das gestantes pela
falta de atendimento odontolégico durante a
pandemia pode estar relacionada ao desconhe-
cimento e medo em relacdo ao risco de conta-
gio na unidade de sadde durante as consultas
odontolégica?.

Em uma pesquisa conduzida em Mineiros-
-GO, foi constatado que 54% das gravidas re-
lataram ter recebido orientagdes sobre a impor-
tancia do cuidado com a sadde bucal durante o
pré-natal. Ademais, o pré-natal odontolégico era
de desconhecimento por 44% das gestantes, e
das 56% que conheciam, apenas 37% faziam
o acompanhamento odontolégico. Contudo,
99% dessas gestantes acreditam na importancia
de um acompanhamento odontolégico a des-
peito de nem todas passarem por este acom-
panhamento?.

Destarte, a presenca do cirurgido-dentista
durante o pré-natal odontolégico é necessaria
e fundamental, uma vez que esse profissional
possa trocar informacdes com a equipe multi-
disciplinar e orientar as gestantes, para que a
mesma possa ter uma gestacdo confortavel e
saudavel®. Para isso, o pré-natal odontologico
deve ser oferecido a todas as gravidas como
forma de levar ao conhecimento sobre os cui-
dados bucais bem como tratar precocemente
qualquer alteracdo bucal, minimizando proble-
mas que venham implicar com o bem-estar tan-
to da mae como do bebé?*,

A maioria das gestantes participantes
(91,78%) relatou nao ter participado de ativida-
des de educacdo em salde durante o periodo
de gestacdo e 54,11% ndo receberam orienta-
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cdo de higiene bucal. Este é um resultado alar-
mante, pois as atividades educativas sdo mo-
mentos que possibilitam trocas de experiéncias
e de dificuldades entre as gestantes e possibilita
elucidar ddvidas e informacdes sobre cuidado
com a sua satde e do bebég, reforgando a falta
de priorizacdo das gestantes a cargo da equipe
de sadde. A partir do trabalho de educacao em
satde desenvolvido pelos profissionais de satde
no pré-natal, a mulher podera atuar como agen-
te multiplicadora de informacoes preventivas e
de promocao da sadde bucal, bem informada e
consciente sobre a importancia de seu papel na
aquisicdo e manutencao de habitos positivos de
satde no meio familiar®.

Ainda foi analisada a autopercepcdo em sau-
de bucal das gestantes, onde constatou-se que
a maioria considerava sua saude bucal relativa-
mente boa (59,59%). Investigou-se também se
as gestantes sentiram dor de dente ao longo da
gestacdo, cujo resultado foi a auséncia de dor
(62,33%); este resultado foi diferente de estu-
do que encontrou que o motivo da procura ao
dentista se dava pela dor e urgéncia (73,9%)°,
e estudo onde 53% procuraram atendimento
odontolégico devido a episédio de dor®.

CONCLUSAD

Os resultados deste estudo sugerem ne-
cessidade de aprimorar o acesso as consultas
odontolégicas pelas gestantes do municipio
de ltacoatiara, Amazonas. Este resultado pode
decorrer da caréncia de a¢bes de educacao
em saude desenvolvidas pelas equipes de sau-
de com as mulheres gravidas, incorrendo em
baixo acesso a informacdes em relacdo ao
servico odontolégico, bem como de orienta-
coes sobre os cuidados em satde bucal.

O presente estudo limitou-se as gestantes
que residem na area urbana e aquelas acom-
panhadas pelas equipes de saide do servico
publico do municipio de Itacoatiara, Amazonas,
por isso, sugere-se novos estudos, direcionados
também as comunidades rurais a fim de que
tenha uma maior amostra e mais heterogénea.
Contudo, os resultados possibilitaram trazer a
tona o conhecimento das gestantes acerca des-
te relevante tema para sua salde, possibilitan-
do o planejamento de estatégias para colaborar
com ampliacdo da adesdao das mesmas ao pré-
-natal odontolégico.

Uma possivel explicacdo para o baixo aces-
so e acompanhamento pré natal odontolégico
pode se dar devido ao medo das gestantes em
relacdo ao tratamento odontolégico neste peri-
odo reforcado pela falta de informacgdes sobre
a relevancia da atencao odontolégica, e deno-
tam a necessidade de priorizacdo das gestantes
nos programas de atengdo a sadde bucal, a fim
de desenvolver atividades educativas, acoes de
promocdo de salde, prevencao de doencas e
acompanhamento e tratamento oportuno, for-
necendo a gestante atendimento humanizado,
de qualidade e resolutivo.

Ressalta-se a importincia de fortalecer
acOes de natureza educativo-preventivas pe-
las equipes de sadde bucal junto a equipe
multidisciplinar, na sensibilizacdo das gestan-
tes acerca da importancia do pré-natal odon-
tolégico, colaborando com maior adesdo des-
tas ao acompanhamento de suas condigoes
de sadde bucal, a fim de minimizar alteragoes
bucais que possam afetar a saide da mae e
do bebé.
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