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Resumo: Os hdbitos de higiene oral introduzidos e mantidos pelos pais
ou cuidadores desempenham um papel fundamental na prevencao de
doencas como a cérie dentdria, uma condicdo de saude publica com
maior prevaléncia em criangas e caracterizada por uma etiologia
multifatorial. A carie dentaria, devido a sua rapida progressao, pode
afetar negativamente a qualidade de vida e resultar em perdas
precoces. Portanto, destaca-se a necessidade de estratégias de
intervencdo que capacitem as familias a promoverem a saude oral de
seus filhos. Esse estudo tem o objetivo de verificar como a colaboracdo
entre profissionais de satude e familias pode afetar a sadde bucal desde
a erupc¢ado dos primeiros dentes até o impacto na qualidade de vida das
criangas.

Palavras-chave : Carie na Infancia; Saude Bucal Pediatrica;
Odontopediatria.

Abstract: Oral hygiene habits introduced and maintained by
parents or caregivers play a fundamental role in preventing
diseases such as tooth decay, a public health condition with
greater prevalence in children and characterized by a
multifactorial etiology. Dental caries, due to its rapid progression,
can negatively affect quality of life and result in early losses.
Therefore, the need for intervention strategies that enable families
to promote their children’s oral health stands out. This study aims
to verify how collaboration between health professionals and
families can affect oral health from the eruption of the first tooth
into the oral cavity and affect children's quality of life.
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1 INTRODUCAO

A influéncia da familia nas doencas bucais da primeira infancia é
significativa, pois os habitos de higiene bucal, dieta e visitas regulares ao
dentista sdo estabelecidos nessa fase. Os dentes deciduos sdo de extrema
importdncia para a saude das criancas, pois contribuem para a estética,
auxiliam na nutricdo, na fala e sdo fundamentais na formacdo dos dentes
permanentes, atuando como guias. Assim, quando a carie surge na infancia,
provoca dor, infec¢do, perda estrutural e alteracbes no comportamento e estilo
de vida da crianca, o que pode impactar negativamente no crescimento e
desenvolvimento. A falta de bons costumes no ambiente familiar, como a
negligéncia na promoc¢do da higiene oral e uma dieta rica em agucares,
combinada com a precariedade de acesso a informacdo e insumos para boas
praticas de higiene oral, contribui significativamente para o aumento dos casos
de graves doencas do trato bucal em criangas. Essa combinacéo pode levar ao
desenvolvimento de céries dentarias, gengivite, periodontite e outras condices
bucais sérias. A falta de acesso a cuidados dentarios preventivos e tratamentos
adequados também agrava a situacdo, levando a complicacdes que podem
afetar ndo apenas a saude bucal, mas também a salde geral e a qualidade de
vida das criangas.

No meio desta complexidade, o papel dos cuidadores de criancas desde
a primeira infancia na saude oral ndo pode ser subestimado, uma vez que sao
responsaveis pela maioria dos comportamentos relacionados com a salde
bucal das criancas. Sendo assim, o objetivo desse trabalho € verificar como a
colaboracado entre profissionais de saude e familias pode afetar a salde bucal
desde a erupcgdo dos primeiros dentes até o impacto na qualidade de vida das

criangas.

2 SAUDE BUCAL NA INFANCIA

A infancia € um periodo crucial para o desenvolvimento da saude bucal,
e diversas alteracbes e problemas podem surgir durante esta fase. As

principais alteracfes na saude bucal na infancia, tendo os problemas mais
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comuns que deparamos ao longo da jornada académica: caries, problemas
ortodénticos, doencas gengivais e bruxismo. (RICHARDS., 2013).

A carie dentaria € uma das doencas bucais mais prevalentes na infancia.
Ocorre devido a desmineralizacdo dos tecidos dentarios causada pela acdo de
bactérias presentes na placa bacteriana, que produzem acidos ao metabolizar
0s acucares dos alimentos. Se néo for tratada, a carie dentaria pode causar a
formacdo de caries nos dentes, causando dor, infeccdes e até perda dentaria
(SPATAFORA, et al., 2024).

Problemas ortodénticos sdo comuns na infancia e podem incluir ma
oclusdo dentéria, dentes apinhados, sobre mordida, mordida cruzada e
diastema. Essas condicbes podem afetar a estética do sorriso, a fungéo
mastigatoria e até a fala da crianca. O tratamento ortodéntico precoce, quando
necessario, pode ajudar a corrigir esses problemas e promover o
desenvolvimento saudavel da denticdo e da estrutura facial (ZOU, et al., 2024).

As doencas como gengivite e periodontite, também podem afetar
criancas. A gengivite é uma inflamacao reversivel das gengivas, geralmente
causada pelo acumulo de placa bacteriana. Se nao for tratada, pode evoluir
para periodontite, uma condicdo mais grave que pode levar a perda 6ssea e
dentéria. A prevencéo, por meio da escovacao regular e do uso do fio dental, é
essencial para prevenir o desenvolvimento de doencas gengivais na infancia.
(RECHENBERG, et al., 2016).

O bruxismo é uma condi¢do caracterizada pelo ranger ou apertar dos
dentes, geralmente durante o sono. Pode ser causada por fatores como
estresse, ansiedade, problemas de oclusédo dentaria ou disturbios do sono. O
bruxismo infantil pode causar desgaste dentario, dores na mandibula e dores
de cabeca. O tratamento pode envolver o uso de dispositivos de protecao
dentaria e a abordagem de fatores subjacentes, como estresse emocional.
(SENFF, et al., 2023).

As criancas sdo suscetiveis a uma variedade de problemas bucais
durante a infancia, desde caries até problemas ortodbnticos e doencas
gengivais. A prevencdo desempenha um papel fundamental na promogao da
saude oral das criancas, com a adocdo de habitos de higiene oral adequados,
uma alimentagdo equilibrada e visitas regulares ao dentista. Além disso, o

diagnostico e o tratamento precoces sao essenciais para garantir um
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desenvolvimento oral saudavel e prevenir complica¢des futuras. (RICHARDS,
2013).

3 CARIE DENTARIA EM PACIENTES PEDIATRICOS

A carie dentaria, comumente chamada de cérie, € uma doenca bucal
multifatorial que afeta os dentes ao longo do tempo. O processo de formacao
de carie comeca com a formacdo da placa bacteriana, uma pelicula pegajosa
gue se acumula na superficie dos dentes quando se ingere alimentos ricos em
aclcar e amido. As bactérias da placa metabolizam esses acgUcares para
formar acidos que atacam o esmalte dos dentes, causando a desmineralizagéo
e, por fim, a formacéo de caries.

Varios fatores etioldgicos contribuem para o desenvolvimento da cérie,
incluindo dieta, ma higiene bucal, presenca de bactérias cariogénicas na
cavidade oral e predisposicdo genética. As céaries sdo muito comuns na
infancia devido ao consumo frequente de alimentos ricos em acucar, a
dificuldade de escovar os dentes adequadamente e a diminuicdo da
capacidade de manter a higiene bucal. Portanto, para prevenir as caries e
promover a saude bucal desde cedo, é importante ensinar e estimular habitos
de higiene bucal desde cedo, além de limitar a ingestdo de alimentos
acucarados (WONG, 2022).

De acordo com a Associacdo Americana de Odontopediatria, a carie
dentaria precoce da infancia (CPI), ja nomeada como céarie de mamadeira, é
uma das doencgas bucais mais comuns em criangas com menos de seis anos.
Tendo como definicdo presenca de lesdes cariosas na superficie dos dentes
(cavitadas ou ndo cavitadas) perda (devido a céarie) ou restauracao de um ou
mais dentes deciduos antes dos 71 meses de idade (AVILA, et al., 2015).

A CPI é uma condi¢cdo comum, mas muitas vezes subestimada e quando
nao tratada, pode levar a uma série de consequéncias adversas, incluindo dor,
infeccdo, perda prematura de dentes deciduos, com base na ordem
cronoldgica de erupcdo dentaria. Dificuldades de mastigacéo e fala, problemas
de crescimento e desenvolvimento, e até mesmo impactos negativos na
autoestima e qualidade de vida da crianca. (ISMAIL Al, et al., 2008).
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Os sintomas da CPl podem variar de acordo com a gravidade da
doenca, mas geralmente incluem manchas brancas ou marrons nos dentes em
regido cervical, area com mais facilidade de acumulo de biofilmes,
sensibilidade ao calor e frio, dor ao mastigar e mau halito. O diagnéstico é feito
por um dentista, que realiza um exame clinico e pode solicitar radiografias para
avaliar a extensao da carie. A sua velocidade de progressao em criancas se da
devido a espessura do esmalte dentario nos dentes deciduos ser menor,
somado a dieta que consiste em um consumo alto de acucar (sacarose), além
de uma higiene bucal deficiente. (PHANTUMVANIT, et al., 2017).

Durante muitos anos, a justificativa para a CPI baseou-se em grande
parte na pratica comum da amamentacdo noturna com leite materno, com
evidéncias antigas enfatizando a amamentacdo como uma das principais
causas da doenga. Agora, pesquisas recentes negam essa ligacdo e provam
gue o leite materno nao diminui o pH da boca, ao contrario do agucar. Para o
desenvolvimento da doenca o habito mais comum ocorre devido a exposicao
prolongada aos acUcares presentes em liquidos como leite, achocolatados,
sucos e férmula infantil, ingeridas especialmente durante a noite, quando a
salivacdo diminui, ndo ocorrendo a higienizacdo por parte dos pais nas
criancas apos a ingestédo dos liquidos cariogénicos. As bactérias presentes na
cavidade oral metabolizam esses acgUcares, produzindo acidos que corroem 0
esmalte dos dentes. (SANTOS, et al, 2016; RICHARDS, et al, 2016; ARAUJO,
et al, 2018).

Novas orientagdes publicadas em (2019) no Reino Unido fornecem aos
dentistas orientacdes sobre as evidéncias disponiveis sobre caries dentérias e
amamentacdo em criancas durante o primeiro ano de vida, e neste estudo
concluiu que a amamentacdo esta associada a um risco reduzido de caries
dentérias e desempenha um papel de prote¢éo para o desenvolvimento, devido
ao leite materno ser rico por nutrientes extremamente importantes para o
sistema imunoldgico. (GUIDANCE: BREASTFEEDING AND DENTAL HEALTH,
2019).

4 HABITOS DE HIGIENE ORAL E PREVENCAO DA DOENCA CARIE
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A salde bucal de uma crianca desempenha um papel fundamental no
seu desenvolvimento fisico, emocional e social. A prevencdo é um pilar
essencial para garantir que as criancas cresgcam com dentes fortes, evitando
problemas como céries, doencas gengivais e mal formacdo nos dentes. A
importancia da prevencao na manutencao da saude bucal das criancas e como
os cuidados preventivos desde cedo podem impactar positivamente a
gualidade de vida de uma crianca. (ANIL, et al., 2017).

A prevencao da saude bucal das criancas comeca nos primeiros meses
de vida, com a limpeza das gengivas do bebé apds as mamadas e a introducéo
de técnicas adequadas de escovagdo dentaria a partir do momento em que
aparecem os primeiros dentes da crianga. Este cuidado precoce cria uma base
sélida para a futura saude oral do seu filho, ensinando-o desde cedo sobre a
importancia da escovacdo e do uso do fio dental, a adocdo de habitos
alimentares saudaveis desempenha um papel importante na prevencdo de
caries e outras doencas bucais. Limitar o consumo de acgUcar e alimentos
processados, incentivar uma alimentacdo rica em frutas, vegetais e calcio,
contribuindo para melhorar a saude dos dentes e gengivas das criancas
(BRANGER, et al., 2019).

Consultas regulares ao dentista sdo essenciais para acompanhar o
desenvolvimento dos dentes, detectar problemas precocemente e aconselhar
sobre cuidados posteriores. Exames odontoldgicos regulares podem detectar
caries, ma oclusao e outras condi¢cdes que podem comprometer a satde bucal
se nao forem tratadas a tempo. Além dos cuidados dos pais e profissionais, é
fundamental educar as criangcas sobre a importancia da saude bucal e como
cuidar de forma adequada os dentes. Promover a conscientizacdo sobre a
relagdo entre habitos saudaveis e dentes saudaveis ajuda as criangas a
assumirem a responsabilidade pela sua propria saude oral desde cedo.
(ISMAIL, et al., 2001)

A prevencdo desempenha um papel central na manutencdo da salde
oral das criangas, proporcionando-lhes uma base soélida para uma boca
saudavel ao longo da vida. Ao estabelecer habitos de higiene oral desde cedo,

promover uma alimentag&o equilibrada e fazer visitas regulares ao dentista, 0s
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pais e cuidadores podem ajudar a garantir que as criangas cresgam com
dentes higidos e saudaveis. (KIM SEOW, 2011).

5 INFLUENCIA DOS RESPONSAVEIS NA SAUDE BUCAL DAS CRIANCAS

Para manutencdo da saude bucal & imprescindivel que haja uma
constancia dos habitos de higiene oral, garantido assim um controle adequado
do biofilme, como discutido anteriormente. Esse fator é especialmente
importante em pacientes pediatricos, pois a saude bucal sera amplamente
alcancada com o estabelecimento de habitos saudaveis preconizados pelos
pais ou responsaveis da crianca. Inclusive, os comportamentos de saude oral
dos pais podem afetar diretamente o numero de caries nas criancas,
evidenciando que as estratégias de saude oral devem centrar-se ndo apenas
nas criancas, mas também nos responsaveis (OKADA M, et al., 2002). Nao
obstante, é observado que filhos de pais que controlam a escovacédo dos
dentes, ingestdo de acUcar e apresentam bons habitos de saude bucal,
impactam positivamente no estado de saude bucal das criancas. (ADAIR, et al.,
2004).

Outro fator estd associado ao nivel de escolaridade dos pais, pois é
observado que quanto maior o nivel de escolaridade dos pais, melhor sera o
autocuidado oral dos seus filhos. Nao ha duvida de que os habitos de saude
bucal da mae influenciam o autocuidado bucal do seu filho, enfatizando o papel
da méae na saude bucal do seu filho; portanto, programas educativos com foco
nesses aspectos devem ser desenvolvidos (SAIED-MOALLEMI Z, et al., 2008).

Apesar de a maioria das maes ter ciéncia que a escovacao diaria
supervisionada € fundamental para garantir uma higiene bucal eficaz,
especialmente para criancas em desenvolvimento, grande parte das criancas
cuidam da sua propria higiene bucal. Os pais devem supervisionar e, se
necessario, auxiliar seus filhos durante a escovacédo para garantir que ela seja
feita de maneira correta e completa. Isso inclui o uso adequado de pasta de
dente com fluor, a escovacédo de todas as superficies dos dentes e a utilizacdo
de técnicas adequadas para remover a placa bacteriana (BLINKHORN, et al.,
2001).
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De acordo com Finlayson et al € esperado que apds aprenderem a
higienizar os dentes, as crian¢cas tendem a simplesmente colocar a escova na
boca para brincar, sem realmente limpar efetivamente a superficie dentaria.
Portanto, as maes desempenham um papel fundamental para ajudar seus
filhos a manterem a saude bucal, ensinando-lhes bons habitos (FINLAYSON, et
al., 2007).

A supervisdo dos pais ndo ajuda apenas a garantir uma limpeza
completa, mas também permite que eles eduquem seus filhos sobre a
importancia da higiene bucal e estabelecam bons habitos que irdo beneficia-
los. A medida que desenvolvem habilidades motoras e cognitivas, as criancas
podem gradualmente assumir mais responsabilidade por sua prépria higiene
bucal, mas é importante que os pais continuem supervisionando e orientando
até que possam realizar essa tarefa de forma eficaz por conta propria.
Estabelecer bons habitos de higiene bucal desde a infancia € essencial para
promover uma boa saude oral ao longo da vida (AMIN, et al., 2009).

Segundo Castillo et al., 47% das maes relataram que seus filhos
escovavam o0s dentes trés vezes ao dia; 32% das maes dessas criancas
escovavam os dentes dos filhos e a maioria (68%) apenas supervisionava a
escovacao dos filhos. Entretanto, a analise do indice de carie (dentes
cariados/perdidos/obturados - média: 5,8) mostrou que a frequéncia de
escovacao das criangcas era inconsistente com a frequéncia relatada pelas
maes (CASTILHO, et al., 2006).

Essa divergéncia dos relatos dos responsaveis e as condi¢cdes de salde
bucal das criangas pode ser explicada pelo fato das informacdes que obtemos
dos prontuarios serem sub-relatados, pois 0s responsaveis normalmente dao
respostas socialmente desejadas. Quando efetuamos as perguntas dos
prontuarios odontolégicos, a maioria das maes parece reconhecer a
importancia da higiene bucal e mostra algum conhecimento sobre salde bucal
ao dar respostas satisfatorias. Entretanto, o indice de céaries que observamos
em criancas e o estado da saude bucal das mesmas nao condiz, com as
respostas que obtivemos (BLINKHORN, et al., 1983).

O prontuéario odontoldégico na saude bucal das criangcas desempenha um
papel crucial no acompanhamento do desenvolvimento e na prestacdo de

cuidados de salde personalizados. Esses registros detalhados incluem
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informagdes sobre a historia médica e odontolégica da crianga, exames
clinicos, diagnésticos, tratamentos realizados e recomendacdes para cuidados
futuros. Ao manter um prontuario com informacdes precisas e corretas,
principalmente atualizado, os profissionais de saude bucal podem monitorar o
crescimento dos dentes, detectar precocemente problemas como carie,
doencas gengivais ou problemas ortodonticos e planejar intervencdes
adequadas. Além disso, € uma ferramenta valiosa para facilitar a comunicacéo
entre profissionais de saude e pais, garantindo uma abordagem colaborativa
para a promogao da satde bucal da crianca (CHIAO, et al., 2022).

6 CONCLUSAO

A influéncia da familia nas doencas bucais da primeira infancia é
inegavel, destacando-se como um fator crucial na promoc¢ao da saude bucal e
no bem-estar geral das criancas. Através da implementacdo de habitos de
higiene oral e a adocdo de praticas saudaveis desde cedo, os pais e
cuidadores desempenham um papel fundamental na prevencdo de doencas
como carie dentaria e demais doencas. Além disso, é essencial reconhecer e
abordar os fatores familiares que podem contribuir para o desenvolvimento
dessas doencas, como dieta inadequada e acesso limitado a cuidados
odontoldgicos. Aumentar a conscientizagdo sobre a importancia da satde bucal
na primeira infancia e o apoio as familias na promogé&o de habitos saudaveis
sdo passos de suma importancia para garantir o desenvolvimento saudavel das
criangas. Portanto, € indiscutivel que profissionais de saude e familias
trabalnem em conjunto para assim proporcionar uma base sélida de saude

bucal que perdurara ao longo da vida da crianca.
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