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Introducdo

A realidade do atendimento odontolégico em gestantes mostra uma pequena procura delas pelo servico, muitas vezes devido a falta de
conhecimento e aos mitos relacionados a ele nesse periodo. O atendimento odontoldgico em gestantes deveria figurar como parte da rotina
obrigatéria do pré-natal, por ser a salde bucal de extrema importéncia para o bem estar da gestante e para o bom desenvolvimento do feto,
colaborando para evitar complicagdes na gestagao.(LEAL E JANNOTTI,2009)(MOIMAZ,2007)

Existem evidéncias cientificas de que a doenca periodontal estd associada a partos pré-maturos (MENDONCA,2010)(MONTEIRO,2012), ao nascimento
de bebés com baixo peso e a pré-eclampsia (ADA, 2010).

Infelizmente a cultura brasileira ndo valoriza o atendimento odontolégico em gestantes e os tabus existentes colaboram para uma pequena adesao
ao tratamento. No entanto, esse atendimento comumente se torna deficitario ndo apenas pela falta de orientacdo e conhecimento das gestantes,
mas também pela falta de atualizagdo no assunto e conduta inadequada dos profissionais de saude envolvidos(LEAL E JANNOTTO,2009)
(MOIMAZ,2007).

Desenvolver um trabalho ndo sé com as gestantes, mas também com a equipe de profissionais que acompanham os pré-natais, com a finalidade de
melhorar a acertividade no atendimento oferecido e aumentar a demanda de procura das gestantes por esse servico, diminuindo as emergéncias
durante a gestagao e os riscos inerentes a falta de tratamento.

Objetivo Geral: Orientar e atualizar os profissionais envolvidos (médicos, dentistas, enfermeiros) em relacdo ao protocolo de atendimento no periodo
gestacional.

Objetivo Especifico: Formar com as gestantes grupos de orientacdo a importancia da salde bucal mae/bebé e estimula-las a procurarem o
atendimento odontoldgico na unidade de salide nesse periodo gestacional, seja para prevencdo ou para tratamento curativo.

Acoes:

1. Promover palestra para atualizacao dos profissionais de salide (médicos, dentistas, enfermeiros) para atualizacdo sobre alteracées bucais no
periodo gestacional e suas consequéncias para a mae/bebé. Orientar sobre protocolos de atendimento odontolégico seguro em qualquer periodo
gestacional.

2. Formar grupos para orientacao as gestantes, esclarecendo sobre prevencdo bucal mae/bebé, complicacdes gestacionais e os riscos advindos da
negligéncia em relagdo a salde bucal materna.

3. Aumentar a procura das gestantes pelo atendimento odontolégico na unidade, melhorando a satde bucal delas, evitando os riscos de bebes pré-
maturos, de baixo peso, e de pré-eclampsia.

4. Preparar as futuras mamaes para cuidar da salde bucal de seus bebes.

A finalidade desse projeto é desenvolver com as gestantes um trabalho de esclarecimento sobre a a situagdo em que elas se encontram, mostrando
a importancia da saude bucal na gravidez e para o bebé. A expectativa é que as gestantes se tornem ativas no manejo da salude bucal durante e
apéds a gravidez, estendendo esses cuidados ao bebé. Visa também promover um atendimento odontolégico individual, efetivo e seguro a gestante,
evitando as complicagdes advindas de uma agdes inadequada nesse periodo.

Método

O projeto de intervengdo sera implantado na UBS - Solo Sagrado, na cidade de sao José do Rio Preto - SP, que cobre uma area de
aproximadamente 30 mil habitantes, no entanto o nimero de pacientes cadastrados na unidade ultrapassa 70 mil, possivelmente devido a fato da
populagdo pertencente a um grande numero de loteamentos irregulares procurarem atendimento nesta unidade.

O publico alvo séo as gestantes em qualquer periodo gestacional, sendo também participantes desse projeto, todos os profissionais de saude ligados
ao atendimento as gestantes ( dentistas, auxiliares odontolégicas, médicos, enfermeiras, técnicos de enfermagem).

Acdes: 1. Estratégia de divulgagao do projeto. Sera realizada uma palestra semanal para sensibilizacdo da comunidade gestante local para a
importéancia da saide bucal durante a gestagao e seus efeitos no bom andamento gestacional e na vida do bebé. Serdo feitas orientagées para uma
boa higiene bucal da mée e do bebé.

2. Treinamento dos profissionais ligados as gestantes, para estabelecer um protocolo de atendimento. (COSTA,2014) (SILVA,2012). A principio,
esse treinamento terd duracéo de 4 horas, mas depois de instalado o projeto, deverd haver uma reunido mensal com duragdo de uma hora para
troca de experiéncias e discussao sobre alteragoes que se fagam necesséarias no projeto.

3. Atendimento as gestantes, no qual elas passardo por:



. Triagem (apds a abertura do pré-natal pela enfermagem e atendimento obstétrico, a gestante sera encaminhada para atendimento odontoldgico,
onde serd triada e agendada conforme necessidade do atendimento)

.Prevencédo (caso ndo haja necessidade de tratamento curativo, a gestante receberé reforco nas orientagées sobre a higiene bucal mae/bebé e sera
submetida a procedimento profilatico e aplicacao tdpica de flior. Ela devera retornar ao servigo para acompanhamento e prevencao a cada dois
meses até o final da gestacao)

.Adequacéao de meio bucal : caso haja necessidade de tratamento, a paciente serd submetida a adequagao de meio bucal, sera reagendada para a
continuagéo do tratamento curativo e tera prioridade na agenda odontoldgica, até finalizar o tratamento e entrar no esquema bimestral de
prevencgao até o final da gestacgao.

. Tratamento de urgéncia: a gestante devera receber acolhimento e tratamento em qualquer periodo gestacional, incluindo extragoes e endodontias
que ndo possam ser adiadas para o periodo pds-gestacional.

4.Busca ativa realizada pela enfermagem, no intuito de trazer para o atendimento as gestantes que ainda nédo estejam incluidas no projeto.

Resultados Esperados: O presente projeto podera trazer beneficios para a satude das gestantes e dos seus bebés, por se tratar nao apenas do
oferecimento de um plano de tratamento, mas também de um plano de prevencéao e de orientacdo para a saude bucal da mae e do bebé. Além disso,
tem o intuito de diminuir as intercorréncias de complicagdes gestacionais oriundas de uma saude bucal deficiente, e de melhorar o vinculo da
gestante com a unidade através do monitoramento continuo dela.
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