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RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo analisar a importancia do aleitamento materno
como estratégia de prevencdo em salde bucal a partir de uma revisao integrativa da literatura.
Para sua elaboracdo percorremos as seguintes fases: identificacdo do tema, amostragem ou
busca na literatura, categorizacdo dos estudos, avaliacdo dos estudos, interpretacdo dos
resultados e a sintese do conhecimento evidenciado nos artigos analisados. Essa pesquisa
levantou dados que constatam os beneficios das abordagens educativas sobre o aleitamento
materno para a odontologia. Assim, as equipes do Programa de Salde da Familia, inclusive o
profissional em odontologia, devem estar capacitadas para acolher precocemente a gestante
no Programa de Pré-natal e as puérperas nas consultas pos-parto. Garantindo-lhes orientacfes
apropriadas quanto aos beneficios da amamentacdo para a mae e a crianca, além de organizar
reunides, palestras e rotinas que apiem e promovam o aleitamento materno e esclarecimento
das mdes quanto a relacdo entre a succao e o desenvolvimento escolar e 0 uso da mamadeira e

da chupeta e as mas oclusoes.

Palavras chave: Amamentacdo, odontologia, ma oclusao, PSF.
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1 INTRODUCAO

Na década de 80, com o Movimento de Reforma Sanitaria, a forma de tratar a satde
no Brasil comeca a ser discutida. Em 1986 (BRASIL, 1990), a VIII Conferéncia Nacional de
Saude consolida as discuss@es instigadas pela Reforma Sanitéria, legitimando através da
Constituicdo Federal em seus artigos 196 ao 200 a “Satide como direito de todos e dever do
Estado” e definindo as competéncias do Sistema Unico de Saude (SUS) em atividades que
deverdo englobar a promocao, prote¢do e recuperacgdo da saude.

Segundo dados do Departamento de Atencdo Béasica (2003), em 1994 o Ministério da
Salde, lanca o Programa de Saude da Familia (PSF) como politica nacional de Atencédo
Basica, com o objetivo de reordenar as praticas de salide no ambito da atencdo basica, em
novas bases e critérios, com foco na familia, a partir do seu ambiente fisico e social.
Posteriormente definido como estratégia, reafirma e incorpora os principios basicos do SUS
de universalizacdo, descentralizacdo, integralidade e participacdo da comunidade.

De acordo com Roncalli (2003), com esse movimento de transformacdo da salde,
diferentes areas do setor tém buscado redescobrir seu papel diante dos principios de
integralidade da saude das populagdes e criar uma nova maneira de desenvolver sua préatica
profissional. Dentre as muitas profissdes da salde ndo apreciadas de imediato nas propostas
de reformulacdo de politicas publicas no Brasil das décadas de 80 e 90, esta a odontologia,
mesmo sendo um componente essencial da atencao a saude.

Roncalli [(2003)] ainda acrescenta que os atendimentos publicos na &rea odontoldgica,
antes dessa reforma, eram destinados fundamentalmente as escolas e as situagdes de urgéncia.
A salde bucal s6 teve sua inclusdo no PSF a partir do ano 2000, quando o0 acesso dos usuarios
as ac0es na area odontologica foram ampliadas.

Com a incluséo da odontologia na equipe de satde dos PSFs inicia-se um processo de
incluséo e construcdo da integralidade que ainda encontra-se em fase de consolidacdo. Dentro
deste processo, a atencdo a gestante é uma das possibilidades de atuacdo da odontologia.
Nesse sentido o incentivo @ amamentacdo é um dos instrumentos que o dentista pode usar na
construcdo de uma pratica voltada para a prevencao.

Através de grupos de gestantes, o dentista pode conscientizar as mées acerca da
importancia da amamentacdo como forma de prevencdo de ma oclusdo, dos maleficios

causados por bicos e chupetas e qual a maneira de usa-los caso seja indispensavel e das



relagBes entre aleitamento e desenvolvimento dos masculos da face do bebé. Todas essas
acOes sdo maneiras do dentista atuar no ambito da prevencao em satde bucal.

Bervian, Fontana e Caus (2008), relatam que a amamentacdo deve ser incentivada por
ser o leite materno o alimento mais completo e digestivo para criancas de até um ano de
idade, além de ter acdo imunizante e protecdo contra diversas doencas. Para a mae, a
amamentacdo é gratificante e pode contribuir para a saude da mulher, por exemplo,
diminuindo a probabilidade de cancer de mama, ajudando na involucdo do Gtero e na
depressdo poés-parto. Além de tudo isso a amamentacdo tem reflexos futuros na fala,

respiracéo e denticdo da crianca.

1.1 Justificativa

Durante o curso de Especializacdo em Atencdo Basica em Saude da Familia foi
realizada uma estimativa rapida nos PSFs do municipio de Candeias, Minas Gerais, 0 que
possibilitou o diagnéstico de inumeros problemas. Desde questBes referentes ao saneamento
até a conscientizacdo da populacdo quanto a procura aos profissionais da equipe.
Particularmente na area odontoldgica, observou-se que ndo é feito um trabalho voltado
diretamente para os grupos de risco, muito menos junto com gestantes e bebés. Essas sdo
orientadas pelo enfermeiro e médico, que ndo abordam as conseqiiéncias do desmame
prematuro na ocluséo de seus bebés.

Tal constatacdo despertou o interesse pelo tema, pois o trabalho do odont6logo no PSF
deve ir muito além de uma abordagem clinica. Deve ser manifesto a partir de atividades
realizadas de forma integral e ampliada. Assim, esse trabalho ndo deve se limitar ao
atendimento clinico e sim fortalecer as atividades de promocdo e prevencdo da saude
estabelecidas para o PSF. Nesse sentido, a participacdo do dentista nas atividades educativas
destinadas as gestantes € mais uma estratégia de promoc¢éo da salde que contribuira para um
desenvolvimento infantil saudavel.

Considerando-se que amamentacdo materna pode prevenir doencas e oferecer
inimeros beneficios a gestante e ao recém nascido, um desses beneficios é a prevencdo de méa
oclusbes e o desenvolvimento adequado dos musculos da face. Assim sendo, a presente

pesquisa podera salientar as principais discussdes tedricas sobre o tema em questao.



Tal pesquisa oferece fundamentos para execucdo de um trabalho odontoldgico que
contribuird para um atendimento mais efetivo da familia no que diz respeito a promocéo e
prevencdo da saude.

Assim esse estudo pode colaborar para que os usuarios dos PSFs déem maior énfase
ao aleitamento materno exclusivo até os seis meses de idade oferecendo contribuicfes para a
diminuicdo de problemas oclusais, respiratérios e nutricionais, além de apontar para uma
pratica profissional mais preventiva, através do desenvolvimento de grupo de apoio a lactante
e seus bebés. Pode ainda contribuir para formacdo de um profissional que exerca suas
atividades em consonancia com as atuais diretrizes da aten¢do basica, rompendo a barreira
consultério/ clinica e avancando rumo a uma praxis baseada na prevencdo e promoc¢do de

saude bucal.

1.2 Objetivos

1.2.1 Objetivo geral

Analisar a importancia do aleitamento materno como estratégia de prevencdo em

salde bucal a partir de uma revisao integrativa da literatura.

1.2.2 Objetivos Especificos

e Identificar relagdes entre desmame precoce e mé oclusdo dentéria.

e Analisar relagOes entre amamentacdo materna e desenvolvimento adequado dos
musculos da face.

e Analisar contribui¢des do cirurgido dentista para o Programa de Salde da

Familia, no @mbito da prevencdo em saude bucal



2 METODOLOGIA

A metodologia utilizada para este trabalho foi a revisdo da literatura. Segundo Gil
(2002), a revisao da literatura é desenvolvida com base em material j& elaborado e tem como
objetivo principal o aprimoramento de idéias. A principal vantagem da pesquisa bibliogréafica
reside no fato de permitir ao investigador a cobertura de uma ampla gama de fenémenos.

Ganong, citado por Barbosa e Melo (2008), aponta que a revisdo integrativa da
literatura é aquela em que conclusdes de estudos anteriormente conduzidos séo resumidas a
fim de que se formulem deducdes sobre um tema especifico. Este tipo de revisdo inclui a
analise de pesquisas importantes que sirvam de suporte para a tomada de decisdo e a melhoria
da préatica clinica, o que promove a composicdo do estado do conhecimento de um
determinado assunto e pode apontar lacunas do conhecimento que precisam ser preenchidas
com a realizacdo de novos estudos.

Para a elaboracdo dessa revisdo integrativa percorremos as seguintes fases: escolha do
tema, busca na literatura, categorizacdo e avaliacdo dos estudos e apresentacao discussao dos
resultados encontrados e apresentacdo das consideragdes finais.

Em uma abordagem preventiva e promocional de saude, reforcada pelo PSF, o
trabalho com gestantes possibilita uma abordagem odontoldgica que atue além do trabalho
exclusivamente clinico. Nesse sentido, a partir de uma revisdo integrativa da literatura,
pesquisou-se: qual a importancia do aleitamento materno como estratégia de prevencdo em
saude bucal?

Foi realizada uma busca nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Saude - BVS —
BIREME, livros, revistas, jornais, publicagdes periodicas e impressos diversos, disponiveis
em meio eletrénico de sites cientificos: Google académico, Scielo, além de publica¢bes do
Ministério da Saude, sendo que as palavras-chave foram: amamentacdo, ma ocluséo,
odontologia, PSF e pesquisados somente publicacGes em periddicos brasileiros.

Como critérios de inclusdo utilizaram-se: artigos disponiveis em idioma portugués,
com ano de publicacdo de 1995 a 2011, que tivessem sidos publicados ou no SCIELO ou no
LILACS, ou no site do Ministério da Saude e Organizacdo Mundial da Saude e que tivessem
sido citados em muitos artigos. A amostra foi definida pela leitura dos artigos. Foram
escolhidos aqueles artigos que pudessem ser citados como fontes primarias e que tivessem
informagdes acerca da relacdo entre amamentagdo e desenvolvimento dos musculos da face

ou que destacassem o papel do cirurgido dentista na atencdo primaria de saide. Optamos



preferencialmente por dados qualitativos ao invés de pesquisas quantitativas. Como critério de
exclusdo optou-se por ndo utilizar textos incompletos e artigos que ndo estivessem disponiveis
na integra on-line. Depois foram selecionados e analisados dezoito artigos conforme os

critérios de inclusdo previamente estabelecidos.
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3 REVISAO DE LITERATURA

Muitos s&o os estudos acerca da importancia do aleitamento materno. Seus beneficios
fisioldgicos e emocionais, tanto para a méde quanto para o bebé, sdo amplamente divulgados.
Nesse capitulo sera descrito os principais beneficios da amamentacdo destacados pela
bibliografia elencada, bem como levantar algumas consideragcbes sobre o aleitamento
materno.

Frota et al. (2010), indicam que o leite materno desde muito tempo é reconhecido
como um instrumento de prevencdo de doencas e a amamentacdo € considerada um
instrumento de fortalecimento do vinculo entre mae-filho. Relatam ainda, que a maioria das
criancas amamentadas, exclusivamente nos primeiros meses de vida, crescem saudaveis,
reduzindo expressivamente a taxa de morbidade e mortalidade infantil.

Tal fato pode ser explicado pelo grande valor nutricional do leite humano. Segundo
Takushi et. al. (2006), o leite humano apresenta grande superioridade nutricional. No Brasil
este € um dos principais argumentos usados para incentivar o aleitamento materno exclusivo,
buscando acabar com o habito freqliente de oferta de alimentos ao recém-nascido desde o
inicio da amamentacdo. Explicam ainda que o leite materno apresenta grande capacidade de
suprir os elementos nutricionais e hidricos da crianca até o sexto més de vida, além de
fortalecer o complexo imunoldgico que protege a satde gastrintestinal da mesma.

Por isso diversas campanhas apontam para a importancia da amamentacdo exclusiva
nos seis primeiros meses da crianca. Aradjo (1999) relata que a amamentacdo, quando
praticada exclusivamente até os seis meses de idade e complementada até os dois anos ou
mais, traz inUmeras vantagens para a méae, crianca, familia, equipe de salde e sociedade.
Além disto, proporciona um adequado crescimento e desenvolvimento e previne doengas na
infancia, como a desnutri¢do infantil.

Estudos destacam a importéncia do leite materno, com vantagens tanto fisicas quanto
emocionais. (SOUZA E BISPO, 2010; BERVIAN, FONTANA E CAUS, 2008; ANTUNES
et al., 2002; SERRA-NEGRA, PORDEUS E ROCHA JUNIOR, 1997).

Para Souza e Bispo (2010), o leite materno é reconhecido como o alimento adequado
para a crianga nos primeiros meses de vida ndo sé por sua disponibilidade em energia, macro
e micronutrientes, mas também pela protecdo contra as doencas. Além disso, o efeito

psicossocial positivo da amamentacdo, sobre mée-filho, o torna superior aos demais leites.
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Bervian, Fontana e Caus (2008) destacam a importancia do aleitamento materno para
o desenvolvimento infantil ao oferecer beneficios nutricionais, imunoldgicos e emocionais.
Acrescentam que o seio materno funcionaria como um aparelho ortodéntico natural porque
guando é amamentado, o bebé coloca a lingua na posicdo correta dentro da boca. Nesse
momento as arcadas, bochechas e lingua movimentam-se corretamente e toda a fungédo
neuromuscular da boca desenvolve-se adequadamente.

Para Antunes et.al. (2002), a importancia da amamentacdo natural deve ser vista por
diversos prismas em campo multiprofissional. O cirurgido dentista como profissional da area
de satde deve ser capaz de orientar a gestante e as recém-maes enfatizando a forte relacdo
existente entre amamentacdo natural e o desenvolvimento do sistema estomatognatico.

Serra-Negra, Pordeus e Rocha Junior (1997), assinalam que succdo, degluticdo e
respiracdo, sdo funcdes primarias do bebé desenvolvidas através de uma amamentacdo
correta. Para eles a amamentacdo ndo completa apenas a necessidade de alimentagéo,
atendendo a fome de se sentir alimentado, como também a "fome" de sucgdo, que envolve
componentes emocionais, psicologicos e organicos. Essas duas "fomes™ devem ser satisfeitas,
caso contrario, a necessidade de succdo pode ndo ser alcancada, causando uma insatisfacao
emocional fazendo com que a crianga busque substitutos como dedo, chupeta, ou objetos,
adquirindo habitos deletérios.

De acordo com Bervian, Fontana e Caus (2008), a regido bucal é a primeira fonte de
prazer e uma das primeiras de comunicacgdo, onde se inicia o contato do recém-nascido com o
mundo. O ato de sugar é uma forma encontrada pelo recém-nascido para acalmar-se e
satisfazer-se. Do ponto de vista emocional, a amamentacdo promove o primeiro contato social
do bebé e representa um fator psicoldgico significativo.

Assim, além dos inumeros beneficios oferecidos pela amamentacdo, tal prética
contribui para o desenvolvimento adequado dos musculos da face e previne mas oclusdes e
aquisicdo, pela crianga, de habitos inadequados.

Antunes e outros (2008) acrescentam que a amamentacdo desenvolve na criangca uma
respiracdo correta, mantendo uma boa relacdo entre as estruturas duras e moles do aparelho
estomatognatico e proporciona uma adequada postura de lingua e vedamento de labios.

Portanto, promover e incentivar a amamentacdo sdo acfes em saude que devem ser
realizada por todos aqueles profissionais envolvidos com a promocao da salde no ambito da
atencdo béasica. Especialmente o dentista, pode contribuir com informacfes acerca das

relagdes entre amamentac&o e salde bucal.
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De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (2011), o aleitamento materno, do
ponto de vista odontoldgico e da fungdo mastigatoria, favorece o desenvolvimento do ténus
muscular necessario a utilizacdo quando da chegada da primeira denticdo, promovendo o
crescimento antero-posterior dos ramos mandibulares e a modelacdo do angulo mandibular.

Segundo Galbiatti, Gimenez e Morais (2002), a falta de amamentacdo materna pode
favorecer a instalacdo de hébitos de sucgdo deletérios, como chupeta e dedo. Isto porque no
primeiro ano de vida a boca é a regido mais sensibilizada do corpo e a suc¢do € uma resposta
natural da propria espécie, tendo como funcdo bésica a alimentagdo, buscando a ingestdo do
leite materno. Assim sendo, no préximo capitulo apontamos as principais relacdes entre

amamentacao e oclusdo e seu papel na prevencdo de habitos deletérios.

3.1 RelagGes entre amamentacéao e ocluséo

Agurto e colaboradores, citados por Leite - Cavalcanti, Medeiros-Bezzerra e Moura
(2007), descrevem que o habito é um costume que é adquirido quando o mesmo é repetido
sempre. Esta repeticdo que no comego é feita de maneira consciente, com o tempo se torna
inconsciente. Para 0s autores a respiracdo nasal, a mastigacdo e a degluticdo sdo habitos
fisiolégicos e funcionais. Entretanto, a succdo digital, de chupeta, mamadeira e a respiracdo
bucal, dentre outros, sdo considerados habitos ndo fisiologicos, portanto, deletérios ou
parafuncionais.

Lusvarghi (1999) afirma que hébitos deletérios como a succ¢do de dedo ou chupeta,
dependendo da intensidade e da freqiiéncia, deformam a arcada dentaria e alteram todo o
equilibrio facial, contribuindo para o surgimento de uma respiracdo bucal. Assinala que a
crianca que respira pela boca, desenvolve alteragdes dentais e faciais, como face longa, méa
oclusdo e atresia do palato. Isso porque o desenvolvimento Gsseo se encontra em estreita
relacdo com uma adequada funcéo e qualquer modificacdo podera alterar o equilibrio, levando
a ma oclusao.

Gimenez et. al. (2008), acentuam que as mas oclusbes sdo desvios de natureza
biofisica do aparelho mastigatorio que, por ter uma alta prevaléncia podem ser consideradas
um problema de salde publica. Para os autores o estudo das mas oclus@es e de suas causas é
de fundamental importancia para o cirurgido-dentista que, por meio do diagnéstico precoce e
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de medidas preventivas, como a conscientizacdo do paciente e/ou responsaveis, pode impedir
ou amenizar problemas de dificil solu¢do em longo prazo.

Wertzner citado por Bervian, Fontana e Caus (2008), destaca que é essencial para o
neonato que o aleitamento materno seja exclusivo até o sexto més de vida, apontando uma
forte correlacdo entre a presenca de habitos bucais nocivos e a amamentacdo insuficiente,
constituindo-se num dos principais fatores etioldgicos das mas oclusdes dentarias. Do mesmo
modo, a degluticdo, fonacdo e respiracdo podem ser afetadas quando a mamadeira é logo

introduzida nos habitos do bebé.

Com o uso da mamadeira, ocorre o trabalho de dois grupos musculares: o orbicular
dos labios e bucinador, ao invés de trabalho sincronizado de todos os musculos
mastigatorios (pterigbideo, masseter, temporal, supra e infra-hidideo), gerando
menor estimulo ao desenvolvimento e promovendo pressfes excessivas sobre a
maxila, 0 que pode levar a atresia. (GALBIATTI, GIMENEZ E MORAIS, 2002,
p.517).

Galbiatti, Gimenez e Morais (2002) enfatizam que no caso da mamadeira,
diferentemente do seio, o0 bico e a area ao seu redor ndo promovem vedamento labial
adequado. Um fator importante que deve ser alertado na orientacdo as mades, caso seja
realizado aleitamento artificial, € o de que o furo do bico da mamadeira ndo deve ser
aumentado para facilitar a mamada, pois aumentando o volume de leite é diminuido o
exercicio muscular, e isso contribui para a instalacdo da degluticdo irregular, porque para que
a crianca ndo se afogue a lingua trabalha como uma vélvula, ndo realizando os movimentos
ondulatérios normais. Outra dica importante é a preferéncia pelos bicos e chupetas
ortodénticos, caso forem realmente necessarios.

Atualmente muitas mées incentivam seus bebés a usar chupetas e mamadeiras desde
cedo porque acham pratico. Além disso, muitas vezes esse artificio acalma os bebés, gerando
um alivio para as mamaes. Galbiatti, Gimenez e Morais (2002), alertam que esse habito pode
trazer muitos prejuizos para a crianga. Segundo os autores o uso descontrolado de bicos
artificiais pode implicar em sérios problemas na arcada dentaria e na fala da crianga
futuramente.

Segundo dados do Ministério da Saude (2011), no Brasil o nimero de criangas que usa
chupeta e mamadeira é alto. Estima-se que 62,8% das criangas brasileiras usem a mamadeira
e 52,9% a chupeta. Recentemente esse 0rgdo determinou que os fabricantes de bicos, chupetas
e mamadeiras serdo obrigados a alertar o consumidor sobre os problemas causados pelo uso

do produto. A legislacdo também determina que os fabricantes estdo proibidos de veicular
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qualquer propaganda nos meio de comunicagdo e criar estratégias de promogdes para induzir
a venda de seus produtos.

Galbiatti, Gimenez e Morais (2002), enfatizam que o uso desses artificios deve ser
administrado com muita cautela, orientando que as maes precisam estar alertas para evitar
problemas de fala e denti¢do. Dessa forma a mamadeira e a chupeta deveriam ser evitadas nos
primeiros meses de vida do bebé, usadas com moderagdo até os dois anos de idade e retiradas
apos esse periodo.

Souza, Valle e Pacheco (2006), encontraram correlacao significativa entre o tempo de
aleitamento materno e a presenca de habitos, e concluiram que quanto mais prolongado o
periodo do aleitamento natural, menor foi a chance de uma crian¢a desenvolver habito de
succdo deletério.

Moresca e Feres citado por Bervian, Fontana e Caus (2008) salientam que criancas
amamentadas tendem a ndo desenvolver habitos bucais inadequados no decorrer de suas
vidas, em razdo de um intenso trabalho muscular realizado para a succao do leite materno, o
gue gera uma musculatura perioral cansada. Isso evita que busquem outro tipo de sucgédo
(como dedo, chupeta ou objetos) a fim de se satisfazerem nutricional e/ou emocionalmente. A
succdo no seio materno promove uma atividade muscular correta, ao passo que a mamadeira
propicia o trabalho apenas dos musculos bucinadores e orbicular da boca, ndo estimulando os
demais. O excessivo trabalho dos orbiculares induz a alteragcbes na mastigacao, degluticéo e
articulacdo dos sons da fala.

Assim o aleitamento artificial interfere na realizacdo das fun¢des de mastigacéo,
succgdo e degluticdo e pode levar a alteragcbes na musculatura além de contribuir para que a
crianca adquira hébitos de suc¢édo inadequados.

Estudos realizados por Serra-Negra, Pordeus e Rocha Junior (1997) mostraram que as
criangas que nunca receberam aleitamento materno ou receberam por até um més apresentam
risco de desenvolver habitos de succ¢do aproximadamente sete vezes superior do que aquelas
que receberam aleitamento materno por seis meses ou mais.

Dessa forma o incentivo a amamentacdo pode ser uma ferramenta de prevencéo e
promoc¢do em saude e importante estratégia odontologica em equipes de PSF.

Galbiatti, Gimenez e Morais (2002) destacam que a odontologia para bebés esta
fundamentada na educacéo e na prevencéo, sendo a conscientizacéo dos pais a chave principal
para educar e motivar. Deve ser realizada através de orientacGes sobre a importancia da boca,
da denti¢do decidua, da amamentacdo natural, do conceito de carie dentdria como doenca e da

existéncia de medidas preventivas eficazes.
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Um dos principios basicos da odontologia moderna é nao intervir antes que as agGes
de promocdo de saude tenham tido a oportunidade de funcionar. Nesse sentido, os
cirurgiGes-dentistas sdo convidados a repensar a sua pratica e exercer um novo papel
dentro da odontologia em saude coletiva. (AERTS, ABEGG E CESA, 2004, p. 136).

Quando se busca realizar um trabalho com gestantes o profissional deve estar ciente de
que o ato de amamentar esta relacionado a diversas questdes subjetivas e culturais da prépria
mae.

Antunes e outros (2008) observam que crencas e mitos fazem parte da heranca
sociocultural da mulher, determinando diferentes significados do aleitamento. Assim a
decisdo de amamentar ou ndo depende da importancia atribuida a esta préatica, que
freqlientemente é fundamentada nas informagdes transmitidas culturalmente através do
relacionamento familiar.

De acordo com Takushi et al. (2006), a decisdo de amamentar é determinada pela
historia de vida da mulher e pela sua experiéncia passada. Influencia nessa decisdo o
conhecimento adquirido desde a infancia, pela observacdo de alguém da familia
amamentando, o que foi aprendido e facilitado no contexto das oportunidades socioculturais,
além do conhecimento adquirido durante a assisténcia pré-natal e pediatrica.

Segundo dados de Brasil (2001), as concepcdes e valores assimilados no processo de
socializacdo, também interferem na pratica da amamentacdo. Takushi et.al. (2006)
acrescentam que cada sociedade cria percep¢des e construcdes culturais sobre o aleitamento
materno, traduzindo-se em saberes préprios.

Takushi et al. (2006), indicam que muitas mulheres ndo optam por amamentar por
desconhecimento e pelas dificuldades que envolvem esse processo. Nessa hora a participacdo
da equipe de saude no envolvimento da familia e principalmente na motivagdo dessas
mulheres € fundamental. Para os autores, a motivacdo € uma das estratégias que podem ser
utilizadas pela equipe de salde, no processo de orientacdo da mulher em direcéo a préatica do
aleitamento materno. “No percurso entre o desejo de amamentar e a concretizagdo da pratica,
a motivacdo é o que permeia este processo de decisdo materna, de modo favoravel ou
contrario.” (TAKUSHI et al., 2006, p. 123).

Davanzo citado por Ghislandi (1999), enfatiza que a amamentacgdo deve ser entendida
como uma oportunidade da mulher estabelecer uma relacéo total, fisica e psicologica, com seu

filho, favorecendo o estabelecimento de um vinculo verdadeiro.
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A amamentacdo ndo é apenas um processo fisiolégico de alimentar o bebé mas
envolve um padrdo mais amplo de comunicagdo psicossocial entre méde e bebé
podendo ser uma excelente oportunidade de aprofundar o contato e suavizar o
trauma da separacdo provocada pelo parto. (MALDONATO apud GHISLANDI,
1999, p.30).

Percebemos que a amamentacdo pode prevenir diversas alteracbes do
desenvolvimento facial. Observamos ainda que, a falta da amamentagdo natural, contribui
para a prevencdo de hébitos deletérios, como chupeta e mamadeira, que possuem forte relacdo
com mas oclusdes. Por tudo isso o dentista podera atuar nos PSFs em grupo de gestantes,

buscando a promocao e prevencao em saude.

3.2 Odontologia e Atencdo Primaria: Promocao e prevencao em saude bucal

Considerando o papel do dentista, como agente de prevencdo e promocao de salde,
esse item descreve de que forma a insercdo desse profissional em grupo de gestantes pode
contribuir para a efetividade do tratamento na atencdo primaria.

Medretos e Rodrigues, citados por Antunes et al. (2008), enfatizam que por ser o
dentista um profissional da area de salde, ele deve ser capaz de orientar a mulher gestante e
as recém enfatizando a necessidade do aleitamento do bebé ao seio e destacando a forte
correlacdo entre amamentacao insuficiente e a presenca de habitos bucais nocivos, além de ser
uma das principais causas da ma oclusao.

Lima, Watanabe e Palha (2006) destacam que dentre os varios aspectos favoraveis da
amamentacao est, também, a saide bucal.

O profissional que desenvolve sua praxis em ambito publico deve pautar sua atuagédo
nos principios e diretrizes do SUS, desenvolvendo sua pratica segundo a integralidade e
universalidade propostas pelo Sistema.

Para alcancar seu objetivo e introduzir medidas preventivas, 0s membros da equipe
de saude da familia precisam assumir posturas e praticas distintas das hoje vigentes
no campo da atencdo basica. Contemplar metas que vao além do ambito individual e
clinico demanda mudancas na forma de atuacdo e na organizacao do trabalho. Para
essa nova forma de trabalho, um dos principios do SUS é a integralidade do
cuidado: as praticas devem ser desempenhadas por todos os membros da equipe,
inclusive na atencdo a saude bucal. (LIMA, WATANABE E PALHA, 2006, p.193).



17

Aerts, Abegg e Cesa (2004) enfatizam que o SUS como responséavel por um processo
social em construcdo permanente deve promover discussdo constante sobre como programar
politicas de salde relacionadas a amamentacdo. Para os autores o profissional de salde deve
estar inserido no SUS atuando em nivel central ou distrital, em equipes interdisciplinares, no
planejamento de politicas publicas saudaveis e no desenvolvimento de ac¢Ges de vigilancia da
salide da comunidade com vistas a promover a pratica da amamentacao.

Dados de Brasil (2001) indicam que a década de 1990 tornou-se um marco para a
Atencdo Priméria de Salde com a proposta do Ministério da Saude de reorganizar a Rede
Bésica de Salde, a partir da inser¢do do Programa Saude da Familia (PSF). Essa foi uma das
principais estratégias para o SUS integrando o servico de saide com a comunidade e criando
uma relacdo mais proxima entre as pessoas 0 que pode gerar maior qualidade para o0s

usuarios.

Diferentemente do modelo tradicional, que focaliza a doenca, o PSF tem como
principio a integralidade da assisténcia tendo em vista, a promogdo da saude. Um
novo modelo de salde da familia que pretende enfatizar as a¢fes de promocao,
protecdo e recuperacdo a salde dos individuos com origem no seu nicleo familiar,
no proprio local de moradia, criando um vinculo mais permanente entre a equipe de
salde e a populagdo sob sua responsabilidade, além de contribui para a
democratizacdo do conhecimento, na trajetoria de consolidar o conceito de salde
como exercicio de cidadania. (BRASIL, 2001, p. 03)

Aerts, Abegg e Cesa (2004) destacam que o conceito de promoc¢do de salde vem se
modificando nos Gltimos anos, buscando a articulacdo de saberes técnicos e populares,
mobilizacdo de recursos institucionais e comunitarios, publicos e privados, na busca de
qualidade de vida da populacdo. Assim, os profissionais de salde sdo responsaveis pela
promocéo de satde da populacao.

De acordo com Matos e Tomita (2004), anteriormente a criacdo do SUS, a assisténcia
odontoldgica publica, a exemplo de outros setores da saude, atendia somente os trabalhadores
contribuintes ao Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social (INAMPS),
por meio de convénios e credenciamentos do Estado com o setor privado. Somente com a
promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988, o acesso universal da populacdo aos servigos
de saude foi garantido legalmente.

Buscando a integralidade e universalidade de atengdo, o Ministério da Saude criou, em
1994, o PSF. Nickel, Lima e Silva (2008), afirmam que embora a formacdo das equipes de
salde bucal no PSF tenha ocorrido tardiamente a sua criacdo, sendo somente regulamentada
pela Portaria GM/MS n°. 267, de 6 de marco de 2001, a inclusdo da odontologia no PSF
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contribui para a constru¢do de um modelo de atengdo que melhore efetivamente as condicdes
de vida dos brasileiros.

Dados do Ministério da Saude (2011) informam que diante da necessidade de ampliar
a atencdo a saude bucal da populacao brasileira, o Ministério da Saude, em 2000, estabeleceu
incentivo financeiro para a insercdo das acfes de salde bucal, por meio da contratagdo do
cirurgido-dentista, atendente de consultério dentério e técnico de higiene dentaria nas equipes
do PSF. A publicacdo da Portaria Ministerial n° 1.444, de 28 de dezembro de 2000, anunciou
oficialmente a insercao de profissionais de saude bucal no PSF.

Tomando-se como referéncia os campos de acdo propostos pela Carta de Ottawa
Aerts, Abegg e Cesa (2004) assinalam que as atribui¢Ges do dentista em nivel local devem ser
direcionadas para o fortalecimento de acdes comunitarias, o desenvolvimento de habilidades
pessoais e a reorientacdo dos servigos de salde.

Em relacdo ao cirurgido-dentista o Conselho Nacional de Educacédo (2002), estabelece
que ele deve ter formacdo generalista, humanista, critica e reflexiva, para atuar em todos 0s
niveis de atencdo a salde, com base no rigor técnico e cientifico, capacitado ao exercicio de
atividades referentes a saude bucal da populacdo, pautado em principios éticos, legais e na
compreensdo da realidade social, cultural e econdbmica do seu meio, dirigindo sua atuagéo
para a transformacé&o da realidade em beneficio da sociedade.

Partindo desse principio, desenvolver na gestante praticas adequadas em relacdo a
salde bucal da crianca podem ser um importante instrumento na busca de uma pratica voltada
para a prevencao. Tal pratica cumpre com 0s principios éticos da profissdo, dirigindo sua
atuacdo para a transformacdo da realidade social. Além de ir ao encontro dos principios
adotados pelo SUS. Nesse caso, promover o0 aleitamento materno pode prevenir problemas
futuros na vida da crianca, tais como respiracdo inadequada, ma oclusdo dentéria e aquisicdo
de héabitos deletérios, o que possibilita uma atuagdo no sentido da promogdo e prevencdo de
salde.

Para Nickel, Lima e Silva (2008), o sistema de atendimento utilizado no PSF pelas
equipes de saude bucal deve ser voltado a promocao de salde, controle e tratamento das
doencas bucais, sendo prioridade eliminar a dor e a infeccdo. E indicado que se utilize
recursos epidemiologicos, buscando identificar dos problemas da populagdo para depois agir
segundo critérios de risco. Desse modo, os conceitos de universalidade e integralidade
tornam-se concretos, auxiliando a rede basica de saude na diminuicdo do nimero dos usuarios

para a atengdo complexa.
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Galbiatti, Gimenez e Morais (2002) enfatizam que a odontologia possui um campo de
acdo que abrange a prevencao, o atendimento propriamente dito e a manutencdo da saude. A
odontologia para bebé é um segmento em destaque atualmente e busca oferecer cuidados na
primeira infancia (criancas de 0 a 36 meses de idade), e se baseia na promogéo de saude bucal
e prevencdo, tendo como meta as condigdes ideais para o correto desenvolvimento de todo o
sistema estomatognatico da crianca.

Zuanon, Benedetti e Guimaraes (2008) apontam a odontologia necessita divulgar a
importancia ao atendimento precoce a crianca desde a vida intra-uterina, através de
orientacOes e educagdo das gestantes, buscando a promocao da satde bucal. Como a crianca
aprende com os pais ou responsaveis os habitos de higiene bucal e a dieta saudavel, essa
educacdo se torna fundamental. Dessa forma a equipe de salde deve fornecer orientacdes
guanto a importancia de uma alimentacdo sadia e adequada, aos cuidados basicos de higiene
durante os primeiros meses de vida do bebg, ao incentivo da amamentagéo natural.

Codato et al. (2011) descrevem a gravidez como sendo um momento que envolve
mudancas, fisioldgicas e psicoldgicas complexas. Por isso 0s autores consideram que essa
fase é uma etapa favoravel para a promocao de saude, podendo se estabelecer e incorporar
mudancas de habitos, pois nesse periodo surgem diversas ddvidas que podem estimular a

gestante a buscar informacg6es e, com isso, adquirir novas e melhores préaticas de salde.

Os beneficios de boas praticas de salde certamente se estenderdo ao futuro bebé, por
meio da adocdo de hébitos alimentares adequados e de medidas preventivas,
minimizando a possibilidade do surgimento de vérias patologias na crianca, dentre
elas a cérie dentaria. (CODATO e outros, 2011, p. 2298).

Para Zuanon, Benedetti e Guimardes (2008), a assisténcia odontoldgica voltada a
gestante e o atendimento precoce sdo hoje em dia muito mais divulgados que décadas atras,
mas ainda assim muitas mées ainda desconhecem conceitos basicos para a efetiva prevencao e
a promocao de saude bucal.

De acordo com Souza, Valle e Pacheco (2006), a orientacdo das mées quanto a
importancia do aleitamento natural promove um prolongamento do periodo de aleitamento
materno exclusivo e uma demora na época de oferta da chupeta. Em pesquisa realizada na
Universidade Federal do Espirito Santo perceberam que o grau de informacao das mées sobre
aleitamento materno esta diretamente relacionado com a menor incidéncia de méas oclusdes
nas criangas estudadas. Os resultados de tal pesquisa sugerem que o grau de informacéo das

mées e 0 prolongamento do periodo de aleitamento natural estdo diretamente relacionados
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com a menor incidéncia de méas oclus@es, nessa fase do desenvolvimento da crianca. Assim

sendo:

E necessario informar e orientar a populacio a respeito dos beneficios da atencio
odontoldgica precoce, para que a crianca adquira habitos saudaveis e de higiene
desde bebé, alcancando a fase de dentadura permanente com dentes higidos e
adequado desenvolvimento do complexo craniofacial. (GALBIATTI, GIMENEZ E
MORAIS, 2002, p.516).

Nesse sentido que muitas acdes podem ser realizadas pelo dentista, em grupos de
gestantes nos PSFs, esclarecendo a maes quanto a relacéo entre a sucgdo e o desenvolvimento
escolar e 0 uso da mamadeira e da chupeta e as mas oclusdes.

O cirurgido dentista podera, através de palestras, visitas e reunides com grupos de
gestantes discutir varios temas relacionados a saude bucal como prevencdo de caries nos
bebés, medicacdo e higienizacao.

Lima, Watanabe e Palha (2006) relatam que em nosso pais a céarie em criangas mais
novas e conhecida como carie de mamadeira ou carie de amamentagdo.esse tipo de cérie
manifesta-se de maneira peculiar com rapido desenvolvimento, afetando a denti¢do decidua e
em alguns casos causando dor, infeccdo e perda precoce do dente.

O dentista podera também prestar informacGes sobre a influéncia da medicacdo no
aparecimento das céries. Lima, Watanabe e Palha (2006) lembram que a maioria dos
medicamentos usados em criangas é indicada na forma liquida, incluindo sacarose na sua
formulacdo, buscando tornar o sabor mais agradavel. Assim existe uma significante
associacao entre a ingestdo de medicamentos a base de sacarose e a incidéncia aumentada de
carie dentaria. O dentista deve orientar as maes a oferecer essas as medicacfes a crianga
durante as refei¢cGes principais e ndo a noite, sempre realizando a higienizagdo bucal apés a
administracdo desses medicamentos.

Lima, Watanabe e Palha (2006) apontam que em relacao a higiene bucal do lactente o
cirurgido dentista precisa orientar as maes para que a realizem pelo menos duas vezes ao dia,
pela manh& e principalmente a noite, apds a ultima mamada, mesmo antes da erupg¢éo dental.
Podem ser utilizados recursos como gaze ou fralda umedecida em agua filtrada ou fervida,
dedeiras de silicone, ou escovas mucobucais.

Todas essas a¢Oes ndo devem estar focadas apenas na atuacdo do dentista. A equipe do
PSF deve trabalhar de maneira interdisciplinar e todos os profissionais necessitam estar

envolvidos nas estratégias de prevenc¢do de saude.
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Estando a saude bucal da crianca contida no PSF esta deverd responsabilidade de toda
a equipe de saude. Para Lima, Watanabe e Palha (2006), a saude bucal constitui um campo de
saberes e responsabilidades comuns a varias profissdes, pois muitas questdes relativas a

odontologia devam estar inseridas em um campo comum a outros profissionais.

O contato, logo ap6s o nascimento da crian¢a, ou preferentemente durante o pré-
natal, entre membros da equipe do PSF e pais representa uma oportunidade para
estimular escolhas saudaveis, com a discussdo de: momento da primeira visita ao
cirurgido-dentista, erupcdo dental, carie dentaria, uso de medicamentos pediatricos,
préticas de amamentacéo, dieta, habitos deletérios, uso sistematico de fllor e higiene
bucal. (LIMA, WATANABE E PALHA, 2006, p.197).

Os profissionais do servico de saude devem buscar atuar de maneira ampla, inclusive
nas acles e saude bucal, baseando sua intervencao na logica da atencdo primaria, em que a

prioridade ndo seja a doenca e a promocao da salde seja 0 objetivo central.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

Com essa pesquisa constatou-se que € na atencdo primaria que o profissional deve
acompanhar toda a evolucdo da gravidez e as mudancas fisicas e psicolégicas que irdo
contribuir para a decisdo de amamentar exclusivamente no peito. O PSF oferece a
possibilidade das mées serem acompanhadas e educadas em relacdo ao aleitamento materno
porque o ato de amamentar, embora pareca natural, envolve crencgas fatores culturais.

As equipes do Programa de Saude da Familia, inclusive o profissional em odontologia,
devem estar capacitadas para acolher precocemente a gestante no Programa de Pré-natal e as
puérperas nas consultas pds-parto, garantindo-lhes orientacbes apropriadas quanto aos
beneficios da amamentacdo para a mae e a crianca, além de organizar reunides, palestras e
rotinas que apdiem e promovam o aleitamento materno.

No caso do dentista este pode orientar a mae a respeito das relacfes entre o desmame e
a aquisicao de habitos deletérios e da amamentacdo e desenvolvimento dos musculos da face.
Pode ainda oferecer informacdes sobre o uso do bico e incentivar a pratica da higienizacédo da
cavidade bucal.

Dessa forma, os atuais desafios do SUS, em relacdo aos seus principios e diretrizes,
impelem o cirurgido dentista, a rever sua praxis, extremamente voltada ao atendimento
clinico. Considerando-se que o Sistema Unico de Sal(de baseia-se em estratégias de
integralidade da assisténcia, com foco na familia e na comunidade, o dentista deve reinventar

sua pratica, legitimando as a¢fes de promocao e prevencao em salde.
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