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Introducéo

O periodo gestacional € um momento Unico e especia na vida da mulher, representando uma época repleta de
oportunidades de interacdo com os servicos de salide, possibilitando uma atuagdo dentro da perspectiva de promogéo
da salde, educacdo em salde, prevencdo, identificacdo e tratamento de problemas tanto da gestante quanto do seu
futuro filho. (CABRAL et al, 2013).

As gestantes sdo consideradas pacientes especiais por ser um grupo de risco para doencas bucais, e também pelo fato
de apresentarem ateragdes fisicas, biolégicas e hormonais que criam condicdes adversas (MOIMAZ et al, 2007). A
atencdo necessaria nesses casos devera ser diferenciada uma vez que seu estado de salde bucal tem intima relagdo com
a sua propria saide geral e com a do futuro bebé (ALEIXO et al, 2010). Por isso mesmo, talvez sgja 0 momento mais
adequado para analisar como €ela percebe sua condicdo bucal, e a partir dai desenvolver programas educativos e/ou
preventivos direcionados as suas reais necessidades (SILVA et al, 2006).

Neste sentido, a educacdo em salide buca para gestantes deve ser enfatizada, uma vez que as mées exercem um
importante papel no nucleo familiar, atuando como multiplicadoras de informagdes, formando opiniBes e construindo
muitos comportamentos que seus filhos terdo (CABRAL et al, 2013). No entanto, a sua salde buca é cercada de
muitas dividas e crencas passadas ao longo dos tempos.

Varios estudos tém evidenciado que as gestantes desconhecem fatores biomédicos importantes referentes a salide bucal
e possuem percepgdes arraigadas na cultura popular no que diz respeito as doengas bucais e gravidez, bem como ao
tratamento odontoldgico no periodo gestacional. Desta maneira, muitas ndo colocam o pré-natal odontolégico como
prioridade, contribuindo para o agravo de problemas bucais (CABRAL et al, 2013). Na literatura, existem relatos
baseados em pesquisas, que relacionam o nascimento de recém-nascidos a pré-termo e/ou de baixo peso com a
presenca de doenca periodontal materna. Esse conhecimento aponta para a necessidade de programas de salde bucal
integrados ao atendimento pré-natal (CORREIA et al, 2011).

Assim, este trabalho tem por objetivo avaliar a auto percepgdo em salide bucal e acesso aos servicos odontol 6gicos das
gestantes e puérperas atendidas no Projeto de Extensdo “Odontol ogia para Gestantes’ da Unimontes.

M etodologia

Trata-se de um estudo descritivo, observacional e transversal realizado com gestantes e puérperas atendidas no Hospital
Universitério Clemente de Faria (HUCF) da cidade de Montes Claros — MG, participantes do Projeto de Extensdo
“Odontologia para gestantes’, do curso de Odontologia da Unimontes, entre o periodo de fevereiro/2016 a
fevereiro/2018. Os dados foram coletados por meio de um questionario semiestruturado com informagdes sobre auto
percepcan, acesso ao servigo odontol gico e perfil dessas participantes, seguido de entrega de cartilha com orientacoes
sobre salide bucal da mée e do bebé e exame clinico bucal das mulheres interessadas.

O Projeto foi executado de acordo com a Resolugdo n° 466/12, do Ministério da Salde, sobre pesquisa envolvendo
seres humanos e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual de Montes Claros,
nimero 1978/2010. As participantes receberam informagdes sobre a pesquisa e assinaram um Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

A andlise descritiva dos dados do projeto “Perfil das mulheres atendidas no projeto de extensdo: odontologia para
gestantes da Unimontes, foi realizada através do programa estatistico SPSS (Statistical Package for the Social Sciences
) a partir de perguntas existentes no questiondrio. Foram selecionados para o presente trabalho as variaveis:
autopercepcado em salde bucal e acesso a servicos odontol 6gicos durante a gestacéo.
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Resultados e discussao

A amostra composta por 307 participantes, mostrou uma populacéo jovem, com média de 27 anos de idade, sendo 79
gestantes e 228 puérperas, onde fizeram uma avaliag8o relativamente positiva sobre a sua salide bucal, pois 39,7%
delas classificaram como "boa"' e 43,6% como "regular. Pesquisa de Silva et al., (2006), sobre autopercepcdo ja
mostraram que a maioria das pessoas percebem sua condigdo bucal de maneira favoravel mesmo com condicoes
clinicas néo satisfatorias.

Os resultados mostram também que 62,5% das entrevistadas declararam n&o perceber nenhum problema com seus
dentes durante a gravidez, enquanto as doengas que acometem a gengiva, principalmente o sangramento, foram as mais
relatadas por 16,6%. Em contrapartida, Cabral et al., (2013), relataram em seu estudo que 63,4% das entrevistadas
perceberam algum problema bucal durante a gestagdo e, dentre elas, 30,8% afirmaram ter percebido o aparecimento de
sangramento gengival, sendo o problema mais relatado o de cérie dentéria, por 38,4% das entrevistadas.A incidéncia de
sangramento gengival em 30,8% das entrevistadas pode ser um fator de aerta para a presenca de infeccéo periodontal,
pois conforme Batistella et al., (2006) a infeccdo € um fator de risco importante para o parto prematuro e bebés de
baixo peso.

Em relacdo ao acesso aos servigos odontolégicos entre as gestantes, 56% relataram néo frequentar consultas ao
cirurgido dentista e 44% relataram ter ido ao dentista durante a gestac@o. Esses valores podem ser explicados pelo
medo e inseguranca das gestantes provocados por mitos muitas crengas envolvidas e enraizadas na cultura popular, no
que diz respeito aos problemas bucais e ao tratamento odontoldgico durante a gestacdo. Segundo Miomazet al.,
(2007), essas crencas e mitos foram evidenciados pelas gestantes como motivo para a ndo procura de atendimento
odontol 6gico durante a gestagéo.

Quanto a associagdo dos problemas bucais a gravidez, 44% acreditam que o fato de estar grévida venha trazer
problemas bucais e 10,1% n&o souberam responder. Estudos reforgam a importéncia de projetos de educagdo em salde
para levar a um novo significado do conceito de salde bucal e suas implicacBes entre as gestantes (Correia et al.,
2011).

Conclusao

Mostra-se importante qualificar o cirurgido-dentista para o atendimento as gestantes, pois 0 medo e a inseguranga na
gestacdo podem colaborar para que a mulher ndo procure o servico odontoldgico ou o abandone. Reforga-se ainda a
importancia de campanhas relacionadas ao pré-natal odontol égico com abordagem educativa, preventiva e curativa.
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Tabela3 —Local de acesso ao atendimento odontol égico pelas gestantes

Freguéncia Percentual
Paciente ndo procurou atendimento 172 56%
Servico publico 95 30,9%
Servico privado 40 13%

Grafico 2- Percepcéo de alguma alteracio bucal durante a gravidez
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Fonte: Arquivo do Projeto de Extensio: Odontologia para Gestantes
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