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Resumo

Este artigo tem por objetivo possibilitar esclarecimentos e recomendagGes sobre condutas clinicas por

meio de uma revisdo de literatura relacionada ao manejo odontolégico em gestantes de auto risco com énfase

em gestacdo diabética, relatando principais altera¢gdes bucais durante a gravidez, ressaltando os cuidados em

salde bucal com as Gestag¢des de alto risco, possibilitando constituir um manejo adequado e um atendimento

seguro. A gravidez é uma fase muito intensa na vida de uma mulher, neste periodo que acontece diversas

modificagdes, provocando alteragdes no organismo materno e na cavidade bucal. Essas alteragGes estdo

direcionadas ao desenvolvimento e ao bem-estar do feto, e também a seu nascimento com salde e peso e

formacdo apropriados. O tratamento odontoldgico ainda é motivo de dulvidas e hesitacdo para muitos

profissionais e também para as gestantes devido a muitas crencas antigas sem confirmacdo cientifica. Nessa fase

é imprescindivel a manutengao e acompanhamento da saude bucal devido suas modificagdes.
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Introdugao

A gravidez é um periodo muito especial na vida de
uma mulher, nesta fase que acontece diversas
transformagdes, provocando alteragbes no
organismo materno. Essas alteragbes estao
direcionadas tanto ao bem-estar do embrido, como
também ao seu nascimento com saude e com peso
e formagdo apropriados. A gravidez pode
representar riscos tanto para a saude da mae
quanto para o desenvolvimento e saude fetal. As
gestacBes que representam maior possibilidade de
intercorréncias sdo chamadas ‘gestacdes de alto
risco.»? As mulheres gravidas sdo consideradas
pacientes especiais por participarem de um equipe
de risco de doencas bucais e por apresentarem

diversas alteragdes, bioldgicas e hormonais

causando altera¢des bucais .2

Na gestacdo de alto risco, a mae e o feto
tém maiores chances de apresentarem problemas
de saude do que a maioria da populagdo
considerada, tendo assim, uma atenc¢do especial
para esse grupo populacional.? Umas das
complicagGes recorrentes na gestacdo é o Diabetes
mellitus diagnosticado durante a gravidez este é
denominado “diabetes gestacional”.

A salde bucal, muito embora seja parte
importante e inseparavel da saude geral muitas
vezes é negligenciada durante a gestacdo em fungao
dos sintomas que a mulher pode apresentar nesse
periodo de sua vida. E de suma importancia que
profissionais da saude estejam habilitados para o

reconhecimento das alteracdes bucais e suas

Revisdo de Literatura
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consequéncias na saude geral, dando a atengdo
adequada e prestagdo de cuidados odontolédgicos

necessarios nesta fase que é a gestac3o .2

Revisao de literatura

E essencial o acompanhamento do
cirurgido dentista a paciente durante todo o
periodo gestacional, sendo que muita gestante ndo
tem conhecimento apropriado de sua higiene oral
devido a diversos fatores, entre eles a falta de
recursos financeiros e a falta de conhecimento da
populagdo quanto a importdncia da saude bucal,
convicgBes infundadas a respeito do tratamento
dentdrio na gestacdio e enjoo dificultam o
autocuidado oral .

Quanto a Diabetes mellitus, é uma
patologia metabdlica cronica, que resulta da
insuficiéncia absoluta ou relativa de insulina,
originada tanto pela pouca producdo de insulina
pelo pancreas, e pela falta de resposta dos tecidos
periféricos a insulina. Essa patologia aumenta a
suscetibilidade de infecGes bucais como gengivite e
periodontite.> O Cirurgido dentista tem que estar
em alerta para identificar os sinais e sintomas de
pacientes gestantes diabéticas desinformadas e ndo
diagnosticadas, buscando atendé-las
adequadamente.®

As alteragdes fisioldgicas que acontecem
frequentemente durante a gravidez quase sempre
levam a alteragGes bucais aumentando a gengivite
e também ocasionando sangramento gengival.
Porém, em gestacdes de alto risco ocorrem outras
alteracdes.? Dentre as alteracdes bucais mais
evidentes na  paciente  diabética  estdo:
ressecamento e irritacdo da mucosa oral,
diminuicdo do fluxo salivar e xerostomia, com
predominio de Candida albicans. E importante

salientar que sem o suporte da familia ou esposo

também predispde depressdo em gestantes. 7*

A Diabetes mellitus, esta relacionada
doenga periodontal, que é um processo
inflamatdrio que acomete a gengiva em resposta a
antigenos bacterianos da placa dentdria que se
concentra na margem gengival e, junto com outros
fatores como hiperglicemia e anormalidades da
resposta imune do hospedeiro as infec¢des bucais.?
As mulheres gravidas sdo mais suscetiveis a doenga
periodontal pelas influéncias hormonais
reprodutivas femininas.!°

A Diabete mellitus é uma das condigdes
sistémicas que agrava a resposta do periodonto a
placa bacteriana, isso faz com que exista
prevaléncia e severidade da doenga periodontal em
pacientes diabéticas.? Outra alterac3o periodontal
que pode aparecer durante a gestacdo é o
granuloma gravidico que se constitui em um
nodulo, séssil ou pediculado com coloragdo
avermelhada podendo regredir apds a gestac3o.? As
periodontopatias estdo relacionadas ao
agravamento da Diabete mellitus e vice-versa,
tendo necessidade de terapia conjugada.

Estudos correlacionam a doenca
periodontal ao nascimento prematuro e de baixo
peso dos bebes, pois as citocinas e alguns agentes
infectantes ndo se situam apenas no interior da
bolsa periodontal. Essas mesmas citocinas se
disseminam pela corrente sanguinea podendo
causar varios efeitos indesejaveis no organismo da
gestante, além do parto prematuro e baixo peso ao
nascer.®

Em relagdo ao manejo, o cirurgido dentista
deve escolher um horario para atendimento no
periodo da manhd, instruindo a paciente a se
alimentar normalmente para diminuir a crise de
hipoglicemia durante os procedimentos.®* Em casos

de perda da consciéncia durante o tratamento

odontoldgico o cirurgido dentista pode oferecer
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doces e sulcos para que eleve o nivel glicémico. As
consultas devem ser de curta duragdo ou com
intervalos para que o paciente possa se alimentar
evitando a hipoglicemia.*

Para um tratamento mais seguro deve-se
solicitar exames laboratoriais como, hemograma
completo, glicemia em jejum e coagulograma antes
do tratamento.® O melhor momento para o
tratamento odontoldgico é no segundo trimestre de
gestagdo entre o quarto e sexto més de gestagdo,
em casos de urgéncia pode ser realizado tratamento
em qualquer tempo.?

A posi¢do ideal para a gestante na cadeira
odontoldgica deve ser em posicdo decubito lateral
esquerdo, manter em posi¢do semi sentada e evitar
sedagdo para nao ocorrer aspiragdo do conteudo
estomacal.*® Radiografias n3o s3o contraindicadas
na gestacdo devido a exposicdo a niveis muito
baixos de radiagdo, o que torna pequeno o risco de
efeitos nocivos.*

A solucdo anestésica que é mais usada
pelos cirurgides dentistas é a lidocaina a 2% com
epinefrina na concentragdo de 1: 100.000. A
existéncia do vasoconstritor na solugdo anestésica é
essencial e ndo apresenta contraindicagao.
Havendo como vantagem o aumento da
concentracdo local dos anestésicos, diminuindo a
toxidade sistémica, o efeito hemostitico e
prolongando seu efeito farmacoldgico. Nao é
indicado a administragdo de benzocaina (presente
em anestésicos tdpicos) e a prilocaina, porque estes
farmacos fazem com que a circulagdo placentdria
diminua aumentando o risco de metemoglobinemia
e hipoxia fetal.!' A metemoglobinemia é um
disturbio hematoldgico em que a hemoglobina se
modifica em metemoglobina por intermédio de um
processo de oxida¢do e molécula se torna inapta de

transportar oxigénio.!?

Discussao

Com relacdo a administracdo
medicamentosa o anestésico de escolha para
gestantes sintomatologia dolorosa durante o
tratamento é a lidocaina a 2% com epinefrina na
concentracdo de 1:100.00.2 J4 em outra pesquisa
relatou que (42,2%) dos profissionais indicam como
anestésico de escolha a mepivacaina 3% sem
vasoconstrictor e a xylocaina 2% também.*

De acordo com Ebrahim et al. ha um maior
predominio e severidade das doengas periodontais
em pacientes diabéticos. A diabete mellitus é uma
das condigBGes sistémicas que mais agravam o
periodonto, foi notado que pacientes com indice de
melhoria de sangramento gengival apresentam
uma reducdo dos indices de hemaglobia glicosada,
fazendo que o controle da doenga periodontal
auxilia no controle da diabete mellitus.? Outro
estudo similar relatou que alguns fatores como
hiperglicemia e anormalidades da resposta imune
do hospedeiro em relagdo as infecgbes bucais,
parecem ser os principais responsaveis pela maior
prevaléncia de doenca periodontal em
diabéticos.*

Em relacdo as tomadas radiograficas o trabalho
mostra que durante a gestacdo ndo é necessario
adiar os exames radiograficos Vasconcelos et al.diz
qgue o uso de filmes ultrarrapidos, prote¢do com o
avental de chumbo e uso de colar tireoidiano,
aprova o procedimento sem maiores riscos de ma
formacdo fetal.!'2 Segundo o estudo 50% dos
cirurgibes dentistas tem duvidas sobre o uso de
raios X em gestantes, e por isso muitas das vezes
ndo realizam tomadas radiograficas, porém se todas
as precaugdes forem tomadas corretamente como,
avental plumbifero, regulacao da dose e dura¢do do
raio X, o exame nao precisa ser adiado para o pos-

parto. 3
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Um estudo de Ebrahim et al. Mostrou que pode ser
realizada qualquer intervengdo odontoldgica na
gestacdo desde que seja feita uma anamnese
completa da paciente, e algumas precauc¢des devem
ser observadas, como escolha de anestésico,
posicdo da paciente durante o tratamento e o
melhor periodo para atendimento.?

Outro estudo similar considerou também que varios
aspectos devem  ser observados como
posicionamento da paciente na cadeira
odontoldgica, uso de anestésicos locais, controle da

ansiedade e alteracdes fisioldgicas.™**

Conclusao

A importancia do conhecimento dos cirurgides
dentistas a respeito dos aspectos epidemioldgicos,
patogénicos e clinicos da diabete mellitus é de suma
importancia a fim de adotar um manejo adequado
para gestantes diabéticas, tendo conhecimento
sobre as caracteristicas gestacionais como
trimestres, anestésico de escolha, posicdo na
cadeira e radiografias. O cirurgido dentista deve ser
criterioso em suas indicagGes e intervengdes para

melhor bem de estar e salde da gestante.

Summary

This article aims to clarify and respond to clinical practices by pregnant diabetics,

reporting the main oral changes during pregnancy, highlighting oral health care with high risk

pregnancies, making possible the constitution of a man and a safe care. Pregnancy is a very

intense phase in the life of a woman, in this period that occurs several modifications, causing

changes in the maternal organism and the oral cavity. The diseases are directed towards the

development and the well-being of the world, and also to its birth with the health and weight and

the appropriate formation. The dental case is still of many waits and hesitations for many

professionals and managers of long standing. At this stage it is essential to maintain and monitor

oral health because of its changes.
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