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RESUMO 

 

O presente estudo aborda a importância do cuidado odontológico durante a gestação, 

enfatizando o papel da Atenção Primária à Saúde (APS) no acompanhamento pré-natal 

odontológico de gestantes. Tem como objetivo descrever os cuidados de saúde bucal em 

gestantes na Atenção Primária à Saúde. Utilizando uma metodologia de revisão integrativa da 

literatura, o trabalho analisa artigos recentes para investigar como a APS contempla o pré-natal 

odontológico e sua influência na qualidade de vida das mulheres.  Os critérios de inclusão foram 

artigos publicados no período de 2019 a 2024, enfatizando o objeto de pesquisa, pesquisas em 

língua portuguesa e em inglês, com conteúdo total em livre acesso online. Como critérios de 

exclusão foram colocados os artigos duplicados e indisponíveis no formato de texto completo. 

Foram encontrados 70 artigos no total e após aplicados os critérios de inclusão e exclusão, 

foram selecionados 43 artigos para compor esta revisão. As discussões revelam que, apesar da 

disponibilidade de serviços odontológicos pelo Sistema Único de Saúde (SUS), muitas 

gestantes não recebem o atendimento adequado devido a desinformação, medo e dificuldades 

de acesso. O estudo conclui ressaltando que para que ocorra a adesão das gestantes aos cuidados 

pré-natal odontológico, é essencial investir em educação contínua e desmistificar os mitos 

associados a ele, logo, a atenção à saúde bucal durante a gestação é um componente crítico da 

saúde pública e é importante que haja uma educação contínua para desmistificar mitos e 

melhorar a adesão ao pré-natal odontológico. 

 

Palavras-chave: Saúde Bucal. Atenção Primária à Saúde. Cuidado Pré-Natal. Educação em 

Saúde. 

 

 

  



ABSTRACT 

 

The present study addresses the importance of dental care during pregnancy, emphasizing the 

role of Primary Health Care (PHC) in prenatal dental care for pregnant women. It aims to 

describe oral health care for pregnant women in Primary Health Care. Using an integrative 

literature review methodology, the work analyzes recent articles to investigate how PHC 

includes dental prenatal care and its influence on the quality of life of women. women. The 

inclusion criteria were articles published between 2019 and 2024, emphasizing the research 

object, research in Portuguese and English, with full content freely accessible online. Duplicate 

articles that were unavailable in full text format were used as exclusion criteria. A total of 70 

articles were found and after applying the inclusion and exclusion criteria, 43 articles were 

selected to compose this review. The discussions reveal that, despite the availability of dental 

services through the Unified Health System (SUS), many pregnant women do not receive 

adequate care due to misinformation, fear and access difficulties. The study concludes by 

highlighting that for pregnant women to adhere to prenatal dental care, it is essential to invest 

in continuous education and demystify the myths associated with it, therefore, attention to oral 

health during pregnancy is a critical component of public health and it is important that there is 

ongoing education to demystify myths and improve adherence to prenatal dental care. 

 

Keywords: Oral Health. Primary Health Care. Prenatal Care. Health education.  
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1 INTRODUÇÃO 

 

Durante a gravidez, as mulheres passam por diversas mudanças, tais como alterações 

corporais e emocionais, e estende-se para sua rotina e experiências, o que impacta na sua saúde 

bucal, neste sentido é essencial que haja um acompanhamento com uma equipe multidisciplinar 

para realização do pré-natal, contando com uma equipe de profissionais odontológicos. 

Ademais, nessa fase, é aconselhável implementar iniciativas de promoção da saúde, visto que 

as mulheres que vivenciam essas alterações, necessitam de orientações quanto aos cuidados 

com a saúde (Kozen Júnior; Marmitt; Cesar, 2019). 

Além das mudanças fisiológicas, as deficiências na escovação dental e o consumo 

excessivo e frequente de alimentos açucarados e ácidos, podem aumentar a suscetibilidade ou 

até mesmo agravar as doenças bucais na gestante. Durante o período gestacional, conforme 

Silva (2023), os aumentos nos níveis de estrogênio podem intensificar condições já presentes, 

quando há presença/acúmulo de biofilme bacteriano, agravando doenças periodontais já 

presentes, como exemplo da gengivite. 

É possível detectar alterações na microbiota bucal, na saliva e no metabolismo celular, 

bem como o desenvolvimento do tumor gravídico, também conhecido como granuloma 

piogênico (Souza et al., 2023). Além disso, durante a gravidez, a ocorrência da doença 

periodontal varia de 35% a 70%, uma vez que neste período ocorrem mudanças na resposta 

imunológica que podem resultar em uma resposta inflamatória excessiva, afetando as estruturas 

periodontais (Souza et al., 2023). De acordo com estudos de Gonçalves et al. (2018), o risco 

pode ser elevado se for considerado que 66% das mulheres grávidas relataram não ter sido 

acompanhadas através da orientação em saúde bucal ao longo do pré-natal. 

Em geral, a relação entre a saúde bucal e seus efeitos na qualidade de vida das pessoas 

é amplamente discutida na literatura. Pacheco et al. (2020) afirmam que as condições de vida 

das pessoas estão relacionadas à autopercepção de saúde e ao contexto sociodemográfico. 

Embora exista uma carência de pesquisas voltadas para esse tema em específico, algumas 

pesquisas mostram que a necessidade de tratamento bucal está vinculada à qualidade de vida 

(Pacheco, 2020; José, 2020; Fernandes et al., 2021; Santana; Silva; Rocha, 2024). 

O Ministério da Saúde brasileiro classifica a Atenção Primária à Saúde (APS) como 

Atenção Básica, descrevendo-a como um conjunto de intervenções tanto individuais quanto 

coletivas, localizadas no primeiro nível do sistema de saúde e dirigidas para a promoção e 

proteção da saúde, a prevenção de doenças, a manutenção da saúde ao tratamento, diagnóstico 

e reabilitação. Mediante a portaria nº 1.444 de 2000, o Sistema Único de Saúde (SUS) 
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estabeleceu a inclusão dos profissionais de saúde bucal (Cirurgiões-Dentistas, Técnicos em 

Saúde Bucal e Auxiliares de Saúde Bucal) na equipe mínima de Saúde da Família, constituída 

por médicos, enfermeiros e técnicos, bem como os agentes comunitários de saúde (Brasil, 

2012). 

Na APS, os profissionais de saúde buscam uma integralização do cuidado às gestantes 

através do pré-natal, nesse sentido, destaca-se o pré-natal odontológico, através do qual é 

realizado o acompanhamento das grávidas por meio da equipe de saúde bucal. É importante 

destacar que, para garantir a saúde e o bem-estar da paciente, é essencial não apenas realizar 

consultas e procedimentos clínicos, mas também desenvolver atividades educacionais e 

motivacionais que proporcionem esclarecimentos mais abrangentes sobre as opções de 

tratamento e o impacto das condições crônicas como fatores prejudiciais à saúde (Souza et al., 

2020). 

A justificativa para a realização desta pesquisa reside na necessidade de uma abordagem 

interdisciplinar no pré-natal, considerando que muitas gestantes não recebem atendimento 

odontológico adequado devido à desinformação, medo e dificuldades de acesso, apesar da 

disponibilidade de serviços odontológicos pelo Sistema Único de Saúde (SUS). 

Desta maneira, o objetivo deste estudo é descrever os cuidados de saúde bucal em 

gestantes na Atenção Primária à Saúde.  
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2 METODOLOGIA 

 

Trata-se de uma revisão de literatura do tipo integrativa, fundamentada em artigos 

encontrados em bases de dados eletrônicas: Scientific Electronic Library Online (Scielo), 

Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), PubMed, Google Acadêmico e periódicos da Fundação 

Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior (CAPES). Como descritores 

foram utilizadas as palavras: saúde bucal, atenção primária à saúde, cuidado pré-natal e 

educação em saúde. Os critérios de inclusão foram artigos publicados no período de 2019 a 

2024, enfatizando o objeto de pesquisa, pesquisas em língua portuguesa e em inglês, com 

conteúdo total em livre acesso online. Como critérios de exclusão foram colocados os artigos 

duplicados e indisponíveis no formato de texto completo. Para tanto, foram encontrados 70 

artigos no total e após aplicados os critérios de inclusão e exclusão, foram selecionados 43 

artigos para compor esta revisão. 
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3 DESENVOLVIMENTO 

 

3.1 Atenção Primária a Saúde e Política Nacional de Saúde Bucal 

 

Segundo Tasca et al. (2020), a atenção primária à saúde (APS) é vista como a forma 

principal e mais indicada de os indivíduos acessarem o sistema de saúde, sendo este diretamente 

relacionado a uma distribuição mais justa na sociedade. No Brasil, a implantação do SUS, 

baseado nos parâmetros de universalidade, integralidade e equidade determinados na 

Constituição Federal de 1988, resultou em avanços consideráveis em direção à distribuição 

universal da saúde, sobretudo na criação da ESF (Estratégia Saúde da Família) como meio de 

implementação política da APS (Brasil, 1988; Tasca, 2020). 

O incentivo financeiro para a inclusão da Equipe de Saúde Bucal na ESF foi 

regulamentado em dezembro de 2020, conforme Damasceno, Cruz e Barros (2021), com a 

finalidade de expandir o acesso aos serviços de saúde bucal e melhorar os índices 

epidemiológicos. Com isso, os investimentos no setor têm sido ampliados desde então. O 

crescimento do acesso à saúde bucal na ESF com a inclusão da Saúde Bucal permitiu garantir 

integralidade dos serviços prestados na atenção primária, superando a prática de procedimentos 

mutiladores e provendo acesso ao conhecimento sobre saúde bucal e os serviços oferecidos. 

No passado, segundo Konzen Júnior, Marmitt e Cesar (2019), a atuação do cirurgião-

dentista no serviço público de saúde se limitava ao atendimento clínico nos Postos de Saúde da 

Família (PSF), com foco apenas no tratamento curativo. Com a implantação da Estratégia de 

Saúde da Família (ESF), o cirurgião-dentista passou a atuar de forma diferente em relação à 

visão tradicional, que antes estava limitada ao atendimento no consultório. 

Com o decorrer do tempo, ainda segundo Konzen Júnior, Marmitt e Cesar (2019), este 

profissional passou a não só realizar atividades clínicas no setor público, mas também expandiu 

sua assistência para incluir o desenvolvimento de ações e serviços, interação comunitária, 

educação em saúde e atividades gerais relacionadas à atenção à saúde. 

Conforme apontado por Matos et al. (2020), no ano de 2000, o Ministério da Saúde 

concedeu apoio financeiro para a implementação das Equipes de Saúde Bucal (EqSB) nas ESF 

com a finalidade de ampliar o atendimento às necessidades da população e realizar atividades 

preventivas em grupo. Portanto, as Diretrizes da Política Nacional de Saúde Bucal (PNSB) 

foram apresentadas em 2004 com o objetivo de fornecer atenção básica de qualidade em saúde 

bucal, buscando efetividade e garantindo a qualidade, apesar das diferentes estratégias 

incorporadas pelo município. 
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3.2 Alterações fisiológicas e saúde bucal na gravidez  

 

Segundo a Fundação Oswaldo Cruz (2022), juntamente com o Instituto Nacional de 

Saúde da Mulher, da Criança e do Adolescente, as mulheres podem vivenciar várias mudanças 

na saúde bucal durante a gravidez devido às alterações psicológicas, físicas e hormonais. 

Durante a gravidez, a falta de cuidados com saúde bucal está relacionada ao aumento de partos 

prematuros, bebês com baixo peso ao nascer, bem como é considerado um fator de risco para 

pré-eclâmpsia e endocardite infecciosa. 

Durante a gestação, as mulheres grávidas podem enfrentar um fenômeno chamado de 

risco temporário, já que as mudanças psicológicas, físicas e hormonais podem causar condições 

desfavoráveis para a saúde bucal. A ocorrência de enjoos durante a gestação pode afetar 

negativamente o hábito de escovar os dentes, assim como os frequentes episódios de vômito, 

que ocasionam redução do pH do meio bucal, promovem biocorrosão pela degradação química 

das estruturas dentárias. Além disso, em decorrência dessas alterações psicológicas ocorrem 

mudanças na alimentação das gestantes, o que levam a uma tendência de maior ingestão de 

alimentos que contém açúcar e seus derivados (Dantas; Santos; Pereira, 2022). 

Há ainda as mudanças hormonais, resultando em aumento dos níveis de estrogênio, 

progesterona e gonadotrofina coriônica, que ocasionam modificações no sistema 

microcirculatório. Assim, o aumento dos índices de estrogênio afeta as peroxidases salivares, 

causando variações no potencial de oxidação-redução. Além disso, pode-se promover 

alterações nas respostas vasculares e renovação do tecido conjuntivo no periodonto, quando 

ocorre a associação de estrogênio e progesterona com mediadores inflamatórios (Rosa, 2022). 

No que diz respeito às alterações imunológicas, os neutrófilos periféricos, componentes 

fundamentais das defesas imunes inatas dos tecidos periodontais, têm sua atividade 

antimicrobiana reduzida, o que pode resultar em um aumento da inflamação gengival. Ademais, 

durante a gestação, é muito comum o agravamento de doença periodontal pré-existente 

(Foratori-Junior; Pereira, 2021). Portanto, essas mudanças resultam em um aumento no risco 

de desenvolver cárie dentária e doenças periodontais especificamente nessa população 

(Carvalho; Carvalho; Leite, 2022). 

 

3.2.1 Gestação, cuidados e orientações relacionadas a saúde bucal 

 



11 

No período gestacional é importante estar atento à possibilidade de desenvolvimento de 

doenças periodontais, uma vez que as mães com doença periodontal têm um risco 7,5 vezes 

maior de dar à luz prematuramente a bebês com baixo peso em comparação às mães sem 

problemas nas gengivas. Nesse sentido, bactérias periodontais subgengivais patogênicas foram 

detectadas no líquido amniótico, placenta e membranas fetais em gestantes que tiveram 

desfechos gestacionais desfavoráveis. Logo, as bactérias podem contribuir para uma inflamação 

aguda na placenta, causando a prematuridade (Andrade, 2023). 

Nessa fase, a gengivite é tão comum que tem sua própria denominação, gengivite 

gravídica. Durante a gestação, o pico hormonal da progesterona pode levar a elevação do fluxo 

sanguíneo nos tecidos gengivais. Esse fator causa aumento da gengiva e a torna mais propensa 

a sangramento espontâneo durante a escovação. Geralmente, a gengivite gestacional aparece no 

segundo mês de gravidez e pode aumentar gradualmente com o aumento dos hormônios do 

quarto ao nono mês (Lima, 2021). 

As mudanças nas rotinas alimentares e episódios de vômitos são condições associadas 

ao desenvolvimento de cárie ou da biocorrosão dental na gravidez. Nesse sentido, quando a 

cárie não é tratada, libera substâncias na corrente sanguínea que podem modificar a contração 

uterina e provocar um parto prematuro. Durante os nove meses da gestação, a sensibilidade nos 

dentes se torna bastante comum devido às mudanças hormonais. Em suma, o aumento do fluxo 

sanguíneo no corpo durante a gravidez causa sensibilidade na boca devido à vascularização 

intensa dessa região, com isso, a sensibilidade nos dentes pode ser mais intensa se houver 

também outros problemas como gengivite gravídica (Colgate, 2023). 

O biofilme bacteriano é integrante natural do organismo humano, porém é importante 

ter cuidado com a presença em excesso desses agentes para evitar o desenvolvimento de tártaro. 

O tártaro e a placa bacteriana podem desmineralizar o esmalte dos dentes, levando à cárie, 

gengivite e biofilme bacteriano. Durante a gestação, o pH da saliva diminui, criando um 

ambiente propício para a proliferação das bactérias devido à acidez. Devido aos enjoos, muitas 

grávidas não conseguem fazer uma higiene bucal adequada, levando ao aumento da formação 

de tártaro (Damante, 2022). 

A periodontite tem seu desenvolvimento provocado pela inflamação da gengiva e pelo 

agravamento da mesma, comprometendo as estruturas que sustentam o dente. O afastamento 

da gengiva do dente é uma característica marcante da doença, em que se inflamação não for 

tratada, pode afetar estruturas mais profundas e causar dor, sangramento, pus, mau hálito, 

sensibilidade e até resultar na perda do dente em casos mais severos. Da mesma forma que a 
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gengivite gravídica, a periodontite durante a gravidez também está ligada ao parto prematuro 

do bebê (De Lacerda; Silva; De Oliveira, 2019). 

Nessa fase, os vômitos tendem a ser responsáveis pela biocorrosão dental, que é causada 

principalmente pelo consumo de bebidas e alimentos ácidos. Além disso, enjoos constantes são 

comuns em gestantes, especialmente durante o primeiro trimestre. Assim, o ácido presente no 

vômito desmineraliza o esmalte dos dentes (Santos; Pereira, 2020). 

Outro fator grave relacionado a ausência de cuidados com a higiene bucal, provocando 

o aumento de partos prematuros, é a ocorrência de pré-eclâmpsia e endocardite infecciosa, 

apresentando bebês com baixo peso ao nascer e um fator de risco a saúde de ambos. Logo, é 

essencial que haja a realização de um pré-natal odontológico para acompanhar a gestante e 

reduzir os riscos durante a gravidez (Silva, 2023). 

 

3.3 Atenção Primária e Saúde bucal de gestante 

 

O cuidado odontológico primário de gestantes é uma área de ampla importância na 

saúde pública do Brasil. Durante a gestação, acontecem alterações fisiológicas significativas 

que podem impactar a saúde bucal da mulher (Santos et al., 2022). Consoante a esse fato, é 

ainda mais crucial voltar a atenção à saúde bucal da gestante, pois pode impactar a saúde do 

bebê (Lyra et al., 2021). Segundo o Ministério da Saúde, no Brasil, o cuidado odontológico 

para gestantes é realizado principalmente por meio do Sistema Único de Saúde (SUS), que 

fornece diversos serviços de saúde bucal, como consultas regulares, cuidados odontológicos e 

orientações sobre a saúde bucal (Brasil, 2018). Neste âmbito todas as gestantes têm acesso 

gratuito aos serviços, sem considerar sua situação socioeconômica (Moura-Ferreira, 2024). 

Segundo Souza et al. (2021), mesmo havendo tais serviços disponíveis, muitas mulheres 

grávidas no Brasil não recebem um atendimento adequado pelos profissionais odontológicos. 

Vários motivos podem contribuir para isso, incluindo a desinformação acerca da influência da 

saúde bucal durante a gravidez, medo de realizar o tratamento odontológico e dificuldades no 

acesso aos serviços de saúde. Várias estratégias têm sido aplicadas para superar esses impasses. 

Como exemplo, foram desenvolvidos programas de educação em saúde bucal para 

conscientizar sobre a importância da saúde bucal durante a gravidez. Além disso, houve 

esforços para aprimorar o acesso aos serviços odontológicos, como a expansão da rede de 

clínicas odontológicas e oferta de horários mais flexíveis. 

Outrossim, o Programa Rede Cegonha vem proporcionando promoção da integração da 

saúde bucal no cuidado pré-natal como uma forma de melhorar a saúde bucal das mulheres 
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grávidas, incluindo a realização de exames odontológicos como parte das consultas pré-natais 

regulares, além de encaminhar gestantes para serviços odontológicos quando há necessidade 

(Rocha, 2020). 

 

3.3.1 Pré-Natal Odontológico 

 

Segundo Migoto, Oliveira e Freire (2022), para promover a atenção ao pré-natal no 

Brasil, o Programa de Humanização no Pré-natal e Nascimento foi estabelecido no ano 2000, 

garantindo que as mulheres grávidas tenham acesso a cuidados médicos, direito a um 

acompanhante e vinculação à maternidade durante o parto. Recomenda-se que a primeira 

consulta seja realizada antes da 16ª semana de gestação, e no mínimo sete consultas devem ser 

feitas, sendo pelo menos uma delas seguida ao parto. 

Nesse sentido, Harb, Carmo e Boaventura (2020) reiteram que o objetivo do pré-natal é 

garantir que a criança nasça saudável e receba um bom acompanhamento desde a concepção, 

levando em consideração o bem-estar e saúde da mãe. Para realizar este acompanhamento de 

forma mais eficaz, em que atualmente o SUS possui ações específicas para promover a saúde 

das gestantes, oferecendo acesso aos serviços de saúde em diferentes níveis, tanto primária, 

secundária e terciária. 

Moreira (apud Do Carmo, 2020), aponta que as gestantes estão mais propensas a 

contrair certas infecções durante a gravidez devido às mudanças hormonais, o que pode resultar 

em parto prematuro e baixo peso ao nascer do bebê. Foi evidenciado um aumento nos níveis de 

prostaglandina, que podem ser utilizados como um indicador da progressão da doença 

periodontal e que pode ter impacto direto no baixo peso do bebê. Além disso, a gengivite 

gravídica ainda pode acontecer no segundo mês de gravidez, sendo vinculada ao aumento nos 

níveis plasmáticos dos hormônios estrogênio e progesterona. 

O cuidado odontológico no pré-natal consiste em um fator crucial na abordagem integral 

da saúde materna. A avaliação abrange não só a condição bucal da gestante, mas também inclui 

informar sobre a importância da saúde bucal durante a gravidez e tomar medidas para prevenir 

ou tratar problemas dentários. Ao iniciar esse cuidado, o profissional odontológico realiza uma 

avaliação abrangente da saúde bucal da gestante, incluindo exames minuciosos da cavidade 

oral, dentes e gengivas, juntamente com a análise detalhada do histórico clínico médico e 

odontológico da paciente. Além disso, é importante ressaltar que, se necessário, o dentista pode 

realizar radiografias com técnicas radiológicas que garantam a integridade e segurança do feto 

por meio de medidas específicas de proteção (Ministério da Saúde, 2021). 
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A orientação da gestante sobre a importância da saúde bucal no período gestacional 

desempenha um papel fundamental no pré-natal odontológico, que inclui a educação em saúde 

bucal durante o processo. Neste contexto, o profissional assume a responsabilidade de orientar 

a gestante acerca dos cuidados corretos com a higiene bucal, incluindo outros fatores além da 

escovação e uso eficaz do fio dental, como também uma alimentação balanceada para a 

segurança da saúde odontológica. Logo, seguir essas diretrizes contribui significativamente 

para a prevenção de problemas dentários e gengivais, promovendo assim a saúde integral da 

mãe e, consequentemente, do bebê (Galvão; Amorim; Martins, 2024). 

O pré-natal odontológico não se limita à educação em saúde bucal, mas inclui diferentes 

medidas preventivas e terapêuticas para assegurar a saúde dental da gestante. Procedimentos 

como limpezas dentárias profissionais podem ser necessários para remover o acúmulo de 

biofilme bacteriano e tártaro, que podem causar doenças periodontais, portanto, tratar das 

condições existentes, como gengivite ou doença periodontal, é também um aspecto fundamental 

do cuidado odontológico, já que essas condições podem se intensificar devido às mudanças 

hormonais. Nesse contexto, para prevenir a progressão da doença e proteger a saúde bucal da 

mãe e do bebê, também é realizada a restauração de cáries dentárias (Galvão; Amorim; Martins, 

2024).  

Conforme Souza (et al. 2021), observa-se que as gestantes apresentam certa resistência 

à realização de procedimentos odontológicos, independentemente de sua complexidade, o que 

acarreta na diminuição dos cuidados com a saúde bucal para esse público. Infelizmente, muitas 

gestantes ainda não têm o hábito de realizar o pré-natal odontológico, possivelmente devido à 

falta de conhecimento e informação, juntamente com o medo e receito em consultar um dentista, 

apresentando, crenças e tabus acerca dos tratamentos, sem ter conhecimento da essencialidade 

de realizar o tratamento odontológico com segurança. 

 

3.3.2 A atuação interdisciplinar e multiprofissional no pré-natal 

 

A prática interdisciplinar e multiprofissional tem potencial para favorecer o cuidado 

integrado às gestantes, devendo ser foco de atividades de educação continuada e formação 

profissional (Pereira et al., 2019). Logo, o pré-natal deve ser iniciado quando a gestante buscar 

atendimento na unidade de saúde, em que é necessário que a equipe multidisciplinar escute e 

observe a mesma para identificar suas demandas e planejar o acompanhamento visando o 

benefício da mãe e do bebê (Castro; Rached, 2019). Dessa forma, o envolvimento do cirurgião-

dentista no cuidado interdisciplinar da mulher grávida tem se tornado cada vez mais importante 
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na atenção primária a saúde. Para tanto, os cuidados bucais, durante a gravidez, são 

reconhecidos como importantes pelos profissionais de saúde (médicos e enfermeiros), o que 

favorece uma melhor interação entre eles (Pereira et al., 2019). 

Os enfermeiros, médicos e agentes comunitários de saúde são os principais responsáveis 

por encaminhar as gestantes para o pré-natal odontológico (Rodrigues et al., 2020). Segundo 

Lopes, Pessoa e Macedo (2020), é necessário haver troca de informações entre os profissionais 

da saúde para assegurar um atendimento multiprofissional visando desmistificar e orientar esse 

atendimento. O cirurgião dentista deve possuir formação adequada para orientar gestantes e 

outros profissionais sobre a importância das medidas de prevenção e reabilitação da saúde bucal 

durante a gravidez (Ferreira et al., 2020). Além disso, os dentistas podem usar as reuniões de 

equipe para melhorar a comunicação entre profissionais, educar sobre a importância do cuidado 

odontológico e promover adesão das gestantes, garantindo atendimento para todas (Vieira et 

al., 2023). 

O cirurgião-dentista desempenha um papel relevante na equipe multiprofissional 

contribuindo para os cuidados bucais da gestante e promovendo ações educativas que 

incentivam os cuidados durante a gravidez e com as crianças pequenas. Essas ações podem ser 

desenvolvidas em conjunto com outras equipes (Santos; Nunes, 2023). 

 

3.3.3 A importância da educação na desconstrução de mitos sobre o atendimento odontológico 

durante a gravidez 

 

A não realização de um pré-natal odontológico adequado pode levar ao 

desconhecimento dos procedimentos que podem ser feitos no processo da gravidez. Dessa 

forma, é fundamental evidenciar que nesta fase, as mulheres estão mais receptivas para absorver 

as orientações que tem a capacidade de melhorar os cuidados e saúde, tanto para elas quanto 

para seus filhos (Botelho et al., 2020). Ademais, ainda existem alguns equívocos e mitos acerca 

do atendimento odontológico para gestantes, os quais são mantidos por alguns profissionais de 

saúde (Botelho et al., 2020). Nesse contexto, o agente de modificação e desconstrução das 

inverdades ligadas ao atendimento odontológico deve ser o dentista (Ferreira et al., 2019). 

Logo, é de extrema importância que os dentistas tenham conhecimento sobre as 

alterações que ocorrem durante a gravidez, afim de antecipar problemas e garantir a segurança 

do tratamento (Santos, 2020). Muitas vezes, os profissionais não adquirem a formação 

necessária para realizar a assistência adequadas as gestantes, o que pode parcialmente justificar 

o medo do atendimento. Nesse sentido, os profissionais de saúde, principalmente na área de 
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odontologia, precisam receber a educação adequada durante os cursos de graduação e pós-

graduação para compreender conceitos e destacar o atendimento odontológico a gestantes, afim 

de assegurar que estes estejam habilitados para oferecer esse tipo de cuidado (Cunha; Moraes, 

2022). 

Em certos contextos, o profissional tenta evitar atender a mulheres grávidas devido ao 

medo de complicações, mesmo que não seja devido as intervenções odontológicas (Ferreira et 

al., 2019). Conforme o Ministério da Saúde (2022), a utilização um protocolo clínico de 

atendimento pode aumentar a segurança e a satisfação do profissional nos atendimentos.  

Nesse sentido, os fatores culturais, educacionais e socioeconômicos são importantes e 

devem ser levados em consideração, pois podem afetar o acesso e uso de serviços odontológicos 

(Da Silva et al., 2020). Para garantir um tratamento odontológico bem-sucedido, é fundamental 

adotar precauções específicas, como agendar sessões breves, adaptar o tratamento conforme a 

complexidade e manter uma postura adequada na cadeira odontológica. Ao seguir essas 

medidas, é possível realizar o tratamento odontológico de forma eficaz (Cunha; Moraes, 2022).  

É fundamental ponderar que, a compreensão quanto aos aspectos relativos ao período 

gestacional oferece maior segurança para todos, quer seja para a gestante, quer seja para os 

profissionais, no decorrer do pré-natal odontológico. Abordar essa temática durante a graduação 

é essencial e pode estimular o interesse em continuar aprendendo dentro dos serviços de saúde, 

o que pode ser promovido por meio de ações multidisciplinares (Mendes et al., 2022). 
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4 DISCUSSÃO 

 

Conforme indicam Galvão, Amorim e Martins (2024), o pré-natal odontológico é de 

suma importância e traz consigo diversos benefícios tanto para mãe, quanto para a primeira 

infância do bebê, a compreensão quanto ao pré-natal realizado pela atenção primária à saúde 

trata-se de um assunto de grande importância, já que a maioria das mulheres brasileiras realiza 

seu pré-natal na rede pública de saúde (Klitzke; Medeiros, 2024; Damasceno; Cruz; Barros, 

2021). 

Em relação aos fatores que interferem na prática do pré-natal odontológico dentro da 

atenção primária à saúde, foi constatado que as mulheres mais jovens e com menor renda 

utilizam menos esse serviço (Souza et al. 2021). Indicadores socioeconômicos mais baixos têm 

sido regularmente indicados como determinantes para a não utilização dos serviços de saúde 

(Da Silva et al., 2020). Além de idade e renda, outros fatores como menor nível educacional, 

maior número de pessoas morando na mesma residência e menor incentivo social, também tem 

sido relacionado à ausência da utilização dos serviços de saúde (Da Silva et al., 2020). 

Há ainda alguns entendimentos quanto aos serviços de atenção odontológica que estão 

ligados à uma maior aquiescência às consultas por parte das gestantes frente a atenção básica 

de saúde no sistema público de saúde. Aponta Gonçalves et al. (2020) que são questões ligadas 

a relevância de maior acessibilidade e flexibilidade de horários para realização de consultas, 

fazendo com que assim seja satisfeita grande parte da necessidade das gestantes. Para além, 

ainda que seja direito às gestantes de possuírem prioridade no atendimento odontológico, nem 

sempre estas são encaminhadas (Ferreira et al., 2020). 

A ausência de uma comunicação eficaz entre os profissionais de saúde da equipe e a 

gestante acerca da importância do acompanhamento odontológico ao longo do pré-natal 

também afeta a não busca por esse serviço (Maragno et al., 2021). Apesar de as gestantes serem 

mais vulneráveis às doenças bucais, muitas equipes ainda não consideram a saúde bucal como 

parte da saúde geral e deixam de realizar o encaminhamento direcionado ao cirurgião-dentista 

(Oliveira et al., 2023). 

Há questões individuais que impactam na procura das gestantes pelo pré-natal 

odontológico, como o autocuidado. Segundo relatos de alguns profissionais a atenção primária 

à saúde, algumas gestantes só procuram tratamento odontológico na Unidade Básica de Saúde 

(UBS) quando há presença de dor ou percebem algum problema (Souza et al. 2021). Em 

concordância com esse estudo, autores ainda afirmam que há muitas mulheres que consideram 
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que o tratamento dentário pode prejudicar a saúde do bebê em crescimento (De Lacerda; Silva; 

De Oliveira, 2019). 

Durante o atendimento, a conduta dos dentistas pode, frequentemente, fomentar a 

insegurança da gestante, visto que alguns profissionais possuem pouca experiência e segurança 

na abordagem do atendimento (Ferreira et al., 2019) (Faquim et al., 2016). Entretanto, sabe-se 

que o cuidado odontológico pode e deve ser feito durante a gravidez, contanto que o profissional 

esteja pronto para realizá-lo de maneira segura e responsável. Logo, pode-se reduzir os 

impactos negativos na qualidade de vida associada à saúde bucal das gestantes de forma 

inclusiva, por meio de promoção de educação em saúde bucal adequada no pré-natal 

odontológico (Galvão; Amorim; Martins, 2024). 

Dessa forma, pode ser fundamental a capacitação dos cirurgiões-dentistas para realizar 

um acompanhamento de excelência, além de motivá-los a guiar e liderar ações de promoção de 

saúde bucal que estejam aplicados na atenção primária à saúde, a fim de elucidar equívocos e 

crenças acerca do atendimento e aproximar as relações com as gestantes da comunidade, 

oportunizando um atendimento e acompanhamento mais humanizado e individualizado, 

primando por suas particularidades e singularidades (Pereira et al., 2019). 

Nesse sentido, muitas mulheres no pós-parto que não recebem atendimento da equipe 

multidisciplinar presente na APS, têm mais chances de não buscar cuidados odontológicos 

durante uma próxima gravidez. Esse fator reitera a importância dessas equipes 

multiprofissionais trabalhando unidas, de forma integrada e humanizada, na atenção primária, 

com o propósito na saúde integral dos indivíduos, incluindo a saúde bucal. (Castro; Rached, 

2019; Pereira et al., 2019). 

É importante que as equipes de saúde incorporem a educação permanente, que inclui 

habilidades para aprender, ensinar e transmitir conhecimento em seu trabalho diário, a fim de 

garantir a qualidade do serviço. Esse fator tem impacto na rotina diária dos profissionais, já que 

eles se tornam mais qualificados para exercer suas funções com maior destreza e motivação 

(Ferreira, 2019). 

De acordo com Oliveira e Silva (2021), a maioria das gestantes não consegue descrever 

as atividades realizadas pelos cirurgiões-dentistas durante o pré-natal odontológico, ou até 

mesmo se contradizem ao afirmar que essas intervenções não podem ser feitas nesse período. 

Botelho et al. (2020) encontraram dados que mostram que quase metade das gestantes (49,2%) 

não acreditavam haver obstáculos para procedimentos durante a gestação. 

Apesar de as diretrizes do Sistema Único de Saúde (SUS) contemplarem a prioridade 

dada à saúde da criança e da mulher pelo Governo Brasileiro, por serem um público alvo para 
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atividades de promoção da saúde, as gestantes continuam enfrentando dificuldades em buscar 

atendimento odontológico e muitas vezes acabam sem os cuidados necessários (Takesawa et 

al., 2021). Dessa forma, é fundamental que os dentistas atuem de forma complementar e 

integrada às equipes de saúde das quais fazem parte, com o objetivo de desmistificar os 

equívocos que cercam o atendimento odontológico durante a gravidez e promover a educação 

em saúde, respeitando as particularidades das gestantes tanto no âmbito social quanto nas 

mudanças que esse período causa, viabilizando um cuidado individual e humanizado (Botelho 

et al., 2020). 
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5 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Este estudo evidenciou que, apesar dos serviços odontológicos serem disponibilizados 

pelo Sistema Único de Saúde (SUS), muitas gestantes ainda enfrentam barreiras como 

desinformação, medo e dificuldades de acesso, resultando em atendimento insuficiente. Isso 

reforça a importância da inclusão do cirurgião-dentista nas equipes de saúde e da educação 

contínua para desmistificar mitos e melhorar a adesão ao pré-natal odontológico. 

É fundamental verificar como a Atenção Primária à Saúde aborda o cuidado 

odontológico pré-natal e seu impacto na qualidade de vida das mulheres, com o objetivo de 

compreender as práticas atuais e encontrar possíveis pontos para aprimoramento. De acordo 

com este estudo, a inclusão de cuidados odontológicos durante o período pré-natal pode ter um 

impacto favorável na saúde global das grávidas, oferecendo um acompanhamento 

individualizado e abrangente.  

Para melhorar a adesão das gestantes aos cuidados pré-natal odontológico, é essencial 

investir em educação contínua e desmistificar os mitos associados a ele. A longo prazo, a saúde 

bucal materna e fetal podem ser beneficiadas pela promoção de programas educativos 

destinados tanto aos profissionais de saúde como às gestantes, o que ajuda na redução das 

barreiras e no estímulo à adoção de práticas saudáveis. 

Portanto, a atenção à saúde bucal durante a gestação é um componente crítico da saúde 

pública, exigindo esforços conjuntos de profissionais de saúde, gestores e educadores para 

assegurar um futuro mais saudável para mães e filhos. 
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