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Quais sao os motivos para o envelhecimento
precoce dos dentes e como fazer o diagnostico
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1° Meeting
COMsenso Odontoprev!

Fortalecendo o nosso proposito de impulsionar a odontologia de qualidade,
realizamos o Meeting de COMsenso no dia 24/03, na matriz da Odontoprev, um
encontro com dentistas da rede credenciada especializados em Endodontia.

Sendo o primeiro de uma série de encontros, este teve como objetivo promover
alinhamento técnico e cientifico sobre os critérios adotados pela Odontoprev na
analise de tratamentos, além de fortalecer a relagdo com a nossa rede, com
base em transparéncia e colaboracao.

Foi um momento importante de escuta ativa, troca de conhecimento e conexao.
Acreditamos que esses encontros sao fundamentais para evoluirmos junto com
a nossa rede credenciada e garantirmos mais qualidade e confianca em cada
etapa do cuidado com a saude bucal.

Seguimos préoximos da nossa rede e em constante evolucao!
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Errata: na edigdo 45 da Conexdo
Odontoprev, na reportagem
"Terapia com corante de urucum
e LED azul combate mau halito",
o segundo e o terceiro paragrafos
foram erroneamente inseridos e
devem ser desconsiderados. Na
versdo online, acessada no site da
revista, este erro ja foi corrigido.
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Editorial

Mudancas de habitos

0cé ja se perguntou quantos anos tem a sua boca? A pergunta pode parecer curiosa, mas

reflete uma preocupacdo real e crescente entre os profissionais de Odontologia: o envelhe-

cimento precoce da cavidade bucal. A matéria de capa desta edicdo revela que sinais como
desgaste do esmalte, retragdo gengival e fraturas dentérias tém surgido em pacientes cada vez mais
jovens, muitos ainda na casa dos 20 anos. Especialistas apontam que fatores como uso de cigarros
eletrénicos, consumo frequente de bebidas dcidas, distlrbios do sono, estresse e até mesmo habitos
de higiene mal-orientados estdo acelerando esse processo. E um alerta importante para a prética
clinica e para a promocdo de salde bucal em todas as fases da vida.

Ao abordar a chamada Sindrome do Envelhecimento Precoce Bucal, reforcamos na Conexdo
Odontoprev a necessidade de uma Odontologia preventiva, integrada e consciente. Mais do que res-
taurar danos, é essencial investigar causas, orientar pacientes e atuar de forma multidisciplinar, con-
siderando aspectos fisicos, emocionais e comportamentais. Esta edi¢cao propoe uma reflexdo sobre
o papel do cirurgido-dentista ndo apenas como agente de tratamento, mas como educador em sau-
de, capaz de transformar rotinas e garantir que a idade da boca acompanhe a juventude do sorriso.

A mudanca da rotina também é um tema levantado na secdo OBE desta edicdo — porém, nesse
caso, nos referimos a nossa prépria rotina, dentro dos consultérios. No artigo faz-se uma reflexdo
sobre a real necessidade do uso de antibidticos profilaticos em cirurgias de implantes dentéarios.
A prética tradicional de prescrevé-los de forma rotineira precisa ser revista diante das evidéncias
cientificas mais recentes. N3o se trata de abandonar a profilaxia, mas de torné-la mais racional. E
necessario substituir a postura automatica por uma abordagem mais criteriosa, individualizada e
baseada na avaliagdo de risco. Afinal, o verdadeiro progresso na pratica clinica ndo estéd apenas em
incorporar novas tecnologias, mas também em atualizar condutas a luz do conhecimento cientifico
mais sélido — mesmo que isso exija desapegar-se de antigas condutas.

Na segdo Pesquisa e Tendéncias, apresentamos um estudo que demonstrou, em cobaias, a efi-
cacia de um medicamento com acdo direcionada a bactéria causadora de doenca periodontal, sem
prejuizo a microbiota saudavel. A edicdo traz, ainda um artigo sobre a sindrome do dente trincado,
acompanhado de um pratico infogréfico que ajuda a identificar os diferentes tipos de trinca, com
base nas definicGes da American Association of Endodontics.

Completam essa edigdo uma interessante entrevista sobre o uso de anestésicos em gestantes,
que derruba alguns mitos e oferece orienta¢Ses Uteis, e, na secdo Gestdo de Consultdrio, sugestdes
de como transformar os indices de satisfacdo dos seus pacientes em um motor para o sucesso.

Boa leitura a todos!

Conselho Editorial
Revista Conexdo Odontoprev

Informe

Dental Partner:

mMuito mals que pontos, sua
dental de confianca que parcela
em até 24 vezes sem juros

Além da troca de pontos, agora vocé tem acesso aos melhores
precos e produtos do mercado. Descubra como a Dental Partner
vai ajudar vocé e o seu consultério a rentabilizarem ainda mais

anter um consultério odontolégico ndo é facil. Sdo

centenas de produtos, para vérios procedimentos, e

a manutengdo de um estoque de insumos saudavel é
um desafio para pequenas, médias e grandes clinicas. Por con-
ta disso, preparamos algumas dicas para manter a sua clinica
organizada, com 6timos produtos e, claro, investindo de forma
consciente e econémica.

INVISTA EM QUALIDADE E CONFIANCA
Materiais de alta qualidade sdo essenciais para procedimentos
seguros e eficazes. Produtos certificados e de marcas consoli-

dadas evitam retrabalhos e elevam a experiéncia do paciente.

Verifiqgue também se a sua dental é autorizada a distribuir a
marca que vocé escolheu. Isso garante que os produtos tenham
melhor procedéncia e armazenamento adequado antes de che-
garem ao seu consultério. Além disso, apenas as autorizadas
possuem garantia. Fique atento: ha casos de falsificacdo até
mesmo em nosso segmento.

Dica: exija selos de qualidade e prefira fornecedores transparen-
tes em relacdo as especificacbes técnicas dos produtos.

Abril_2025



Informe

PRECO JUSTO #+ PRECO BAIXO

O custo-beneficio deve ser um célculo inteligente, ndo uma bus-
ca pelo menor preco. Materiais baratos, mas de baixa qualidade,
podem resultar em trocas frequentes e procedimentos com alto
custo de reparo. Investir em produtos duraveis pode trazer eco-
nomia a longo prazo. Fique sempre atento.

Procure uma dental que ofereca as mesmas condi¢Bes de paga-
mento que vocé oferece ao seu paciente. Um exemplo é a forma
de parcelamento: quanto mais parcelas, maiores sao as chances
de fechar o orcamento. A Dental Partner é a que oferece o maior
prazo de parcelamento sem juros do mercado. Com parcela mi-
nima de RS 100, vocé pode dividir em até 24 vezes sem juros
nos cartdes de crédito Visa, Mastercard e Elo. Quer pagar a vista?
Tem desconto no boleto e no pix.

Avalie: a dental oferece produtos confiaveis, variedade e condi-
¢Oes especiais para suas compras?

ENTREGA AGIL E GRATUITA: SINONIMO DE PAZ

NO CONSULTORIO

As faltas durante um procedimento podem ser estressantes. Na
Partner vocé pode optar por frete gratis em compras acima de
RS 199 ou investir em um frete mais rapido, em casos de emer-
géncia.

SUPORTE HUMANIZADO: PARCEIRO, NAO VENDEDOR
Um bom fornecedor oferece suporte continuo, ajudando na
troca de produtos defeituosos, orientando sobre novos equipa-
mentos e auxiliando na gestdo de estoque.

Na Partner vocé conta com multiplos canais de atendimento,
suporte técnico especializado e politicas claras de pos-venda. ©

Conexdo Odontoprev

Dental Partner: uma
sugestao de parceria
que valoriza seu tempo
e seu dinheiro

A Dental Partner se destaca pela unido de tecnologia,
cuidado e praticidade.

Qualidade
comprovada

Produtos de marcas lideres,
com certificagOes internacionais
e testes rigorosos.

Custo-beneficio
inteligente

Melhor preco do mercado em érea logada
e atendimento personalizado para otimizar
seu or¢amento.

Suporte que
faz diferenca

Equipe técnica disponivel para tirar
duvidas e resolver imprevistos enquanto
vocé cuida do paciente.

Portfolio completo

De clareadores a equipamentos, tudo
em um Unico lugar, com curadoria de
novidades que valem a pena.

Diversos métodos
de pagamento

Parcelamento em até 24x sem juros,
pix com desconto e até financiamentos
com as melhores condigdes.

O diferencial da Dental Partner é sua visdo de futuro.

A empresa simplifica sua rotina com solucdes digitais
intuitivas, como pedidos por WhatsApp, e investe em
parcerias com iniciativas sociais.

AB sao

AB sdo realmente necessarios em cirurgias de implante?

realmente
necessarios

em cirurgias
de implante?

Emerson Nakao
Rodolfo F. Haltenhoff Melani

ssociar algum antibiético a instalagdo de implantes den-
Ata’rios é uma prética comum, que tem o objetivo de pre-

venir infeccbes pds-operatdrias — um dos motivos de fa-
lha dos implantes. Entretanto, o fato de ser comum ndo a torna
uma pratica segura e eficiente. Em tempos nos quais todo tipo
de informacdo esta ao alcance do toque em uma tela, desen-
volver a habilidade de fazer as perguntas certas pode ser uma
vantagem e, talvez, a Unica prote¢do contra a desinformagdo.

O assunto ainda gera debates sobre qual é a melhor conduta
a ser adotada, embora seja possivel identificar uma convergén-

iStockphoto

cia na literatura para um consenso sobre a questdo. Ainda ndo
hé evidéncias suficientes que suportem provaveis beneficios
decorrentes do uso de antibidtico para todo paciente que sera
submetido a uma cirurgia de implantes. Ou, de maneira mais
cientifica, até o momento nenhum ensaio clinico randomizado
(RCT) controlado por placebo foi capaz de mostrar qualquer as-
sociagdo estatisticamente significativa entre a profilaxia antibio-
tica e a redugdo na taxa de falha precoce do implante.

No inicio da implantodontia, os protocolos de biosseguran-
¢a para a realizagdo de uma cirurgia de implante eram bem
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OBE

diferentes do que s&o hoje. Para se instalar um implante denté-
rio, era preconizado o ambiente hospitalar, pois exigia-se técni-
ca cirlrgica estéril — ou seja, um ambiente operacional estéril
e uso profilatico de antimicrobianos (antissépticos e antibioti-
cos). Ndo havia estudos a respeito e optou-se por "pecar pelo
excesso". Pesquisas subsequentes mostraram que a cirurgia de
instalacdo de implantes dentérios pode ser realizada com su-
cesso por meio de técnica cirdrgica "limpa", que ndo requer o
uso de antissépticos e de um ambiente operacional estéril.!

Com a divulgacdo desses dados, naturalmente surgiram os
questionamentos: mas e os antibidticos? Eles sdo realmente
necessarios? S&o seguros? Apresentam beneficio comprovado?
Podem, em algum grau, prejudicar a osseointegracao? Por que a
polémica continua? Como a ciéncia atual pode contribuir?

A discussdo sobre a necessidade de uso de antibidticos antes
ou apds uma cirurgia de implantes
dentarios persiste devido a falta de
evidéncias conclusivas que possam
recomendar o seu uso rotineiro. Na
falta dessas evidéncias, é compreen-
sivel que muitos profissionais optem
por "pecar pelo excesso", em busca
de seguranca. Entretanto, um estudo?
ressalta a importéncia de levar em
consideragdo alguns outros fatores:

Aumento da resisténcia bacteriana: considerado o princi-
pal risco associado ao uso sem critérios de antibidticos, o que
compromete o tratamento de infecgbes ndo sé odontolégicas,
mas também médicas. Muitas noticias alertam para o perigo do
aumento da resisténcia bacteriana, e o uso desnecesséario de an-
tibidticos na Odontologia contribui para esse problema global.

Alteragcdes na microbiota oral: a acdo dos antibidticos tem
um carater mais abrangente, ndo sendo projetados para um
grupo especifico ou um tipo especifico, assim, é esperado que
efeitos indesejados se manifestem devido a uma disbiose (de-
sequilibrio do ecossistema bacteriano). A imunidade oral e os
processos de cicatrizagdo e de osseointegragdo dos implantes
podem ser negativamente impactados.

Comprometimento da osseointegragdao: embora os antibié-
ticos sejam frequentemente administrados com a intencdo de
prevenir complicagdes pds-cirdrgicas, seu uso pode interferir
Nnos processos osteoimunes que suportam a osseointegracao

Conexao Odontoprev

A decisao de usar
ou ndo antibidticos deve
ser baseadaem uma
avaliacao cuidadosa
de cada caso

do implante dentério. Isso sugere que, paradoxalmente, o uso
de antibidticos pode, potencialmente, prejudicar o préprio pro-
cesso que se pretende proteger. Especificamente, as mudangas
induzidas por antimicrobianos na microbiota oral (disbiose) po-
dem desregular a imunidade das células T auxiliares, o que, por
sua vez, afeta as acGes dos osteoclastos e osteoblastos no 0sso
alveolar.

Efeitos colaterais desnecessarios: dado que estudos recen-
tes ndo demonstraram diferenca estatisticamente significativa
entre o uso de antibidticos profilaticos e placebo em relacéo a
falha precoce de implantes, o uso rotineiro de antibidticos ex-
pOe os pacientes a potenciais efeitos indesejados descritos em
suas bulas sem um beneficio claro. A disbiose ocorre em todos
0s ecossistemas bacterianos do corpo, e ndo somente na boca.

Impacto ecoldgico: a presenca de residuos de antibi6ticos no
meio ambiente provenientes tanto da
industria farmacéutica quanto do des-
carte incorreto feito pelos consumidores
pode contribuir para a selecdo de bac-
térias resistentes em ecossistemas natu-
rais, o que, eventualmente, pode afetar
a saude humana de forma indireta, em
uma escala maior. Antibidticos que ndo
serdo utilizados devem ser levados a
pontos de coleta existentes em farma-
cias, postos de salde e supermercados.
Descarté-los no vaso sanitario ou na pia contamina o sistema de
agua. Joga-los no lixo comum pode levar ao seu uso indevido
por terceiros ou a contaminacdo do solo.

Mascaramento de problemas: o uso sem critérios de antibio-
ticos pode, em alguns casos, mascarar deficiéncias na técnica
cirdrgica ou nos protocolos de esteriliza¢do. Isso pode provocar
uma falsa sensacdo de seguranga, perpetuar e até mesmo agra-
var essas deficiéncias, além de levar a um possivel comprometi-
mento dos implantes a longo prazo.

E importante registrar que, apesar desses riscos, a decisdo de
usar antibiéticos deve ser baseada em uma avaliac¢do cuidadosa
de cada caso. Conhecer os riscos contribui para o uso racional
do medicamento — e ndo para seu banimento. Pacientes com
certas condi¢des médicas ou fatores de risco especificos podem
se beneficiar da profilaxia antibiética. No entanto, para a maio-
ria dos pacientes saudaveis, os riscos do uso rotineiro de anti-
bidticos parecem superar os beneficios potenciais.?

Segundo os artigos consultados, os fatores de risco sistémico
relacionados ao paciente, que devem ser considerados na de-
cisdo de utilizar ou ndo antibidticos em cirurgias de implantes
dentérios, incluem imunodeficiéncias, osteoporose, cancer, dia-
betes ndo controlada, obesidade e tratamentos prévios com ra-
dioterapia e/ou quimioterapia.* Condicdo oral e complexidade
do procedimento entram como fatores locais a serem conside-
rados. Basicamente, devem-se levar em consideracdo o estado
de salide do paciente e o risco de infeccdo.?

E quais sdo as novidades no controle de infecgGes que, ao mes-
mo tempo, conseguem prevenir infecgdes tardias e evitar o de-
sequilibrio microbioldgico (disbiose) no meio bucal, ou seja,
medidas que dispensam o uso de antibidticos?

Uma delas é o uso de parafusos de cicatrizacdo de implantes
dentérios como sistemas temporarios de liberagdo de medica-
mentos. Esses parafusos sdo revestidos com nanoparticulas de
6xido de zinco (ZnO) e prata (Ag), que possuem propriedades
antibacterianas e antiaderentes. Esse revestimento se mostrou
eficaz na inibicdo da formacdo de biofilme bacteriano, o que
ajuda a prevenir infecgOes peri-implantares e a manter o equi-
librio microbiolégico no meio bucal. O uso de revestimentos
como nitreto de titanio (TiN) ou nitreto de zirconio (ZrN) em su-
perficies anodizadas de pilares dentérios também mostrou ser
eficaz na reducdo da colonizagao bacteriana.*

Além disso, a topografia da superficie de implantes na regido
de transicao da mucosa pode contribuir para uma funcdo anti-
bacteriana. A nanotopografia da superficie pode criar condi¢Ses
que dificultem a adesdo de bactérias, criando um ambiente
desfavoravel a elas. Por exemplo, topografias como nanoespi-
culas demonstraram significativa atividade antibacteriana, re-
presentando um obstaculo letal para as bactérias ao provocar a
ruptura da sua membrana celular. A nanotopografia pode criar,
ainda, locais especificos para o carregamento de agentes anti-
bacterianos e nanoparticulas metélicas, funcionalizando a su-
perficie do implante.®

Por fim, é importante notar que, embora as inovagdes em su-
perficies de implantes e sistemas de libera¢do de medicamen-
tos sejam promissoras, ainda sdo necessérios estudos clinicos
de longo prazo para confirmar sua eficacia e seguranca, espe-
cialmente em populagbes de pacientes com condi¢des médicas
complexas. Segundo concluiram os pesquisadores Mohsen Safaei
e colaboradores,® o futuro da implantodontia provavelmente
envolverd uma abordagem mais personalizada e baseada em

AB sdo realmente necessarios em cirurgias de implante?

evidéncias para o manejo de infecgdes peri-implantares, redu-
zindo a dependéncia de antibidticos sistémicos.
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Pesquisa e tendéncias

Bem
no alvo

Pesquisadores demonstram a eficacia de
medicamento com acdo direcionada a bactéria
causadora de doenca periodontal, sem prejuizo da
microbiota saudavel. O estudo pode representar um
avanco significativo na luta contra as superbactérias

resisténcia de bactérias é um problema global grave,

desencadeado pelo uso inadequado de antibidticos

de amplo espectro. Sdo medicamentos que eliminam
os patégenos causadores de doengas, mas, ao mesmo tempo,
atacam também o restante da microbiota, abrindo espaco para
a proliferacdo de espécies resistentes aos farmacos, as chama-
das superbactérias. Uma descoberta importante, nesse senti-
do, foi feita por pesquisadores do ADA Forsyth, um instituto de
pesquisa dedicado a estudar as conexdes entre a salde oral e
0 bem-estar geral, localizado nos Estados Unidos. Os cientistas
demonstraram que o antibidtico de espectro reduzido FP-100 é
eficaz na eliminagdo da bactéria Fusobacterium nucleatum, pre-
valente em diferentes casos de doenca periodontal.

"Frequentemente, os antibidticos que tratam esse tipo de doenca
também matam todas as bactérias que ajudam a prevenir a su-
perpopulacdo de patdgenos”, explica Alpdogan Kantarci, cientis-
ta que liderou o estudo. "Com o aumento de superbactérias resis-
tentes a antibidticos, ser capaz de matar um patdgeno perigoso
com uma opgao de medicamento antimicrobiano de espectro
estreito representa uma mudanga significativa de paradigma no
desenvolvimento de antibidticos", acrescenta.

As bactérias do género Fusobacterium sdo encontradas com
certa recorréncia na cavidade oral e no trato intestinal. Elas sé&o
responsaveis por uma série de doencas orais e sistémicas. A Fuso-
bacterium nucleatum, especificamente, pode causar doenca pe-

Conexdo Odontoprev

riodontal, infeccdo pulpar e cancer oral. Quanto mais grave uma
inflamagdo na gengiva, maior a quantidade de representantes da
espécie no organismo. Uma das caracteristicas dessa bactéria é
a capacidade de se espalhar, causando outras condices graves.
Ela ja foi associada, por exemplo, ao cancer colorretal, ao parto
prematuro e até a doenca de Alzheimer.

Atualmente, os tratamentos para periodontite consistem em de-
sacelerar a progressdo da inflamagdo. O novo estudo, no entanto,
trouxe resultados animadores, mostrando que o FP-100 é capaz
de erradicar a bactéria. "Esse tipo de dado, preto no branco, qua-
se nunca acontece", afirmou Kantarci. "Os resultados foram muito
claros. Com o FP-100, podemos eliminar a Fusobacterium nuclea-
tum da cavidade oral, reverter a destruicdo tecidual e prevenir a
progressdo da doenca sem prejudicar o microbioma benéfico",
detalhou.

COMO FOI FEITO O ESTUDO?

Para chegar a essa conclusdo, os pesquisadores usaram amos-
tras de placa bacteriana retiradas da gengiva de um paciente
com diagnéstico clinico de periodontite grave. O material, en-
tdo, foi cultivado em laboratério para simular uma comunidade
de bactérias semelhante a que existe naturalmente na boca. Em
seguida, essas bactérias foram tratadas com diferentes con-
centragBes do composto FP-100, com o intuito de observar se
haveria uma possivel reducdo da Fusobacterium nucleatum.
As culturas foram mantidas em condicOes especiais e analisa-

das com técnicas de sequenciamento genético para identificar
quais bactérias estavam presentes antes e depois do tratamen-
to. A comunidade tinha muitos tipos diferentes de bactérias — e
mais de 25% eram do tipo Fusobacterium, ligado a inflamagdo
na gengiva.

No grupo que ndo recebeu o trata-
mento, a quantidade dessas bac-
térias permaneceu estavel por dois
dias. J& o grupo que recebeu aplica-
¢Bes do antibidtico FP-100, mesmo
em baixa dose, apresentou reducdo
significativa das Fusobacteria. Em
um dia, o nimero caiu de 25% para
3,5%. No segundo dia, elas quase
desapareceram, ficando em 0,08%.
Com a aplicacdo de uma dose mais
alta, em um dia, restaram 8,3%; no
segundo dia, 0,2%.

Os testes também foram realizados com modelos in vivo, em ca-
mundongos, que foram infectados com a bactéria. Os cientistas
dividiram os animais em dois grupos: um recebeu o FP-100 via
oral duas vezes por dia e 0 outro, apenas agua. Depois de uma
semana, as bactérias F. nucleatum ainda estavam presentes em
todas as amostras dos animais do grupo de controle. Ja nos ca-
mundongos tratados com FP-100, nenhuma col6nia foi encon-

Testes com
camundongos mostraram
que o medicamento é
eficaz. O proximo passo
é avaliar se o composto é
seguro para humanos

Bem no alvo

trada, o que mostra que o medicamento foi eficaz.

Além disso, a pesquisa com os camundongos mostrou que o
medicamento ajudou a evitar a perda dssea ao redor dos dentes
— um dos principais sinais da doenga periodontal. Os animais
que receberam o tratamento perderam
uma quantidade menor de ossos do que
os que nao foram tratados.

0 QUE VEM POR Ai

O proximo passo € avancar com oS es-
tudos clinicos de fase 1 do FP-100, para
avaliar se o composto é seguro e tolerado
em seres humanos. A ADA Forsyth e a em-
presa Flightpath Biosciences registraram
juntas a patente do medicamento e pla-
nejam continuar as pesquisas em testes
clinicos, explorando também o uso em
outras doencas desencadeadas pela bactéria Fusobacterium
nucleatum. ©

PARA SABER MAIS:

Yakar N, Unlu O, Cen L, Hasturk H, Chen T, Shi W, et al. Targeted
elimination of Fusobacterium nucleatum alleviates periodontitis.
J Oral Microbiol. 2024;16(1):2388900. doi:10.1080/20002297.2024
.2388900.
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Sindrome do dente trincado

AIMPORTANCIA DA CLASSIFICA(}AO

Uma correta classificacdo das trincas permite estabelecer um
protocolo restaurador apropriado. A American Association of
Endodontists (AAE) prop6s uma classificacdo objetiva para a

CLASSIFICAGAO PARA DENTES TRINCADOS

TIPO DE TRINCA DESCRIGAO CLINICA

CTS, baseada no grau de envolvimento estrutural, com cinco
tipos de trinca.? Outras fontes da literatura acrescentam subsi-
dios para a identificagdo e possiveis implicacdes clinicas. 39111213

IMPLICAGOES CLINICAS

Trinca de Linha fina limitada ao esmalte, sem Comum, assintomatica, geralmente sem
esmalte envolvimento de dentina. necessidade de tratamento.

@
Clspide Fratura incompleta ou completa de uma Pode causar dor ao mastigar; requer
fraturada clspide. restauragdo com cobertura cuspidea.

12

sindrome do dente trincado (Cracked Tooth Syndrome,

ou CTS) é uma condicdo frequentemente subdiagnos-

ticada, mas com impacto direto sobre o progndstico
funcional de dentes naturais, principalmente molares e pré-mo-
lares. Considerada uma das causas mais desafiadoras de dor
dentaria de origem endoddntica, a CTS tem etiologia multifa-
torial e uma evolucdo clinica insidiosa, que pode levar a perda
dentéria se ndo for identificada e trata-
da precocemente.

A auséncia de
dor nao descarta a
presenca de fratura nos
dentes, o que também
dificulta o diagnéstico

De maneira geral, sdo considerados
dentes trincados aqueles que apre-
sentam fraturas horizontais ou ver-
ticais limitadas a coroa e/ou que se
estendem a raiz.! Essas trincas podem
envolver uma ou ambas as cristas
marginais, atingir niveis subgengivais
de profundidade indeterminada e,
em alguns casos, comunicar-se com a cdmara pulpar ou o pe-
riodonto.2 O resultado clinico mais temido é a necrose pulpar,
decorrente da infiltragdo bacteriana via linha de fratura.?

FATORES DE RISCO

A etiologia envolve desde fatores parafuncionais - como bruxis-
mo e apertamento - até desgastes estruturais (atribuidos a atri-
cdo, abrasdo e alteracBes térmicas repetitivas), além de habitos
alimentares nocivos. Fatores decorrentes de intervenges clini-
cas também sdo relevantes: cavidades mal desenhadas, clspi-

Conexdo Odontoprev

des acentuadas, escolha inadequada de material restaurador e
uso impréprio de instrumentos endodénticos.?*

INCIDENCIA E EPIDEMIOLOGIA

Asindrome do dente trincado é mais frequente em pessoas entre
40 e 50 anos>® e acomete principalmente os segundos molares
inferiores, seguidos pelos primeiros molares inferiores, pré-mo-
lares e molares superiores.?” Também
é comum em incisivos apds descola-
gem ortoddntica e em pacientes com
bruxismo. As fraturas seguem predo-
minantemente um trajeto vertical me-
siodistal; embora trincas horizontais ou
mistas sdo possiveis, porém raras.2®

DIAGNOSTICO:

UM DESAFIO CLINICO

A deteccdo precoce € o principal desafio
clinico. Radiografias tradicionais frequentemente ndo revelam as
trincas, e muitas vezes a inspe¢do visual direta também falha. Fer-
ramentas como magnificacdo (lupas ou microscopio operatério),
transiluminacgdo e uso de corantes apds remogado de restauragdes
sdo essenciais para uma identificacdo acurada.?*?

Sinais clinicos importantes incluem sensibilidade a pressdo
oclusal ou ao frio, embora nem todos os pacientes relatem dor.
A auséncia de dor, contudo, ndo descarta a presenca de fratura
- outro fator que dificulta o diagnéstico diferencial.®

Dente trincado

Dente dividido
(split tooth)

Fratura incompleta que se estende da crista
marginal em dire¢do a raiz, podendo atingir a
camara pulpar.

Fratura completa, geralmente resultante da
progressao de um dente trincado, separando
o dente em duas partes distintas.

O diagnéstico precoce é essencial; o
tratamento varia conforme a profundidade e
0 comprometimento pulpar.

Progndstico ruim; frequentemente requer
extragao de uma ou de ambas as partes.

vertical direcdo a coroa.

BEESEEE SIS

Fratura radicular | Fratura que se origina na raiz e se estende em

Dificil diagndstico; progndstico desfavoravel;
normalmente leva a extragdo do dente
afetado.

Fontes: American Association of Endodontics?; Korkut et al.2; Rivera e Walton® e Rivera e Walton®

O sucesso do tratamento da CTS esta diretamente relacionado
a acuracia diagnostica, a compreensdo da classificacdo e a in-
tervengdo restauradora imediata. O uso de materiais adesivos,
técnicas de cobertura cuspidea e o acompanhamento clinico
rigoroso sdo estratégias indispensaveis. O
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Gestao de consultério

~Y

Satisfacao do ¢

a edicdo anterior, abordamos o fluxo de caixa como um
dos pilares essenciais da gestdo do consultério odon-
toldgico. Agora, vamos abordar outro pilar da triade de
Jack Welch, ex-CEOQ da General Electric, e fator critico para o su-
cesso do negdcio: a satisfacdo do cliente — ou, no nosso caso,
do paciente. Afinal, um cliente satisfeito ndo apenas retorna a
clinica, mas também indica seus servicos a amigos e familiares,
contribuindo para sua boa reputacdo e crescimento sustentavel.

Adquirir um novo cliente pode custar de 5 a 25 vezes o valor da
manutengdo de um cliente satisfeito e leal, afirma Amy Galo em
matéria para a Harvard Business Review. Frederick Reichheld,
criador do método NPS (Net Promoter System), exemplifica em
pesquisa para a empresa de consultoria de gestdo Bain&Co que
um aumento de apenas 5% na retencdo de clientes pode elevar
a lucratividade do negécio em mais de 25%.

Mas como manter um cliente satisfeito e leal em um contexto
em que ele, a cada dia, tem mais op¢des a sua escolha, e em que
o marketing esta cada vez mais agressivo?

NOVAS FONTES DE INFORMA(;AO

Foi-se o tempo em que o cliente estabelecia uma relacdo de
confianga absoluta com o profissional que o atendia. Hoje, a
principal fonte de validacdo da qualidade e seriedade do profis-
sional é a recomendacdo de conhecidos, de sites de pesquisa e
de redes sociais. A nota do consultério no Google e a referéncia
da marca no Reclame Aqui exercem grande influéncia na deci-
sdo de um paciente sobre onde realizar seu tratamento odonto-
l6gico. O que a principio pode ter aspecto negativo pode tornar-
-se uma ferramenta poderosa para atrair novos leads (clientes
em potencial), pois a indicacdo de um profissional por um clien-
te que ja experimentou o servico — que pode ser incentivada
por um programa do tipo member get member — é o lead com
menor custo de aquisicdo, que dispensa investimento em publi-
cidade e tem maior chance de conversdo.

Conexao Odontoprev

iente:

modo de usar

P R

Além de plataformas como o Google e o Reclame Aqui, as redes
sociais — como Instagram, TikTok e Facebook — retinem publi-
cos especificos e podem ser aliadas na construcdo da reputacdo
da clinica. E ndo tenha dlvidas: a experiéncia dos pacientes sera
amplamente exposta nos comentérios. Por isso, é importante
dar atencdo especial as criticas. A melhor estratégia é promover
atendimento humanizado ao tirar dividas, resolver eventuais
problemas e manter total transparéncia em relacdo aos custos e
ao prazo do tratamento.

CHEQUE OS SINAIS VITAIS DE SATISFA(;AO DO SEU CLIENTE
Na gestdo de todo negdcio, incluindo a de clinica, é fundamen-
tal ter KPIs (Key Performance Indicators) para avaliar a satisfa-
¢do do cliente de forma simples. A ferramenta mais utilizada é
o NPS, ja mencionado anteriormente. Por meio dele é possivel
obter respostas sinceras da maioria dos clientes as seguintes
perguntas: "Em uma escala de 0 a 10, o quanto vocé indicaria
nosso servigo para um amigo?" e "Poderia descrever o motivo
para sua nota?". Os clientes sdo classificados em trés categorias:
detratores (notas de 0 a 6), neutros (notas de 7 a 8) e promotores
(notas de 9 a 10). Entdo o NPS sera:

(RESPONDENTES PROMOTORES - RESPONDENTES DETRATORES)

NPS =
TOTAL DE RESPONDENTES

Essas respostas quantitativas e qualitativas oferecerdo um pa-
norama fidedigno da experiéncia do cliente e possibilitardo ndo
s6 avaliar a efetividade das futuras agdes de gestdo tomadas na
sua clinica, como também acompanhar a evolugdo dessa métri-
ca ao longo do tempo de forma padronizada.

Por falar em métricas, vocé ja ouviu falar em Lifetime Value (LTV)?
Trata-se de um conceito financeiro que busca entender quanto
vale cada cliente da sua carteira. Assim, é possivel monitorar se
seus custos na aquisi¢ao deste cliente (marketing, promotores,
avaliadores) estdo adequados dada a permanéncia dele.

LTV _ FATURAMENTO MARGEM TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA
(EMRS) MENSAL (%) NA CARTEIRA (MESES)

N

/\ ‘

Um exemplo prético seria comparar dois pacientes com o mes-
mo custo de aquisicdo para o seu consultério: o primeiro fez a
consulta de avaliacdo e uma limpeza, mas teve dificuldades no
agendamento, ndo se sentiu acolhido nas orientacdes e, por
isso, decidiu ndo voltar ao consultério. J& o segundo paciente se
sentiu tdo satisfeito no inicio do tratamento que retorna a cada
seis meses para realizar uma limpeza e confia no seu trabalho
para consultas de especialidade como ortodontia e implantes,
além de recomenda-lo aos familiares e avalia-lo bem nas redes
sociais. Fica evidente que, embora se tenha gastado a mesma
quantia para atrair os dois clientes, a satisfagdo do segundo
paciente gera mais valor e rentabilidade para o seu negdcio ao
longo do tempo. Satisfacdo vale dinheiro.

Em resumo, a satisfacdo do paciente deve ser um pilar estratégi-
co da gestdo do consultério odontolégico. Atender bem ndo sig-
nifica apenas ser educado e realizar um bom tratamento, mas
cuidar de toda a jornada do paciente, garantindo atendimento
humanizado, pontualidade e organizagdo, clareza nas informa-
¢Bes, ambiente acolhedor e acompanhamento pds-consulta.
Ao adotar praticas que priorizam a experiéncia do paciente sem
comprometer a ética profissional, o dentista constréi uma cli-
nica sélida, com pacientes leais e um crescimento sustentavel.
Afinal, assim como o fluxo de caixa, a satisfacdo do cliente néo
pode "ficar no vermelho". ©
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Sinais de
envelhecimento
precoce

DESGASTE EXCESSIVO 5
DO ESMALTE E DENTINA A

HIPERSENSIBILIDADE
DENTINARIA

CALCIFICAGAO PULPAR

E NECROSE ASSEPTICA ': ( ) .
DEVIDO A TRAUMA . A 5
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FRATURAS, FACETAS .
DISCOIDES E MICROTRINCAS 0
DENTARIAS 5

Quantos anos tem a sua boca?

Quantos
anos tem

3 sua boca”?

Aidade real de uma pessoa pode estar
em descompasso com a que aparenta
ter sua boca. Segundo especialistas,
nossos dentes estao envelhecendo mais
rapido. Entenda os motivos

tempo, o corpo se transforma e comega a dar alguns sinais de en-

velhecimento. Mas vocé ja parou para pensar que os dentes — e a
cavidade bucal como um todo — também passam por transformacdes
com aidade? O que preocupa é que essas mudancas tém ocorrido cada
vez mais cedo e com pessoas cada vez mais jovens. A chamada Sindro-
me do Envelhecimento Precoce Bucal (SEPB) é um problema que tem
atraido a atencdo de cirurgiGes-dentistas no Brasil e no mundo por causa
do aumento de sua incidéncia e dos impactos que causa na vida do pa-
ciente, que afetam ndo sé a estética, mas também a salide e o bem-estar.

Rugas, perda do vico da pele, cabelos brancos... Com o passar do

E natural que, com o passar do tempo, as estruturas orais envelhecam
gradualmente. Ao longo da vida, pode haver desgaste do esmalte, expo-
si¢do dentinéria, recessdo gengival, perda dssea, alteracdes na estética e
na fungdo mastigatéria. No entanto, em alguns casos, essa deterioragdo
da estrutura dentaria e dos tecidos adjacentes acontece de forma acele-
rada, antes do que seria esperado para a idade cronolégica do paciente.
"Ou seja, a boca envelhece mais rapido que o préprio paciente”, expli-
ca o cirurgido-dentista Paulo Vinicius Soares, professor da Faculdade de
Odontologia da Universidade Federal de Uberlandia (FO-UFU).

De acordo com o especialista, que é autor de diversos livros e estudos so-
bre o tema, o quadro precoce pode ser identificado em pessoas entre 20
e 40 anos, que ja apresentam sinais de desgaste dentario severo, hiper-
sensibilidade, retragdo gengival e alteragdes na oclusdo. "Recentemente,
foram identificados casos até mesmo em criancas, o que reforca a neces-
sidade de investigacao precoce dos fatores de risco", aponta.
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Matéria de capa

AFINAL, O QUE ESTA ACONTECENDQ?

Se antes os problemas decorrentes do desgaste dentério e da
retragdo gengival, ligados ao envelhecimento bucal, afetavam
quase exclusivamente idosos com mais de 70 anos, hoje eles
tém atingido pessoas mais jovens. O que explica esse fendme-
no? As causas, segundo os especialistas, sdo diversas, e a maio-
ria estéa relacionada a mudancas nos habitos e no estilo de vida.

Um dos principais vildes da histéria é o maior consumo de ali-
mentos e bebidas acidas, como refrigerantes, isotonicos, ener-
géticos, bebidas alcodlicas, frutas e doces acidos, entre outros.
A moda crescente dos vapes (ou cigarros eletrénicos) é um fator
de risco importante, sobretudo entre adolescentes e jovens,
assim como o tabagismo. "O uso de cigarros eletrénicos tem
aumentado, e esse habito contribui de
varias maneiras para o envelhecimen-
to bucal precoce", observa a cirurgia-
-dentista Sheyla Marcia Auad, profes-
sora da Faculdade de Odontologia da
Universidade Federal de Minas Gerais
(UFMG). "Os dispositivos eletronicos
possuem substancias corrosivas na
composicdo e, consequentemente,
podem reduzir o pH bucal e compro-
meter a neutralizacdo dos acidos pela
saliva. Além disso, eles normalmente
sdo consumidos com bebidas acidas,
0 que pode agravar a possibilidade de desgaste dentéario erosi-
Vo', acrescenta.

A alteragdo da composicdo da saliva pelo uso de vape jé foi de-
monstrada em alguns trabalhos cientificos. Um deles, realizado
no Instituto de Ciéncia e Tecnologia da Universidade Estadual
Paulista (ICT-Unesp), em parceria com pesquisadores da Uni-
versidade de Sdo Paulo (USP) e da Universidade de Santiago de
Compostela, na Espanha, mostrou que essas mudancas, causa-
das pelo uso de cigarro eletrénico, aumentam o risco de desen-
volver doencas bucais, como lesdes na mucosa e doenca perio-
dontal, contribuindo para o envelhecimento precoce. "Os vapes
podem também alterar a qualidade do sono e contribuir para o
desenvolvimento de lesGes esofagicas e nos tecidos moles da
cavidade bucal, além de potencialmente impactar no aumento
de transtornos de ansiedade", diz a professora.

Alids, os transtornos psiquidtricos e quadros ligados a saiide men-

tal e emocional, como estresse e ansiedade, também tém um pa-
pel significativo em diversos casos de SEPB. "Pessoas com trans-

Conexao Odontoprev

Um dos maiores
vildes da histdria para o
envelhecimento precoce

dos dentes é o maior
consumo de alimentos

e bebidas acidas

tornos psiquiatricos, como bulimia nervosa, podem apresentar
maior risco de desgaste dentario erosivo, o que pode contribuir
para o chamado envelhecimento precoce da cavidade bucal',
diz Sheyla. Ela explica que sdo frequentes, entre estes pacientes,
habitos vigorosos de escovacdo posteriores aos episddios de vo-
mito, o que pode agravar o processo. "Além disso, o fluxo salivar
pode estar comprometido em estados frequentes de nervosismo
e inquietagdo, como no transtorno de ansiedade, comprometen-
do a reposicdo de minerais perdidos pelos dentes", afirma.

O bruxismo também costuma estar associado ao estresse e ao
transtorno de ansiedade, entre outros. "A pressdo continua so-
bre os dentes pode causar fraturas e desgaste acelerado”, diz o
professor Soares, que lembra ainda que o uso de antidepressi-
vos é capaz de reduzir o fluxo salivar,
aumentando a vulnerabilidade dos
dentes a degradagdo precoce.

DORMIR BEM

E TREINAR MELHOR

N&o ha duvida de que os exercicios
fisicos sdo recomendados e tém efei-
tos positivos na salide e no bem-estar.
Porém, é preciso ter atencéo a relacdo
entre o nivel de esforco exigido em al-
gumas modalidades e a salde bucal.
"0 aumento da prética de esportes de
alta intensidade, como crossfit, musculacdo e treinos de resis-
téncia, pode contribuir para o bruxismo em vigilia e a erosdo
dentéria", alerta Paulo Vinicius Soares. E comum que jovens
atletas sofram envelhecimento bucal precoce por apertar ou ba-
ter os dentes, enquanto se esforcam fisicamente. O consumo de
bebidas isotbnicas, ricas em acucares e acidos, também contri-
buem para a alteragdo do pH da saliva, que, como ja sabemos,
é outra causa do problema. Estratégias de prevengdo e orienta-
¢do para quem pratica modalidades intensas sao fundamentais
para minimizar os riscos.

A professora Sheyla aponta ainda outro ponto importante, do
qual quase todo mundo abusa e que poucos associam a satde
bucal: as telas. "Um aspecto que tem sido bastante destacado
¢ a influéncia do tempo de exposicdo as telas na qualidade do
sono, com consequente impacto na ocorréncia de bruxismo",
explica. "A exposicdo excessiva a luz de aparelhos como telefo-
nes celulares, tablets e televisores proximo ao horario de dormir
compromete a producdo de melatonina, hormoénio importante
para a qualidade do sono", acrescenta.

Quantos anos tem a sua boca?

CUIDADOS COM OS DENTES

As vezes, os préprios cuidados com os dentes podem resultar
no desgaste e na deterioragdo deles, por mais paradoxal que
essa afirmacgado possa parecer. O uso de aparelhos ortoddnticos,
por exemplo, pode estar associado a alteragdo de tecidos mo-
les, como a recessdo gengival. "A reabsor¢do 6ssea que ocorre
durante o tratamento pode contribuir para uma posterior reces-
sdo da gengiva, com exposi¢do radicular precoce, no pés-trata-
mento ortoddntico. Como a exposicdo radicular ndo é um sinal
clinico "usual" em individuos jovens, quando isso ocorre é um
fator a contribuir para o chamado envelhecimento precoce da
cavidade bucal", afirma a professora da UFMG.

Estes fatores

podem acelerar

o envelhecimento

da sua boca:

TABACO E CIGARROS
ELETRONICOS

. e, .

o'

ALIMENTOS E N
BEBIDAS ACIDAS  ° o

e

EXCESSO DE .
TELASANOITE  °

Os aparelhos também podem favorecer a desmineralizacdo do
esmalte, devido ao acimulo de placa bacteriana, e provocar
microtrincas e fraturas, por causa da sobrecarga mecanica em
dentes mal posicionados. "Quando se fala de alinhadores invisi-
veis, deve ser observada a possibilidade de o paciente ter reflu-
xo gastroesofagico, pois isso pode acelerar o desgaste e induzir
o bruxismo em vigilia", diz Soares.

Hébitos de higiene inadequados, como o uso de escovas com
cerdas muito rigidas, cremes dentais excessivamente abrasivos
e uso de forca excessiva durante a escovacdo, também sdo capa-
zes de causar o envelhecimento precoce.
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Matéria de capa

SINAIS E DIAGNOSTICO

Identificar a Sindrome do Envelhecimento Precoce Bucal exige
uma anamnese detalhada, que avalie o estilo de vida do pacien-
te e os fatores de risco associados, além de um exame clinico em
busca de altera¢Ges nos dentes e tecidos. "Podem ser observa-
dos diferentes padrGes de perda de estrutura, que podem envol-
ver esmalte, dentina e, em algumas situagbes, comprometer até
mesmo o 6rgdo pulpar”, explica Sheyla. Segundo ela, em alguns
casos, pode haver "diminuicdo" da altura das coroas dentarias,
assim como trincas e fraturas. "Em relacdo as alteracGes de te-
cidos moles, observa-se a presenca de recessdo gengival, com
exposicao radicular precoce, muitas vezes com aumento da sen-
sibilidade dentaria", afirma.

Alguns exames radiograficos podem ajudar a visualizar o des-
gaste excessivo do esmalte e da dentina, segundo Soares. Ele
também aponta que, algumas vezes, o paciente queixa-se de
dor ao ingerir alimentos quentes, frios ou doces, o que indica a
hipersensibilidade dentinaria. Alteragdes na mordida também
podem acontecer, em razdo da perda de dimensdo vertical de
oclusdo, causada pelo desgaste acentuado.

TRATAMENTO INTEGRAL

As solucdes vao depender dos sinais de compromentimento
de cada paciente. "Depois do diagndstico, é possivel fazer um
protocolo de dessensibilizacdo, restauracoes adesivas e usar la-
minados cerdmicos para a reabilitacdo estética e funcional", diz
o professor Soares. No caso de pacientes com bruxismo, podem
ser indicadas as placas oclusais e, quando ha recessdes gengi-
vais severas, podem ser indicados o reposicionamento ortodon-
tico e enxertos gengivais.

"Entretanto, nenhum tipo de tratamento pode prescindir da
identificagdo inicial dos fatores associados ao problema, ou
seja, ndo é efetivo reparar o problema, como restaurar os den-
tes, sem atuar sobre os fatores que contribuiram para seu desen-
volvimento", reforca Sheyla. "Em casos de bruxismo associado
a distlrbios do sono, por exemplo, é importante recomendar a
chamada higiene do sono, que envolve evitar o uso de telas pelo
menos duas horas antes de dormir, assim como ter horarios re-
gulares para dormir e acordar. Com relagdo ao desgaste denta-
rio erosivo, o cirurgido-dentista deve encaminhar pacientes com
suspeita de alteragOes gastroesofagicas para acompanhamento
por profissional especializado. Pacientes com desgaste erosivo
em decorréncia do consumo excessivo de alimentos e bebidas
acidas devem ser orientados a reduzir a frequéncia de ingestdo,
principalmente entre as refeices principais e antes de dormir,
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Além da anamnese,

€ preciso fazer um exame
para detectar alteragbes
nos dentes e tecidos

iStockphoto

assim como evitar habitos de consumo deletérios, como reter
ou bochechar bebidas acidas antes de engolir", diz ela.

E importante, portanto, que se faca uma abordagem multidis-
ciplinar, reforcando as orientagdes sobre os habitos de higie-
ne, sobre a importancia de praticas adequadas, como o uso
de escovas com cerdas macias e a aplicacdo de uma pressao
adequada durante a escovacdo. Além disso, devem-se evitar os
cremes dentais muito abrasivos, como os chamados "clareado-
res". "Pacientes com questdes emocionais que possam impactar
a salde bucal devem ser encaminhados para acompanhamento

especializado", aponta a especialista.

Quanto mais as pessoas foram orientadas a adotar héabitos de
vida saudaveis, como alimentacdo equilibrada, praticar ativida-
des fisicas regularmente, cuidar da higiene bucal e ter um sono
de qualidade, melhores serdo os resultados na prevencdo do
envelhecimento bucal precoce. "Também é importante fazer
visitas periddicas ao cirurgido-dentista, assim como o acompa-
nhamento profissional quando houver condi¢Ges especificas de
saude", afirma Sheyla. "Em resumo, a prevencdo do envelheci-
mento precoce da cavidade bucal estd alinhada as boas praticas
recomendadas para a promogdo de salde de uma forma geral’,
completa. O

Ha recursos seguros e eficazes
que garantem tranquilidade e
protecao para a mae e para o
bebé durante os tratamentos

0 acompanhamento odontoldgico durante a gestagéo é pri-
mordial ndo apenas para manter a satde bucal da mulher
em dia, mas também para prevenir eventuais complica¢des
obstétricas. Ainda assim, ndo é raro que as gestantes poster-
guem tratamentos. De fato, alguns farmacos, assim como
outras substancias, podem prejudicar o feto ao passar pela
corrente sanguinea da mée e atravessar a placenta. Isso leva
muitas gravidas a acreditar que o melhor a fazer é deixar os
cuidados odontolégicos para depois. Contudo, as consultas
com o cirurgido-dentista sdo fundamentais para minimizar
os riscos a salde da gestante e do bebé, e ha uma série de
medicamentos que podem, sim, ser usados com eficacia e
seguranga. Tanto que, em 2022, o Ministério da Salde langou
novas diretrizes, incluindo o encaminhamento das gestantes
a consultas com dentistas como uma das etapas do pré-natal.
Aqui, a odontopediatra Sandra Echeverria, professora de Or-
todontia Preventiva e Odontopediatria na Pontificia Universi-
dade Catélica de Campinas (PUC-Campinas), que fez parte da
elaboracdo do documento, explica por que € indispensavel o
acompanhamento odontoldgico durante a gravidez e esclare-
ce ddvidas sobre o uso seguro de anestésicos neste periodo.
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Dedo de prosa

Qual é a importancia de buscar uma avaliacdo odontolégica
antes ou durante a gestag¢ao?

O Pré-Natal Odontoldgico (PNO) tem o objetivo de cuidar da
salide da gestante e de orienta-la em rela¢do aos cuidados com
asalde bucal do futuro bebé. O tempo de gravidez, somado aos
primeiros dois anos de vida da crianca, formam "os primeiros
mil dias de vida", um periodo fundamental para a prevencdo de
doencgas cronicas ndo transmissiveis, como cancer, hipertensdo
e cardiopatias, entre outras. A carie dentéria e a doenca perio-
dontal fazem parte desse rol. A doenca periodontal, que acome-
te a estrutura de suporte dos dentes, a exemplo da gengivite e
da periodontite, ja tem na literatura uma relagdo estabelecida
com complicacBes obstétricas, como risco aumentado de parto
prematuro, bebé com baixo peso e pré-eclampsia. Além disso,
se a mulher tem uma dor de dente, isso causa um estresse que
pode comprometer a salde sistémica dela. Sem falar nos poten-
ciais prejuizos a alimentagdo e ao sono, que comprometem a
qualidade de vida da mée e, consequentemente, afetam o bebé.
Ha pesquisas que sugerem que filhos
de médes que foram submetidas ao
pré-natal odontoldgico e receberam
orientagOes nesse sentido tém risco
diminuido de doenca cérie da primeira
infancia. Ou seja, hd muitos fatores que
justificam a importancia de a gestante
ser tratada.

0 medo da dor ou mesmo de

prejudicar o bebé em eventuais

procedimentos pode fazer com que uma gestante adie ou
deixe de fazer tratamentos importantes?

Quando a gestante d4 inicio ao pré-natal, o obstetra deve en-
caminha-la para uma avaliagdo odontoldgica. Atualmente, isso
acaba funcionando melhor na rede pUblica, porque a gravida é
atendida por uma equipe de salde da familia, da qual o den-
tista faz parte. Mesmo assim, dados do Ministério da Salde
mostram que apenas 17% das gestantes receberam tratamento
odontoldgico na rede de atencdo bésica, em 2019, o que é uma
porcentagem muito baixa. Existe esse medo de tratar por conta
de problemas medicamentosos e riscos da anestesia ou outros
medicamentos, por exemplo. Os riscos existem para todos, mas,
hoje, ha diversas opgdes de farmacos que podem ser usadas
com seguranga e eficdcia em qualquer trimestre gestacional.
Héa gravidas que acreditam em muitos mitos; hd uma série de
informacdes falsas circulando na internet, como a de que, na
gestagdo, ndo pode fazer radiografia ou a de que a anestesia
pode fazer mal... Tudo isso vai na contramédo da ciéncia e, como
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O importante é
que, ao chegar ao feto ou
ao embrido, a substancia

nao cause nenhum tipo
de prejuizo

resultado, a gestante fica com medo de procurar o dentista por-
que acaba acreditando no que |é.

Qualquer gestante pode passar por um tratamento
dentario, inclusive aqueles que requerem uso de
medicamentos, como anestésicos?

Sim, qualquer gestante, as de alto risco inclusive, pode - e deve -
ser tratada. Se ela ja tiver alguma condigdo que torne a gestacéo
mais vulneravel a complicacdes, como hipertensdo ou diabetes,
entre outras, é ainda mais importante que doencgas periodontais
sejam tratadas para evitar que os riscos aumentem. Existem me-
dicamentos muito seguros, aprovados por érgdos como a Food
and Drug Administration (FDA), que é a agéncia regulatéria nor-
te-americana. A FDA disponibiliza uma lista de medicamentos
descritos e classificados por categoria de risco, possibilitando o
uso na gravidez. O dentista pode consultar e observar quais dro-
gas podem ser usadas com seguranga em cada trimestre, para
diversos procedimentos odontoldgicos.

Quais sdo os tipos de anestésico que
podem ser utilizados com seguranga
em gravidas?

Existem anestésicos extremamente se-
guros para uso em gestantes. Inclusive,
0s anestésicos locais usados no perio-
do gestacional sdo os mesmos usados
em qualquer outro paciente. Basica-
mente, 0 anestésico é composto de um
sal, que pode ser usado com um vaso-
constritor ou ndo. No Brasil, temos cinco principais tipos de sal
anestésico: lidocaina, prilocaina, mepivacaina, articaina e bupi-
vacaina. O mais seguro para qualquer trimestre gestacional, de
acordo com classificacdo da FDA, é o sal lidocaina. E a primeira
escolha sempre. Outros tipos sé sdo utilizados se, por algum
motivo, houver alguma condigdo associada que ndo permita o
uso da medicacdo na paciente, o que ndo é comum.

Por que usar vasoconstritores?

Todo sal anestésico ¢ vasodilatador, entdo é preciso associa-lo
a um vasoconstritor para impedir que seja absorvido rapida-
mente pela circulacdo, o que encurtaria a duracdo de seu efeito,
ou seja, ndo haveria tempo suficiente para o cirurgido-dentista
trabalhar. Para isso, seriam necessarias quantidades muito al-
tas. Como a absor¢do do sal anestésico pelo organismo é rapi-
da, a toxicidade aumentaria. Ao associar um vasoconstritor ao
sal, é possivel prolongar o efeito da anestesia local sem que
sejam necessérias grandes quantidades. Temos basicamente

Anestésicos em gestantes

dois tipos de vasoconstritor: os adrenérgicos e os derivados da
vasopressina. Os derivados da vasopressina ndo sdo a primeira
escolha para gestantes, por terem semelhanca estrutural com a
ocitocina, o hormonio que ajuda a desencadear as contragdes
uterinas. Em geral, usa-se o vasoconstritor adrenérgico, ligado
ao sal lidocaina.

Como os anestésicos agem em gestantes? Anestésicos locais
tém intera¢do com o feto?

Todo sal anestésico, quando administrado na gestante, chega
ao compartimento fetal, o que, por si s6, ndo € um problema. O
importante é que, ao chegar ao feto ou ao embrido, a substan-
cia ndo cause nenhum tipo de prejuizo. A placenta é como uma
peneira, mas nenhum sal anestésico usado na Odontologia é
barrado por ela. O sal lidocaina, classificado como padréo ouro,
é muito bem metabolizado pelo figado do feto e, por isso, costu-
ma ser a primeira escolha. Outros sais disponiveis sdo a bupiva-
caina, a prilocaina e a mepivacaina, que estdo na categoria C, de
acordo com a classificacdo da FDA. Isso significa que podem ser
indicados quando os beneficios da utiliza¢do superam os riscos,
0 que deve ser avaliado caso a caso pelo cirurgido-dentista.

Qual é a importancia de se atentar a dose do anestésico
usada em pacientes gravidas?

H& uma restricdo em relagdo a quantidade anestésica utiliza-
da por sessdo em gestantes. Normalmente, o calculo da dose
é feito com a quantidade de sal anestésico em relacdo ao peso
do paciente. Na gestante, ndo. O maximo recomendado, nesse
caso, sao dois tubetes, justamente para que se possa usar um
valor de vasoconstritor seguro nesta condigdo.

0 que acontece quando a gravida tem alguma outra
condic3o de satde, como alergia, que impede o uso da
lidocaina, por exemplo?

Caso a gestante tenha alguma patologia associada, que impli-
que a necessidade de mudar o sal ou o vasoconstritor, existem
outras possibilidades. E importante que o dentista estabeleca
um contato saudéavel com o médico, embora ele ndo precise
pedir autorizacdo para atender a gestante nem pedir ao médi-
co que escolha o vasoconstritor e o sal anestésico. E o dentista
quem deve conhecer as indica¢Bes de anestésicos locais de uso
odontoldgico. Além da lidocaina, um medicamento que vem
se mostrando muito seguro € o sal articaina, que j& apresenta
resultados favordveis em pesquisas, mostrando que talvez ele
também se torne um anestésico local de eleicdo para o periodo
gestacional. Além da escolha do medicamento, as técnicas dos
dentistas sdo importantes no atendimento a gravidas.

Por qué?

Existem muitas intercorréncias nos consultérios relacionadas
a técnica, ndo sé com gestantes, mas com pacientes em geral.
A anestesia ndo deve ser injetada intravascular, mas precisa ser
proxima, para que a difusdo aconteca e o efeito comece. A boca
é uma regido muito vascularizada. Toda vez que o dentista injeta
algo, é preciso fazer uma aspiragdo antes, para que a substan-
cia ndo véa para dentro do vaso. Varias complica¢Ges sdo conse-
quéncia de injecdo intravascular de anestesia local. Outro even-
to adverso observado com certa frequéncia no atendimento a
gestantes é o que chamamos de sindrome da veia cava.

0 que é isso e por que acontece?

Em fases mais avancadas da gravidez, quando o bebé ja esta
maior, 0 peso dele pode comprimir a veia cava, um vaso sangui-
neo localizado do lado direito, responsével por levar o sangue
dos membros inferiores para os superiores, enquanto a artéria
aorta faz o trajeto contrario. Dependendo da maneira como a
mae se deita na cadeira durante o atendimento, essa veia fica
comprimida e o retorno venoso ndo ocorre adequadamente, o
que pode causar uma sincope. Para evitar que isso ocorra, 0
profissional deve colocar uma pequena almofada nas costas da
paciente, do lado direito, de forma que a barriga pese para o
lado esquerdo, mantendo a veia cava desobstruida.

Qual é o papel do cirurgido-dentista ao lidar com o receio
das pacientes gestantes em relac¢do a seguranca do
tratamento?

Ao receber uma gestante no pré-natal, cabe ao dentista fazer
toda a orientacdo e explicar com calma como devem ser os cui-
dados com a boca, as principais alteragcdes e quais tratamen-
tos serdo necessarios, além de como serdo feitos. O objetivo é
deixa-la tranquila, reforcando a importéncia e a seguranca dos
procedimentos. E fundamental esclarecer que o verdadeiro ris-
co estd justamente em ndo cuidar da salde bucal e deixar de
se tratar. Quando o dentista tem conhecimento, ele consegue
escolher medicamentos seguros para a gestante e conduzir o
tratamentode maneira eficaz, reduzindo o risco de complica-
cGes obstétricas.

Os tratamentos odontolégicos e o uso de anestésicos
podem ser feitos em qualquer fase da gesta¢ao?

As medicagdes sdo seguras, assim como o tratamento odonto-
l6gico. E claro que é preciso ter um conhecimento da fisiologia
gestacional para atender a gestante com seguranga e fazer a in-
teragdo com o médico da paciente nos casos necessarios, mas
isso pode, sim, ser feito — e em qualquer trimestre gestacional. ©
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O novo Relatorio
de Sustentabilidade
esta disponivel!

Esse lancamento faz parte de um amplo conjunto de a¢des em prol da
nossa agenda ESG e refor¢a nosso compromisso com a transparéncia e a
responsabilidade corporativa.

No Relatério de Sustentabilidade 2024, reunimos os avan¢os que marcaram o ano
e reafirmam nosso propdsito de transformar vidas por meio da odontologia de
qualidade. O material apresenta iniciativas que ampliam o acesso a satde bucal
no Brasil, 0 apoio a instituicoes e projetos de alto impacto social — com destaque
para o Sorriso Indigena, que tem como meta transformar a vida de mais de 30 mil

indigenas em 2025.

Acesse o relatorio em ri.odontoprev.com.br e confira
como estamos colocando em pratica nosso compromisso
com os pilares ambiental, social e de governancga.
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