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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

Devido a alta prevaléncia de traumatismo na denticdo decidua na idade pré-escolar é
fundamental informar os pais e responsaveis como agir de forma imediata nos casos de
traumas dentarios, sendo primordial no sucesso do tratamento. O presente trabalho tem
como objetivo revisar a literatura acerca da importancia da promocdo e educagdo em
salde sobre traumatismo na denticdo decidua. Trata-se de uma revisao narrativa da literatura de
natureza aplicada, com abordagem qualitativa, exploratéria e bibliografica, em que foram
selecionados trabalhos em portugués e inglés, dos Gltimos 10 anos (2013-2023). Foram realizadas
buscas de artigos cientificos, trabalho de concluséo de curso, dissertacéo e livros, de forma on-line,
nas bases de dados Pubmed e Biblioteca Virtual em Satde (BVS). Conclui-se que é fundamental
gue 0s pais ou responsaveis apresentem conhecimento sobre a importancia do tratamento
do traumatismo dentario deciduo, pois o sucesso dele, pode estar relacionado a medidas
realizadas imediatamente apds o acidente. Afalta desse conhecimento prévio por parte de
pais ou responsaveis, contribuem para o aumento das sequelas. Portanto, é de extrema
importancia as a¢cdes de promocdo e educacdo em saude para disseminar as informacgdes
com intuito de orientar os pais perante ao trauma dentario.
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HEALTH PROMOTION AND EDUCATION ABOUT TRAUMAIN
THE PRIMARY DENTITION

ABSTRACT

Due to the high prevalence of trauma to the primary dentition in preschool age, it is essential to
inform parents and guardians how to act immediately in cases of dental trauma, which is
essential for the success of the treatment. The present work aims to review the literature on the
importance of health promotion and education on trauma to the primary dentition. This is a
narrative review of literature of an applied nature, with a qualitative, exploratory and
bibliographic approach, in which works in Portuguese and English from the last 10 years (2013-
2023) were selected. Searches for scientific articles, course completion work, dissertations and
books were carried out online in the Pubmed and Virtual Health Library (VHL) databases. It is
concluded that it is essential that parents or guardians present knowledge about the importance
of treating primary dental trauma, as its success may be related to measures carried out
immediately after the accident. The lack of this prior knowledge on the part of parents or
guardians contributes to an increase in sequelae. Therefore, health promotion and education
actions are extremely important to disseminate information in order to guide parents in the face
of dental trauma.
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INTRODUCAO

Os dentes deciduos, sdo os considerados primarios, apresentam-se no total de
vinte elementos, dez em cada uma das arcadas. A denticdo decidua esta constituida por
incisivos, caninos e molares. Aproximadamente um terco das criangas pequenas e pré-
escolares sofrem traumatismo dentario envolvendo a denticdo decidua. As lesdes
dentérias traumaticas (TDIs) sdo um dos mais sérios problemas de salde publica
odontoldgica entre a populacdo mais jovem, pois a maioria das lesdes ocorre na infancia
ou adolescéncia (LEMBACHER, SOPHIE et al., 2022).

As lesdes traumaticas dentérias sdao desde uma simples fratura em esmalte até a
perda definitiva do elemento dentario. Para que ocorra uma lesdo traumatica, o dente e
seus tecidos circundantes, deverdo sofrer um impacto externo (DANTAS; ALVES;
SCAVUZZI, 2019).

Frequentemente, o arco superior é mais afetado que o inferior, os incisivos
centrais superiores sdo 0s dentes geralmente atingidos na denticdo decidua, pela sua
posicdo anatdmica de maior exposicdo na arcada dentaria. As luxacdes sdo consideradas
0 tipo de traumatismo mais frequente na denticdo decidua, o0 0sso no dente deciduo é mais
medular, dessa forma as luxacdes sao mais presentes (MASSUNI, 2019).

Esse tipo de lesdo se torna bastante comum na primeira infancia, pois é nessa fase
gue surgem as caracteristicas comportamentais, como a curiosidade e inquietacao, é
também nesse periodo em que elas aprendem a andar, sentar e levantar, por isso caem
com frequéncia. Estas, levam a crianca a explorar ambientes, porém pela falta de
coordenacdo motora, sao incapazes de evitar quedas e promover autoprotecdo (COSTA
et al., 2014).

O traumatismo dentario pode se tornar um impedimento social a partir do
momento que outros individuos expressam reacdes negativas diante do sorriso da crianca,
que apresentam sequelas como, um dente fraturado, escuro, intruido, deslocado ou
ausente. Além da crianca, a familia acaba sofrendo abalos do tipo emocional e financeiro,
em busca de solucionar esse problema (MARTES, 2015).

Conforme Viana et al. (2019) apesar da alta prevaléncia dos traumatismos
dentarios na populacdo, pouco é feito pelos profissionais e instituicdes de salde para
esclarecer a populacdo sobre como proceder em casos de acidentes traumaticos

envolvendo a dentigdo, ou até mesmo para alertar sobre meios de prevencgéo deles.
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E fundamental que os pais ou responsaveis apresentem conhecimento sobre a
importancia do tratamento do traumatismo dentério deciduo, pois o sucesso dele, pode
estar relacionado a medidas realizadas imediatamente apds o acidente. A falta desse
conhecimento prévio por parte de pais ou responsaveis, contribuem para o aumento das
sequelas. E importante uma atencdo voltada para programas educativos e preventivos,
dessa forma, pode-se agir como promotores da satde bucal das criangas (OLIVEIRA et
al., 2013).

Segundo Steel e Lloyd (2021) afiram que a promocdo e educacdo em saide é uma
ferramenta frequentemente empregada para melhorar a alfabetizacdo em satde de uma
populacdo. A educacdo em salde é um processo complexo que abrange a aquisi¢do de
conhecimentos sobre saude, as habilidades necessarias para tomar decisfes informadas

sobre saude e a motivagédo para promover comportamentos de satde positivos.

METODOLOGIA

O estudo trata-se de uma revisao narrativa da literatura de natureza aplicada, com
abordagem de ambito qualitativa, exploratorio quanto aos objetivos e de carater
bibliografico em relacdo aos procedimentos técnicos. Para sua realizacdo, foram
selecionados trabalhos associados ao tema em questéo, com recorte temporal nos ultimos
10 anos (2013 - 2023). No entanto, esporadicamente alguns artigos de suma importancia
para compreensdo do historico ou das pesquisas acerca do tema, que datassem de um
periodo anterior ao filtrado, foram incluidos.

A estratégia de busca consistiu em acesso a bases de dados PubMed (National
Library of Medicine) e BVS (Biblioteca Virtual em Saude). A questdo norteadora como
proposta para o aprofundamento da tematica foi: “Quais os traumas na denticdo decidua
e como ele repercute na denticdo permanente?

A busca foi realizada de maneira interdependente por dois pesquisares, por meio
dos descritores controlados disponiveis nos Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) e
seus correspondentes em portugués e espanhol a Biblioteca Virtual em Saude —
“Traumatismo dental” associado pelo operador booleano “AND” aos seguintes termos
“Injlrias dentarias”, “Crianga”, “Adolescente" e “dente deciduo”.

Os estudos foram selecionados pela leitura criteriosa dos titulos, dos  resumos

e, posteriormente, dos artigos na integra. Os critérios de inclusdo definidos foram artigos
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cientificos com a tematica deste estudo, producdes disponiveis gratuitamente, nos
idiomas portugués, inglés e espanhol independentemente do método de pesquisa
utilizado, publicado entre os anos de 2013 a 2023. Artigos que se encontravam repetidos

nas bases de dados e ndo abarcavam a tematica principal ndo foram incluidos.

RESULTADOS

Conceito e epidemiologia

O traumatismo dentério é a lesdo que se da na denticdo humana, sendo mais
frequente em criancas e adolescentes, gerando um grande susto aos pais. E considerado
pela Organizacdo Mundial da Saide (OMS), em conjunto com o cancer e a lesdo cariosa,
como um problema de satde publica a nivel mundial (CAMPOS et al., 2016).

E observado um grande desafio na realizacdo do tratamento de lesdes dentarias
traumaticas (LDTs) em criancgas, por ser estressante tanto para a crianga quanto para 0s
pais, e para a equipe odontoldgica. Ademais, o tratamento de uma LDT na denti¢do
decidua muitas vezes representa a primeira visita da crianca ao dentista, e reduzir a
ansiedade da crianca e dos pais/ responsaveis nesta primeira consulta ¢ fundamental. Na
faixa etaria de 0-6 anos, as lesdes bucais correspondem a 18% de todas as lesdes fisicas,
e a boca é a segunda regido do corpo mais comumente afetada. E valido ressaltar que
representam uma grande ameaca a salde das criancas e um problema de satude publica
negligenciado. (EISSA; MUSTAFA; SPLIETH., 2021)

Desse modo, os traumatismos em dentes deciduos, que podem variar desde
simples trincas em esmalte até a perda do dente deciduo traumatizado, causam grande
impacto emocional nos pais e nas criancas. As consequéncias vdo além da estética,
afetando a fala, mastigacdo e podem ocasionar sequelas potenciais para o
desenvolvimento de dentes permanentes sucessores, incluindo hipoplasia, dilaceracéo
radicular e outros distarbios do esmalte ou do desenvolvimento, apresentam
complicac6es duradouras (GANDHY; BAVISKAR., 2021).

As lesBes geralmente acometem a regido superior da boca e o0s dentes centrais
sdo os mais atingidos. Pacientes portadores de ma-oclusdes, como mordida aberta
anterior, sobressaliéncia acentuada ou incisivos protrusos estdo mais propensos a
traumatismo dentarios (GANDHY; BAVISKAR., 2021).
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Os acidentes na primeira infancia (0 a 3 anos), em geral, ocorrem quando as
criancas estdo desacompanhadas em especial dentro do proprio domicilio. As causas do
traumatismo dentério séo as lesdes iatrogénicas no recém-nascido; quedas de elevadas
superficies ou da propria altura; quedas de bicicleta; maus tratos; acidentes
automobilisticos e esportivos; doencas convulsivas; retardo mental; agressdes fisicas
entre outros (SPINAS et al., 2022)

Desse modo, é possivel verificar que na etapa da idade pré-escolar, existeuma
prevaléncia maior de incidéncia de traumatismos dentais. A prevaléncia dessas lesoes
traumaticas na denti¢do decidua esta entre 11% e 35% e o periodo de maior ocorréncia
situa-se entre 1 e 3 anos de idade (VIANA et al., 2019).

Isso sucede devido as condigdes psicomotoras desta etapa da vida, no qual as
criangas estdo, em geral, aprendendo a andar e ndo tém coordenacdo motora refinada,
vinculado a curiosidade, imprudéncia e caracteristicas fisicas da referida fase. Dessa
forma, as criancas pre-escolares, sdo mais passiveis as quedas eacidentes que
atingem, sobretudo, a regido da cabeca (COSTA et al., 2014).

Dessa maneira, a dor e/ou 0 impacto estético e funcional destas injarias podem
provocar um efeito psicoldgico e emocional, tanto nas crian¢as gquanto nos seus
genitores, podendo ocasionar perdas dentarias irreparaveis, ndo somente no momento

do acidente, mas no decorrer do periodo pos-tratamento (OLIVEIRA et al., 2017).

Tipos de traumas dentais

Trauma de tecido dental

As lesOes traumaticas dentarias podem variar desde simples fraturas em esmalte até
a perda definitiva do elemento dentario. Dentre os traumas de tecido dental, encontram-se
a trinca de esmalte, fratura de esmalte, fratura de esmalte e dentina sem exposicédo pulpar,
fratura de esmalte e dentina com exposicdo pulpar, fratura corono-radicular e fratura
radicular (BITENCOURT; RODRIGUES; TOASSI., 2021).

Atrinca de esmalte, é considerada uma fratura incompleta do esmalte, semperda de
estrutura dentaria. Utiliza-se iluminacdo e se faz necessario um acompanhamento
clinico e radiografico, ja a fratura de esmalte geralmente atinge angulos, sem que a dentina
fique exposta. O esmalte dentario € a estrutura mais mineralizada e resistente do dente,
devido a estascaracteristicas, desempenha a funcdo primordial de protecdo as estruturas
mais frageis da denticdo (BITENCOURT et al., 2015).
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Na fratura de esmalte e dentina sem exposi¢do pulpar os tubulos dentinérios ficam
expostos, podendo ocorrer uma contaminacdo pulpar. Nesse caso serd necessaria uma
protecédo pulpar, restauragdo ou colagem de fragmento. Enquanto a fratura de esmalte e
dentina com exposicao pulpar, existe a presenca dehemorragia e sensibilidade térmica
(BITENCOURT et al., 2015).

O dente trincado pode ser resultado de algum tipo de rachadura ou fenda no dente,
0 qual pode ser causado por pressdo na denti¢do, o ato de apertar demais 0s dentes, como
em casos de bruxismo, restauracoes antigas, alteraces bruscas detemperatura, acidentes
ou até mesmo o ato de forcar a mandibula para morder um objeto duro, como 0ssos, gelo
entre outros. Esse tipo de lesdo pode ser assintomaticaou causar desde desconforto, dor
leve ou muito intensa, que costuma surgir ao mastigar ou beber, e que varia de acordo

com aregido do dente afetada e da extensdo da leséo (LIU, F. et al., 2022).

O bruxismo é uma das causas mais recorrentes de trinca e fratura no esmalte do
dente. Trata-se de uma desordem funcional que se caracterizapelo apertar ou ranger
dos dentes em movimentos semelhantes aos da mastigacdo que pode atingir pessoas de
ambos os sexos em qualquer idade. (NAHAS-SCOCATE; COELHO; ALMEIDA., 2014).

Fraturas corono-radiculares séo lesdes com perda de estrutura envolvendoesmalte,
dentina e 0 cemento sem e com exposicdo do complexo pulpar. O tratamentoapresenta
problemas devido a complexidade da lesdo. Quando o fragmento se encontra mével preso
ao remanescente, o diagndstico clinico é mais facil de ser realizado. O exame radiogréafico
pode ser de dificil visualizacdo da linha de fratura, devido a fratura ser perpendicular ao
feixe radiografico. Existem varios tipos de tratamento, porém o ideal € eliminar a dor do
paciente a principio (ARAUJO, 2017).

As fraturas coronorradiculares envolvem a dentina, 0 cemento e a polpa. Sdo um
tipo de trauma que pode comprometer o elemento dentario, sendo que na reabsorcao do
processo alveolar e na entrada de células de defesa nessa regido, sendo este o principal
fator que pode vir a causar a exodontia do elemento fraturado.Esse tipo de fratura
compreende cerca de 0,5% a 7% do total dos traumas dentarios e causam lesdes aos
tecidos mineralizados. Costumam apresentar uma prevaléncia baixa em relacdo a outros
tipos de trauma (TOMAZELLA, 2015).

Por fim, nas lesGes de tecido dental na denticdo decidua, tem-se as fraturas
radiculares, estas sao menos frequentes, porém quando ocorrem, sdo bastantecomplexas.

Esse tipo de leséo envolve a polpa, ligamento periodontal, dentina e cemento, isso, acaba
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tornando a cicatrizacdo demorada. Para que o diagnostico seja confirmado o exame
radiografico é essencial. O tratamento e a imobilizacdo da area afetada sdo realizados de
acordo com o nivel da fratura, dessa forma, podendo apresentar trés niveis, cervical,
médio e apical (ARAUJO, 2017).

Trauma de tecido periodontal ou de suporte
Os traumatismos dento-alveolares compreendem estruturas como dentes, 0SS0

alveolar e mucosa oral, sendo divididos de acordo com a regido acometida. Entre 0s
traumatismos aos tecidos periodontais pode-se listar a concussdo, a subluxacdo, a
extrusdo, a luxagdo colateral e a intrusdo (MELO et al., 2017).

A concussao e subluxagéo representam lesdes menores, causadas por umimpacto
agudo. Na concussdo, ocorre lesdo as estruturas de suporte dentario, sem mobilidade ou
deslocamento anormal do dente, mas com aumentada sensibilidade a percusséo.
Enguanto, na subluxacéo, ocorre lesdo as estruturas de suporte dentario,com mobilidade
anormal (MEYFARTH et al., 2021)

Neste caso, ocorre 0 rompimento de um namero maior de fibras doligamento
periodontal, aumentando as areas de hemorragia e edema. Inclusive, apos o trauma, pode
ser observado sangramento pelo sulco gengival. Ndo ha deslocamento do dente, mas
pode haver uma leve mobilidade dental (VIANA et al., 2019).

Essas lesbes causam edema e sintomatologia dolorosa, o tratamento para ambas
€ 0 mesmo, com 0 uso ou ndo de contencdo até duas semanas, apresenta um bom
resultado, porém pode ser desenvolvido no paciente necrose pulpar em dentes com
forame apical estreito (PEREIRA et al., 2017).

As luxacbes podem ser extrusivas, lateral e intrusiva. Na extrusiva oelemento
dental se desloca parcialmente no sentindo axial do alvéolo dental. Ocorre 0 rompimento
de fibras do ligamento periodontal, em geral, apresentando mobilidade.Nesses casos, se
deve avaliar possivel fratura do osso alveolar e presenca de laceracdo gengival (MELO
etal., 2017).

Ademais, nas situacées em gque ocorrerem deslocamento extrusivo de 1 a2 mm e
for tratado logo apds algumas horas depois do acidente, é preferivel ndo executar o
reposicionamento. A possibilidade de manter o dente em sua nova posicao e adequa-lo
esteticamente e a nova oclusdo reduzem as sequelas pds-traumaticas. Se houver

mobilidade, é imprescindivel efetuar contencdo semirrigida (SOUSA,2017).

Se a extrusdo for maior que 3 mm e o intervalo de tempo entre o trauma eo
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atendimento se der em tempo inferior a 4 horas, recomenda-se o0 reposicionamento
imediato do dente e a utilizacdo de contengdo semirrigida. O reposicionamento deve ser
realizado o mais répido possivel, por meio de pressdo digital, delicada e continua,no
sentido apical, para deslocar gradualmente o coagulo formado entre o &pice radicular e
o fundo do alvéolo. Os incisivos extruidos devem ser reposicionados com uso de pressao
apical aplicada lentamente com firmeza para que se desloquegradualmente o coagulo
formado entre o assoalho do alvéolo e o &pice radicular e posterior uso de contencéo
(PRIETO-REGUEIRO; GOMEZ-SANTOS; DIEGUEZ-PEREZ., 2021).

Na luxagédo lateral, ocorre o deslocamento irregular do elemento dental do
alvéolo, o tratamento se faz com reposicionamento do elemento dental e contencédo
semirrigida por quatro semanas. Na luxagdo intrusiva, ocorre o deslocamento do
elemento dental em direcdo ao interior do 0sso do processo alveolar. Clinicamente, a
coroa se apresenta encurtada e existe sangramento gengival, pode ocorrer a reerupgao
ou entdo necessidade de tracdo ortodontica do elemento dental (SANABE et al., 2009).

A lesdo do tipo intrusiva indica que o alvéolo dentario possui uma fratura
compressiva para permitir a nova posicao do dente. Ao ser realizado o teste de percussédo
0 dente intruido emite um som metalico, assim podendo ser feito o diagnostico
diferencial de dentes parcialmente irrompidos que ao responder ao teste ndo apresentam
som metélico ao serem submetidos ao teste de percussdo. Usualmente, a intrusdo
traumatica se da em dentes superiores e possui um prognostico ruim (TOMAZELLA,
2015).

Sequelas no dente afetado e no sucessor permanente

Os traumas na denticdo decidua, podem afetar tanto o dente deciduo
propriamente dito quando o dente permanente que estd em processo de formacdo. Nos
deciduos o traumatismo pode provocar sequelas relacionadas a polpa, como: hiperemia
pulpar, hemorragia pulpar, necrose pulpar, calcificacdo pulpar, reabsorcdo radicular
interna da coroa e/ou da raiz, alteracdo de cor e polipo pulpar. E sequelas relacionadas
ao periodonto: reabsorcdo radicular externa sem e com infeccdo, aumento do espaco
pericementario, mobilidade dentaria, deslocamento, anquilose, alvedlise e retencao
prolongada (CAEIRO-VILLASENIN et al., 2022)

Devido a proximidade dos dentes deciduos com o0s germes dos sucessores

permanentes, podem surgir varias alteracfes na denticdo permanente, dependendo do
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tipo de trauma e do estdgio de formacdo do germe permanente, tem-se como
consequéncias, manchas escuras na coroa, alterac@es da estrutura, disturbios de erupcao,
dilaceragcdes na coroa com raiz e malformagdo, como também descoloracdo da coroa
(FERRES-AMAT et al., 2023)

Contudo, no sucessor permanente a hipoplasia do esmalte apresenta-se
clinicamente como um defeito estrutural associado a descoloracdo branca ou amarelo-
marrom, o trauma pode ser severo a ponto de remover a camada de esmalte em formacao
e fazer com que os odontoblastos adjacentes produzam um tipo de dentina reparadora.
A dilaceracdo, outro tipo de consequéncia, ocorre quando a por¢do ja formada do dente
é torcida ou dobrada sobre si mesma e continua seu desenvolvimento nessa nova posi¢do
(LOSSO, E.M et al., 2011).

Traumas dentais em dentes deciduos podem atrapalhar o desenvolvimento dos
dentes permanentes em 12 a 69% dos casos. Essas alteragdes podem ocorrer no momento
do acidente como consequéncia da prépria resisténcia ao impacto sobreo tecido 6sseo ou
germe dentario permanente ou ainda como consequéncia do impacto mecénico do apice
deciduo sobre seu sucessor permanente (MELO et al., 2012).

Existem casos, que 0s pais ndo sabem se ocorreu um trauma ou ndo conseguem
relatar com exatiddo os detalhes, haja vista que alguns sdo de baixa intensidade e podem
passar despercebidos. Devido ao paciente ndo recordar ter sofrido esse trauma anterior,
é possivel gque no ato do exame radiografico, sejam observadas sequelas que podem se
adicionar a este trauma novo, tornando o prognostico menos favoravel (MIRANDA et
al., 2017).

O tratamento deve abranger tanto o atendimento logo depois do trauma, como o
acompanhamento das eventuais sequelas na denticdo decidua e permanente (SOUSA,
2017).

Importancia da promocao e educacédo em saude

A salde oral esta intimamente relacionada com a satde geral e o bem-estar do
NOSSO COrpo e ndo se trata apenas da salde dentaria. Conseguir melhorar a satde bucal
pode trazer grandes beneficios ao organismo, na prevencao de patologias e na melhoria
da qualidade de vida dos individuos. Portanto, a promocao da satde bucal é fundamental,
desde a infancia, pois a saude bucal precéria impacta tanto a vida das crian¢as quanto a
de suas familias (SACCOMANNO.et al., 2023)

Segundo Beretta et al. (2022) mostraram como o nivel de escolaridade dos pais
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e as suas condicBes socioecondmicas afetam grandemente a educacdo que as criangas
recebem sobre salde oral e 0 seu consequente estado de satde; na verdade, os filhos de
pais com maior escolaridade tendem a implementar uma melhor higiene oral.

A promocdo da satde bucal tem papel essencial na manutencdo dos dentes em
adultos. Porém, a educacdo em saude deve comecar desde cedo, para acompanhar o
crescimento da crianga e prevenir patologias. A educacdo e promoc¢do em saude é uma
grande ferramenta de transformacao de habitos, informando e motivando o autocuidado.
Devido a alta prevaléncia de traumatismo na denticdo decidua na idade pré-escolar é
fundamental informar os pais e responsaveis como agir de forma imediata nos casos de
traumas dentarios, sendo primordial no sucesso do tratamento (EISSA.; MUSTAFA;
SPLIETH., 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que é fundamental que o0s pais ou responsaveis apresentem
conhecimento sobre a importancia do tratamento do traumatismo dentario deciduo, pois
0 sucesso dele, pode estar relacionado a medidas realizadas imediatamente apds o
acidente. A falta desse conhecimento prévio por parte de pais ou responsaveis,
contribuem para 0 aumento das sequelas. Portanto, é de extrema importancia as ac6es de
promocdo e educacdo em saude para disseminar as informagdes com intuito de orientar

0s pais perante ao trauma dentério.
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