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RESUMO

Levar informacdo as gestantes da Atencdo Basica de Salde sobre pré-natal odontolégico e
trazé-las para dentro da unidade de salde para atendimento odontolégico ndo é uma tarefa
muito facil, pois ainda existem muitas barreiras, tanto por parte das gestantes, quanto dos
profissionais relacionados, deixando a desejar e,muitas vezes, negligenciando a importancia
e as consequéncias da falta do pré-natal odontoldgico para a saude da mée e do bebé. O
presente estudo objetivou pesquisare desenvolver um método eficiente para melhorar a
qualidade no atendimento odontoldgico das gestantes que fazem o pré-natal no SUS, e a
transmissdo dessas informacOes através de um protdtipo para agendamento de consulta e
fonte de informacdo odontoldgica sobre o risco de doenca periodontal e outros assuntos
relevantes para as gestantes atendidas na unidade basica de saude. Através dos dados
coletados na revisao bibliografica, realizou-se um levantamento de informag¢Gesimportantes e
foram utilizados todos os principios da engenharia de software como levantamento de
requisitos, buscando um design correto de acordo com o publico-alvo, para que 0 usuério
realizasse uma interacdo de boa qualidade, finalizando com a prototipacdo funcional do
mesmo.

Palavras-chave: Gestantes; Cuidado Pré-natal; Doencas periodontais; Satde bucal.



ABSTRACT

Bring information to pregnant women on primary health care about dental prenatal and
bringing them into the health unit for dental care is not a very easy task, becausethereare many
barriers both on the part of pregnant women and professionals related, theyleave something
to be a desire and often neglecting the importance and consequencesof the lack of prenatal
dental care for the mother and the baby. The present study aimsto research and develop an
efficient method to improve the quality of dental care for pregnant women who undergo
prenatal care in the SUS, also the transmission of this information through a prototype for
appointment scheduling and source of dental information about the risk of periodontal disease
as a well as other relevant issues forpregnant women assisted in primary health care. Through
the data collected in the bibliographic review, a survey of important information was carried
out and all the principles of software engineering were used as a survey of requirements,
seeking a correct design according to the target audience, so that the user could perform a good
quality interaction ending with the functional prototyping of the same.

Keywords: Pregnant woman; Prenatal Care; Periodontal diseases; Oral health.
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1 INTRODUCAO

A Constituicdo Federal de 1988 descreve o atendimento integral como uma
necessidade de entender o individuo como um todo, a lei 8080/90 diz que a integralidade é a
possibilidade de acesso, a todos os niveis de atencéo disponiveis no sistema, integrando acoes
preventivas e curativas aos cuidados dos servigos de satde (BRASIL, 1990).

Pensando nisso, o Ministério da Satde (MS) criou o programa Previne Brasil que foi
instituido pela Portaria n® 2.979 de 12 de novembro de 2019 e tem como principio a
estruturacdo de um modelo de financiamento para aumentar 0 acesso das pessoas aos Servicos
da Atencdo Priméaria de Salde (APS) e o vinculo das pessoas e das equipes de salde
responsaveis, utilizando mecanismos que incentivama responsabilizacdo dos gestores e dos
profissionais para com os usuarios (BRASIL,2019).

De acordo com a Pesquisa Nacional de Satde (PNS) mais recente, em 2019, 4.489.703
mulheres, um percentual de 94,8%, realizaram pré-natal e possuiam caderneta da gestante
(IBGE, 2019). A idade média das gestantes, na primeira gestacdo no Brasil esta na faixa etaria
entre os 15 a 29 anos, com diferencas regionais entre locais mais pobres, onde a gestacéo se
inicia mais precocemente, e em regides mais desenvolvidas ha um percentual de gestantes
com 30 a 39 anos de idade (FERNANDES et al., 2018).

Durante a gestacdo existem muitos mitos e duvidas que circundam e dificultamo
acompanhamento do pré-natal odontoldgico. Deve-se investir em promocao de salde para
ajudar a mudar essa ideia de que o atendimento odontolégico ndo deve ser feito durante a
gestacdo, com o intuito de prevenir doencas bucais e melhorar a qualidade de vida da mée e
do bebé (BOTELHO et al., 2019).

Outro fator importante é que a gravidez € um periodo em que a paciente deve ter uma
higiene oral inquestionavelmente muito boa, pois existem diversas relacbes entre as
alteracfes bucais e condi¢des patoldgicas da gestante e sua saude periodontal, além do
tratamento odontoldgico correto (KASHETTY et al., 2018).

O dentista, como um profissional de salde, juntamente com a equipe multidisciplinar,
tém um papel muito importante, a fim de diminuir a evolucdo da doencaperiodontal, que esta
associada ao parto prematuro, além de outras consequéncias mais susceptiveis nesse periodo,
sendo necessario reconhecer a importancia do acompanhamento odontoldgico durante a
gestacdo e entender que o pré-natal odontoldgico veio para somar no sistema de saude
brasileiro e na vida da gestante edo bebé (SILVA; VIEIRA; SILVEIRA, 2020).

O acumulo de biofilme presente no sulco gengival estd associado a alteracfes

hormonais durante a gravidez, causando a gengivite, que € o inicio da inflamacao gengival
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bacteriana, chamada também de gengivite gravidica. Se esta condi¢do néo for tratada, pode
progredir para a doenca periodontal, mas é importante lembrar que a gravidez ndo causa
gengivite, sendo apenas um fator agravante a doenca (KASHETTY et al., 2018).

A doenca periodontal vem causando uma série de consequéncias como resultados
adversos na gravidez, doencas cardiovasculares e acidentes vasculares cerebrais, além de
diabetes, entre outras doengas relacionadas. Sabendo que a condigéo gengival tende a piorar
na gravidez, estudos sugerem a intervencdo periodontal como forma de reduzir esses
resultados (IHEOZOR-EJIOFOR et al., 2017).

Atualmente, as gestantes ja conseguem reconhecer a importancia do acompanhamento
odontolégico, mas isso ainda ndo virou rotina entre 0s servicos de satde pela dificuldade de
acesso aos mesmos. Esse grupo que deveria ter o atendimento priorizado, acaba néo
mantendo os devidos cuidados e acompanhamento odontoldgico e desconhece que a doenca
periodontal pode trazerconsequéncias para a mae e o bebé (BOTELHO et al., 2019).

Dados divulgados pelo Comité Gestor da Internet no Brasil (CGI.Br) da pesquisa
Tecnologias de Informacdo e Comunicagdo nos domicilios brasileiros (TIC Domicilios) de
2019, mostraram que o dispositivo mais usado pelos brasileiros ainda é o celular, 99% dos
entrevistados afirmaram que utilizam esse equipamento para acessar a internet. Em 2018 era
de 97% (COMITE GESTOR DA INTERNET NO BRASIL, 2019).

O presente estudo tem como objetivo levar informacéo as gestantes da AtencdoBasica de
Saude (ABS) sobre saude e higiene bucal e a importancia do pré-natal odontoldgico, entre
outros assuntos como exames, procedimentos e medicamentos que podem ser utilizados e
realizados, além de auxiliar no agendamento de consultascom o dentista nos postos de salde,
através do protétipo de um aplicativo, sugerindo
a0 menos trés consultas odontolégicas preconizadas pelo Sistema Unico de Salide(SUS) para

gue o acesso se torne mais facil e rapido.

2 JUSTIFICATIVA

O atendimento as gestantes pelo SUS na atencéo bucal, pela falta de informacéao acaba
ndo sendo muito eficiente, pois elas acabam néo procurando a unidade de saude, por ndo saber
a importancia do pré-natal odontoldgico, as doencasrelacionadas a falta desse pré-natal, e que
deveriam fazer pelo menos uma consulta por trimestre de gravidez.

Durante a gestagdo existem muitos fatores que contribuem para 0 agravamentoda

doenca periodontal como a higiene bucal deficiente juntamente com as alteracbeshormonais
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que ocorrem na gravidez (KASHETTY et al., 2018).

Existem também muitos assuntos relevantes de interesse para as gestantes, além de
duvidas frequentes que ndo sdo esclarecidas por falta de comunicacdo dos servigos com o
paciente, entre eles estéo os procedimentos, medicamentos e examesque podem ser utilizados
e realizados durante a gestacao.

Os institutos nacionais de saude dizem que 65% a 80% das infeccBes microbianas
estdo relacionadas a formacéo de biofilme (JAMAL et al., 2018) e visandominimizar o risco
de transmissao e progresséo de microrganismos como Porphyromonas gingivalis entre outras
que sdo os responsaveis pela doenca periodontal (TELES et al., 2006) para evitar as
intercorréncias que essa doenca pode causar, foi desenvolvido um prototipo para auxiliar na
Atencdo Basica de Saude tendo como publico-alvo as gestantes, objetivando agendar e
auxiliar nas consultas odontoldgicas dentro da unidade bésica, assim como levar informacdes

sobre o0 assunto e a importancia do acompanhamento a essas gestantes durante o pré-natal.
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3 OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GERAL

Pesquisar e desenvolver um método eficiente para melhorar a qualidade no
atendimento odontoldgico das gestantes durante o pré-natal do SUS, através de um protétipo
de agendamento, difundir informacdes sobre o risco de doenca periodontal e outros assuntos
relevantes, como orientagdo de higiene, e esclarecimentos de mitose duvidas frequentes como
exames, procedimentos, medicamentos que podem ser utilizados e realizados no periodo

gestacional para as gestantes da atencéo basica desaude.

3.2 OBJETIVO ESPECIFICOS

Fazer uma revisdo bibliografica priorizando estudos dos Gltimos cinco anos, sobre
salde bucal e doenga periodontal em gestantes, causas, agravamento e consequéncias;

Criar uma persona ideal (personificacdo do publico a qual sua empresa se direciona),
atendendo a necessidade, para uma comunicacdo mais efetiva entre cirurgido-dentista e
paciente;

Desenvolver o prototipo do aplicativo para auxiliar no conhecimento das gestantes,
alertar sobre doenca periodontal e agendar consultas de pré-natal odontoldgico na Unidade

Basica de Saude de referéncia.

4 MATERIAL E METODOS

4.1 FONTES DE INFORMACAO E ESTRATEGIA DE BUSCA

Uma busca bibliogréfica sistematizada foi realizada com a inten¢do de buscar na
literatura argumentos tedricos que comprovem e sustentem a justificativa do objetivo deste
trabalho.

Para identificar os estudos incluidos nesta revisdo, primeiro desenvolvemos uma
estratégia de busca no PubMed (quadro 1) combinando o vocabulario controlado (termos
MeSH) e palavras-chave livres com base nos conceitos da questdo de pesquisa. Foram
selecionados preferencialmente artigos publicados nos Gltimos anos com intuito de trazer a

literatura mais recente e relevante sobre o tema, sem restricdes de idioma.
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4.2 CRITERIO DE ELEGIBILIDADE

Foram incluidos ensaios clinicos, revisGes bibliograficas de literatura, e revisdes
sistematicas que avaliaram o objetivo da pesquisa, sendoexcluidos os estudos que fossem
apenas relato de caso; estudos que nédo relatassem diretamente cuidados odontoldgicos em

gestantes durante o pré-natal e estudos incompletos.

Quadro 1 — Estratégia de busca criada para a pesquisa

Pubmed
PARTICIPANTE INTERVENCAO + CONTROLE
#1 Mesh pregnant #2 Mesh
womengravity periodontal diseases
comprehensive dental care
root planing
dental scalingdental care
livres livres
pregnancypregnant “periodontal diseases”
gravity “oral heath”
gestation “periodontal treatment”
“root planing”
“dental scaling”
“scaling root-planing”
“dental care”
“periodontitis”
“periodontal therapy”
“prenatal oral health”
“preventive dental treatment”
#1 AND #2

Fonte: a pesquisadora.

4.3 OBJETIVO GERAL

Através dos dados coletados na revisdo bibliografica foi realizado um levantamento
de informagdes importantes de serem conhecidas e difundidas para asgestantes, informacdes
relacionadas a satde bucal, alteragdes hormonais que possam refletir no desenvolvimento do
bebé e na saude geral da gestante.

Este aplicativo foi desenvolvido através da utilizacdo de todos os principios da
engenharia de software como levantamento de requisitos, buscando um designcorreto de
acordo com o publico-alvo, no caso as gestantes, além da implementacdo de um fluxo de
usuario para compreender o objetivo inicial e final para que o mesmopossa realizar uma
interacdo de boa qualidade e terminando com a prototipagao funcional, possibilitando-o de
ser implementado em qualquer linguagem deprogramacao.

Cada vez mais, se busca a ajuda da engenharia de software e seus fundamentos para
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0 sucesso no desenvolvimento de sistemas. Isso porque, desenvolver um software ndo é uma
tarefa facil e o processo depende de atividades bem estipuladas e definidas, para que os
requisitos sejam cumpridos com qualidade,e no tempo correto (SOMMERVILLE, 2012).

Entende-se por requisito, toda e qualquer necessidade colocada, que devera ser
atendida para melhorar ou solucionar o problema, visando atingir objetivos, dentrodas
expectativas, e cabe a equipe identificar e solucionar o problema vendo qual a real
necessidade do negdcio, podendo ser uma declaracdo abstrata em alto nivel de um servico
que o sistema deve oferecer ou ainda uma definicdo detalhada eformal deuma funcéo do
sistema (PRESSMAN, 2011).

Os requisitos séo classificados em funcionais, que descrevem o que o sistemadeve
fazer e ndo funcionais, que surgem por causa da necessidade dos usuarios comoorcamento,
politicas organizacionais, interacdo com outros sistemas e fatores externos como politica de
privacidade ou seguranca. Existem métricas para especificar os requisitos ndo funcionais:
velocidade, tamanho, facilidade de uso, confiabilidade, robustez e portabilidade
(SOMMERVILLE, 2012).

A declaracéo oficial do que os desenvolvedores do sistema devem implementarchama-
se documento de requisitos de software, sendo responsavel pela especificacdo dos requisitos
e necessitando incluir os requisitos de usuario e os requisitos do sistema de forma especificada
e detalhada. A estrutura desse documento deve conter prefacio, introducdo, glossario,
definicdo de requisitos de usuario, arquitetura do sistema, especificacdo de requisitos do
sistema, modelos do sistema, evolucdo do sistema, apéndices e indice (PRESSMAN, 2011).

Depois de um estudo inicial, é feita a elicitacdo e analise de requisitos em que 0s
engenheiros de software nessa fase trabalham junto com os clientes e usuarios finais desse
sistema para saber mais sobre o dominio da aplicacdo, o que o sistema deve oferecer em
servigos, assim como desempenho, restricles, entre outros itens relevantes que podem ser
observados nessa atividade. Descobertas de requisitos sdofeitas, assim como entrevistas
formais e informais, e criados cendrios através de esbogos de interacdo, casos de uso que
identifica os atores envolvidos em uma interacdo e da nome a ela, além de adicionar
informagdes como descricdo textual oumodelos graficos que ajudam na interacdo com o
sistema (SOMMERVILLE, 2012).

A técnica de observacdo chamada etnografia pode ser usada para entenderos
processos operacionais e extrair requisitos que podem ser utilizados ou restringidos, como
forma de apoio para esses processos (SOMMERVILLE, 2012).

A proxima etapa € a validacdo dos requisitos que verificam se 0s requisitos estdo da
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forma que o cliente realmente deseja e € um processo muito importante, pois erros em um
documento de requisitos podem gerar custos muito altos para consertar quando descobertos
apos o sistema ja estar em fase de desenvolvimento ou funcionamento (PRESSMAN, 2011).

E, por ultimo, vem o gerenciamento de requisitos, que é o processo de compreender
e controlar as mudancas, fazendo um planejamento de gerenciamento e o gerenciamento de
mudanca que ¢ essencial e dividido em trés estagios: analise de problema e especificacdo de
mudancas; analise de mudancas e custos; e implementacdo de mudancas (PRESSMAN,
2011).

5 ADERENCIA

O projeto e a proposta entregue seguiram a linha de pesquisa “Ciéncia,tecnologia e
saude” e se concentraram na area de promocao da salde, com tecnologia e inovagédo que é o
objetivo da pds-graduacdo stricto-sensu MestradoProfissional em Promocéo da Salde.

Define-se, portanto, como a proposta de um prot6tipo de aplicativo, para auxilioaos
sistemas do SUS, aos dentistas e as gestantes, empregado dentro das unidadesbasicas de
salude, que tem por objetivo passar informacbes sobre pré-natal odontologico, fazer
agendamentos das consultas de pré-natal odontoldgico na UBS mais proxima, colaborar com
os indicadores de desempenho propostos pelo Ministérioda Saide no Programa Previne Brasil

e melhorar a satde bucal das gestantes acompanhadas na APS.

6 IMPACTO

O acesso a odontologia no servico publico para as gestantes € cheio de barreiras, que
vao desde a falta de informacdo, até a dificuldade de se comunicar como servigo publico,
também por medo, ansiedade, entre outros fatores que dificultam o acesso odontoldgico no
SUS. Por isso, os profissionais de satde do sistema publico devem se integrar e se comunicar,
colocando em pratica o principio da integralidade entre os servicos.

O impacto é alto, pois € relacionado a busca de a¢Ges para melhora na assisténcia e na
gestdo em saude, visando uma melhor resolutividade, assim como ofortalecimento do Sistema
Unico de Sadde e da Estratégia de Saude da Familia levando em consideracio a necessidade
da melhora do programa Previne Brasil na atencdo primaria, através de tecnologia e

informagdo de facil acesso ao publico interessado.
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7 APLICABILIDADE

Sabendo que nos dias de hoje o celular se tornou uma ferramenta de muita utilidade,
muito popular, e de féacil aquisicdo, pode ser a diferenca que deverd tornar prético o
atendimento odontoldgico das gestantes do SUS. O aplicativo desenvolvidotem uma alta
aplicabilidade, pois possibilita praticidade para se ter as informagfes necessarias sobre a
importancia do pré-natal odontoldgico e auxilia no agendamentodas consultas, além de ajudar
no cumprimento dos indicadores de saude do municipiogue o utilizar.

Inicialmente a abrangéncia seria local, mas com um grande potencial de uma
abrangéncia nacional, visto que o pré-natal odontoldgico do SUS tornou-se parte do pré-natal
e tem sido cobrado em todo o territério nacional, sendo de fécil utilizacdo por parte dos

municipios e também das usuérias em quest&o.

8 INOVACAO

O trabalho proposto tem um alto teor de inovacdo, visto que nao ha nada com o0 mesmo
objetivo presente no mercado, por isso vem a ser algo que se enquadra bem na categoria
“inovacao”.

Visto que uma das dificuldades dos usuarios do sistema publico de salde ése
comunicar com 0s servicos, a proposta de um aplicativo voltado para informacéao e
agendamento de consultas tende a trazer muitos beneficios para os atendimentos, tanto por
parte das usuérias, quanto também para as equipes, facilitando a captacdo das gestantes para
dentro das Unidades Basicas de Saude (UBS).

A implantacdo do aplicativo auxiliara na transmissdo de conhecimento no quesito
gestacdo, coleta de dados para pesquisas e dados epidemiol6gicos, com mais rapidez e
confiabilidade, assim como, tenderd a melhorar o fluxo de gestantes com pré-natal odontolégico
na atencdo primaria de salde e, consequentemente, nos indicadores do programa Previne

Brasil.

9 COMPLEXIDADE
O projeto proposto € uma producdo de alta complexidade, pois resulta da combinacéo
de conhecimentos pré-estabelecidos e estaveis nos diferentes atores envolvidos no projeto.
Hoje, sabemos que todas as areas de salde necessitam e tem possibilidade de se tornar
mais facil e acessivel com o auxilio da tecnologia e das inovagdes tecnoldgicas que vieram

para somar e ampliar os servicos, trazendo acessibilidade em servicos essenciais, como os de
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salde, através da tecnologia e informacéo.

Apos o desenvolvimento deste protétipo, o maior desafio sera incluir esteprotétipo
dentro das plataformas de salde bucal ja existentes na satde publica, de forma que ela passe
a integrar juntamente com as plataformas de base o cotidiano das unidades de salde, dentro

do ambito de saude bucal.

10 DISCUSSAO E RESULTADOS

A salde bucal é considerada como espelho da saldde geral do individuo e a doenca
periodontal interfere em muitas doencas sistémicas, como doencgas cardiovasculares, diabetes
tipo I, e também condi¢des clinicas como parto prematuroe baixo peso ao nascimento. A
maioria dos ginecologistas concordam com o programade pré-natal odontolégico, mas deixam
muitas vezes de encaminhar e orinetar a paciente para que isso aconteca (KHANNA et al.,
2017).

A idéia do aplicativo se justifica pelo fato de ndo haver interacdo dentro dos servicos
de salde publica por parte dos profissionais. O uso do aplicativo tornaria mais facil o acesso e
a informacao entre a equipe multidisciplinar para que o pré- natal odontoldgico seja procurado
e executado de forma correta.

Segundo Bahamain et al. (2018), existem barreiras relatadas pelas gestantes quanto ao
tratamento odontoldgico como o desconhecimento, 0 medo, custos, condic¢Ges psicoldgicas da
gestante, falta de incentivo dos dentistas, tabus, cultura e falta de colaboracdo entre os
profissionais de satde. Por isso, deve-se compreender as barreiras existentes, podendo servir
como fonte de informacao e base para o planejamento de uma educacao em salde bucal voltada
para as gestantes.

No estudo de Adeniyi et al. (2021), os autores afirmaram que as gestantes gostariam
da criacdo de um sistema de referéncia como uma estratégia para integraros cuidados de satde
bucal e pré-natal. O protétipo proposto objetivou ser uma referéncia para que essas gestantes
possam se interar, obter informacdo e utilizar oscuidados de saude bucal e pré-natal
odontoldgico de forma que o acesso a tudo issoseja mais facil e rapido.

Os principais fatores que estdo relacionados & falta de acesso aos servigos
odontologicos por gestantes, segundo Silva et al. (2020) sdo fatores socioecondémicos,de cultura
e educacdo. Ele também comenta que sdo poucos 0s estudos sobre o assunto presentes na
literatura, mas todos demonstram a baixa procura por servigos odontologicos no periodo

gestacional.
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Nos estudos citados por Silva et al. (2020) 17% das mulheres receberam algumtipo de
atendimento odontolégico curativo na gravidez, mas apenas 7% receberam ac¢des educativas,
preventivas e curativas de forma integrada (SILVA NETO et al., 2012). Ja no segundo estudo
citado, mostrou que as mulheres da area urbana tinhammais facilidade em utilizar os servicos
odontolégicos na gravidez (KARUNACHANDRAet al., 2012). No terceiro estudo citado, das
gestantes incluidas no estudo, 13% nuncaforam ao dentista e 30,2% relataram dor de dente nos
ultimos meses (ROSA et al., 2007). No quarto estudo citado a maioria das mulheres nédo
recebia informacdes de salde bucal para realizacdo dos cuidados necessarios durante sua
gravidez (BUERLEIN; HOROWITZ; CHILD, 2011) e o quinto estudo citado mostrou que a
assistencia odontoldgica era baixa para gestantes e com o passar do tempo tornava-se ainda
mais baixa (MILGROM et al., 2010).

Apesar dos fatores socioecondmicos, entre outros listados por Silva et al.(2020),
sabemos que dificilmente existe alguma gestante ou alguma familia que ndotenha acesso a
um smartphone nos dias de hoje e por isso a idéia do aplicativo setorna viavel, pois seria
uma forma de todas ter acesso de uma maneira simples,trazendo informacao, contribuindo
para a educacdo em saude, fazendo com gue elas tenham vontade e facilidade de acesso para
procurar o atendimento odontoldgico,além de entender a importancia dele para a sua propria
salide e também do seu bebé.Ndo ha davidas de que a salde bucal influencia na qualidade
de vida das pessoas e ndo é mais considerada separadamente como fator Unico, por isso a
atualizacdo e integracdo entre dentistas e médicos, além de outros profissionais envolvidos é
importante para a manutencao da satde nao sé de mulheres gravidas, mas de todos, para evitar
condigdes desfavoraveis do individuo (LUDOVICHETTI et al., 2021).

Além do desconhecimento por parte das gestantes, existe a falta de conhecimento dos
dentistas com relacdo a assuntos, como anestésicos que podem ser utilizados, recomenda-se
pelo Ministério da Satde o uso da lidocaina associada & adrenalina, e com relacéo a dose, um
a dois tubetes séo suficientes paraum procedimento na APS (BRASIL, 2022).

As medicacdes que podem ser utilizadas também séo tema de ddvida entre osdentistas.
Para controle da dor indica-se paracetamol como analgésico de primeira escolha e; antibiotico,
se necessario, a amoxicilina é a primeira escolha. Ja os anti- inflamatorios sdo contraindicados
durante a gestagdo (BRASIL, 2022).

Outra informacdo importantante que deve ser comentada durante o pré-natal
odontoldgico e que muita mée ndo tem acesso € a necessidade da higiene bucal dobebé que
deve ser realizada desde o nascimento e a partir da erupc¢do do primeiro dente deciduo, com a

utilizacdo de escova dental proporcional no tamanho, e dentifricio fluoretado com no minimo
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1000 ppm de fltor em sua composi¢do (BRASIL,2022).

As consequéncias da doenca periodontal na gravidez tém sido investigadas haduas
décadas. Esse tema tornou-se mais relevante na Odontologia agora, pois as taxas de parto
prematuro e baixo peso ao nascer estdo maiores do que nunca em todoo mundo e sdo causas da
mortalidade e morbidade neonatal. E necessario o aumentode acdes em educacio e prevencao,
além da terapia obstétrica e odontoldgica interdisciplinar para que os dentistas possam
contribuir e melhorar a situacdo das mulheres e dos bebés (OPACIC et al., 2019).

O Ministério da Saude sugere que seja realizada ao menos uma consulta por trimestre
de gravidez. Quanto a estes trimestres, cada um apresenta algumas caracteristicas que devem
ser levadas em consideracdo, no primeiro trimestre devemser evitadas tomadas radiogréficas e
é o periodo mais cauteloso em relacdo a tratamento odontol6égico em relacdo a formacdo e
transformacdo do feto que ocorre nesse periodo, ja o segundo trimestre € o periodo mais
adequado para procedimentose intervengdes clinicas que sejam necessarias € no terceiro
trimestre pode haver um erto desconforto da paciente causado pela posicdo na cadeira
odontoldgica, que causa hipotensdo postural, devendo evitar procedimentos nesse periodo
(BRASIL, 2008).

Independente dos trimestres de gestacéo, as urgéncias sempre devem ser atendidas, e
cirurgias ndo séo contraindicadas no periodo gestacional, mas deve-se avaliar a necessidade e
entdo possibilidade de realizacdo do procedimento ap6s o nascimento do bebé (BRASIL,
2008).

10.1 FERRAMENTAS RELACIONADAS

Existem algumas ferramentas disponiveis, relacionadas ao periodo gestacional e
voltadas para gestantes, porém nenhuma delas tem pré-natal odontolégico incluidoe nem
informacdes ou orientagdes sobre esse assunto.

O aplicativo da figura 1 foi desenvolvido pela Faculdade de Medicina da Universidade
Federal de Minas Gerais (FM-UFMG), é gratuito e ndo possui fins lucrativos. Traz
informacdes sobre cuidados na gravidez, parto e pds parto, incentivao cuidado de forma

complementar a consulta de pré-natal, porém nada relacionado a Odontologia.
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Figura 1: Aplicativo desenvolvido pela faculdade de medicina UFMG.
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Fonte: https://apps.apple.com/br/app/meu-pr%C3%A9-natal/id1127927587?platform=iphone

O aplicativo da figura 2 desenvolvido pela Pontificia Universidade Catélica (PUC) Rio
é para acompanhamento de pré-natal digital, tendo o cartdo de gestante digital, lista de exames
solicitados pelo médico, evolucdo das consultas. E cadastradapelo proprio médico no inicio do

acompanhamento, masndo possui nenhum vinculo com a odontologia e pré-natal
odontoldgico.

Figura 2: Aplicativo desenvolvido pela engenharia de software da PUC-Rio.
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O aplicativo da figura 3 é outro exemplo para controle de pré-natal, onde podeser
colocada vérias informac0es, lembretes de consultas, vacinas entre outras, mas ndo tem nada

relacionado a pré-natal e acompanhamento odontoldgico.

Figura 3: Aplicativo desenvolvido pela Hellomark, disponivel em todas as plataformas digitais.
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Fontes: https://www.gestaapp.com.br/site;
https://apps.apple.com/br/app/gestaapp/id1587391958?platform=iphone

10.2 PROTOTIPO SAUDE BUCAL DA GESTANTE E PRE-NATAL ODONTOLOGICO
O protdtipo foi desenvolvido utilizando uma ferramenta de prototipacdo gratuita
disponivel online e baseado no conhecimento adquirido durante as disciplinas domestrado
(Figura 4). Se chama Marvel App e estéa disponivel através do link <www.marvelapp.com>.
Essa ferramenta cria produtos digitais e coloca design na mao de todos, e tem tudo o
gue é necessario para criar um produto de qualidade dando vida a boas idéias.

Figura 4 — Prot6tipo


https://apps.apple.com/br/app/gestaapp/id1587391958?platform=iphone
http://www.marvelapp.com/
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Fonte: https://marvelapp.com/prototype/j123cla/screen/89415026

10.3 COMPARATIVO
Em um breve comparativo, entre os protdtipos ja existentes citados acima quendo séo
especificos para atendimento odontolégico e nem falam sobre pré-natal odontolégico e o
prototipo desenvolvido nesse trabalho, vemos que ndo ha nada no mercado que se pareca com
0 prototipo proposto, voltado para consultas e informacgdes especificamente para gestantes
sobre pré-natal odontoldgico, algo que estd em falta e ainda é pouco conhecido, tanto no
atendimento puablico quanto privado,e que ajudard na procura pelo atendimento odontoldgico

durante a gravidez.

10.4 ORCAMENTO
Para desenvolvimento do prot6tipo ndo houveram custos e também foi uma ferramenta
de prototipacéo gratuita. Foi realizado um levantamento de custos para o desenvolvimento da
plataforma completa com o aplicativo, gerando um custo em tornode vinte a trinta mil reais e

um custo mensal para hospedagem e manutencéo de aproximadamente quinhentos reais.
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CONCLUSAO

Com este estudo conclui-se que ao desenvolver um prot6tipo de aplicativo, auxilia-se 0s
dentistas e as gestantes a ter um pré-natal odontoldgico ideal, voltado para satde publica, pois
0 protdtipo sugere um ambiente interativo no qual a usuéria tenha a possibilidade de sentir-se
totalmente segura para tirar davidas e também procurar por atendimento odontoldgico,
entender sobre as consultas e desmistificar aidéia de que gestante ndo pode fazer
procedimentos odontologicos ou ir ao dentista durante a gravidez, além de proporcionar uma
melhor comunicacéo entre o servigo publico e a usuéria.

Acredita-se que a adocdo desse recurso no servico publico, associado a utilizacao
continua por todos 0os manicipios, pode contribuir e estimular a melhora na procura por esse
Servico.

O acesso a essa tecnologia contribui com o trabalho dos dentistas, para o aumento dos

indicadores de salde e também da salde das pacientes como um todo.
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ANEXOS

ANEXO I -FOTOS DO PROTOTIPO — APLICATIVO
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ESCOLHA A MELHOR DATA PARA SUA

PRIMEIRA CONSULTA. PARA SUA PRIMEIRA CONSULTA.
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numero de whats app para que a
% 17 18w 20 n 2 secretdria possa entrar em contato
para confirmar sua consulta.
2 24 25 26 k4 28 9
30
()
CANCEL | OK

B DATAS DISPONIVEIS
I DATAS INDISPONTVEIS

Confirmar

& &

INFORMACOES INTRODUGAO
pré-natal odontologico O tratamento odontolégico da
& gestante pode ser feito em
AINTRODUSAG qualquer trimestre gestacional.

2. ASSUNTOS REELEVANTES
2.1 Promogdo de habitos saudaveis do 0 sus preconiza 3 consultas
bebé odontolégicas, a0 menos uma em
2.2 Sucgdo ndo nutritiva prolongada cada trimestre de gestacdo.
2.3 Higiene bucal do bebé
2.4 Mitos e dividas frequentes [}
2.5 Aleitamento materno e pega correta
da mama 4=
3. Atendimento odontolégico na
gestacdo, 1°, 2° e 3° trimestres.

4. Gengivite na gravidez

4.1 Principais sintomas

4.2 Para previnir

5 Medicamentos

5.1 Analgésicos

5.2 Anti-inflamatérios

5.3 Antibiéticos

6. Administragdo de anestésicos locais
7. Exames Radiograficos

Gestantes podem e devem ser
atendidas na Atengdo primdaria de
Saude, devendo ser inseridas na
rotina do pré-natal para receberem
consultas odontolégicas regulares e
também as consultas de manutengdo,
controle de possiveis focos de
infeccdo, tratamento da gengivite,
orientagdo de dieta, controle de placa
e acompanhamento no territério.

VOLTAR VOLTAR

< <

ESCOLHA O PERIODO MAIS ADEQUADO

W $

PROXIMO

30
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2. Para a gestante
Promocgdo de hébitos sauddveis

- Amamentagdo fortaleceo X
vinculo entre familia e bebé

- A oferta de alimentos naturais,
nutritivos e fibrosos estimula a
mastigacao, também a
formacdo dos dentes e 0 ‘
desenvolvimento dos ossos das
arcadas e da articulagdo
temporomandibular.

- Eindispensavel a oferta de
dgua assim que for introduzida
a alimentagdo.
- E importante evitar a adi¢do
de agticar, mel,
achocolatados e
carboidratos ao leite para
que as criangas possam se
acostumar com o
sabor natural deste. Evitar

mamadas noturnas.
VOLTAR

kg

Aleitamento materno e pega correta
da mama:

No geral o aleitamento deve ser
realizado com exclusividade até os
6 meses de idade, pois o exercicio
que a crianga faz para tirar o leite
do peito é muito importante para o
desenvolvimento adequado da
cavidade bucal, tanto dos ossos
quanto dos musculos. O desmame
precoce pode prejudicar a:

- mastigacdo, degluti¢do,
respiracgdo e articulagdo dos sons
da fala, ocasionando:

- ma oclusdo dentdria, respiragdo
bucal e altera¢do motora-oral.

VOLTAR

PROXIMO VOLTAR

% I

PROXIMO VOLTAR

Sucgdo ndo nutritiva prolongada:
Existem consequéncias negativas de
habitos de suc¢do prolongados como

chupeta e dedo e deve-se tentar
alternativas junto ao seu dentista
para que esses habitos sejam
extintos. E em caso de uso de
mamadeira, é importante saber que
o furo ndo deve ser aumentado para
ndo prejudicar na sucgdo e

degluticdo do bebé. G

<

Higiene bucal do bebé:

Bebés que mamam apenas no peito
ndo precisam de higienizag¢do bucal
pois o préprio leite materno possui
propriedades que vdo garantir essa
higiene, porém os que mamam na
mamadeira precisam ter a boca
higienizada com gazes ou fraldas
umidas e limpas.

Para correta amamentacdo
visualizamos mais a aréola na porg¢do
superior do peito que na inferior
aboca deverd estar bem aberta e os
1abios virados para
fora e o queixo tocando o peito.

A dor nos mamilos é
um sinal de alerta de
que a pega ndo estd
adequada, 0 que
podera causar
desconforto a mde e
interferir na
alimentagdo do bebé.

PROXIMO VOLTAR

% I

PROXIMO VOLTAR

b
&

Utilizar creme dental com flior
na concentragdo 1.100 ppm de
flior a partir do nascimento do
primeiro dente deciduo (dente de
leite) ao menos uma vez ao
dia usando a quantia de “1 grdo
de arroz cru” em escova dental
compativel com o tamanho da
boca do bebé, as cerdas da
escova devem ser macias e ela
feita de material emborrachado.

1

Mitos e dividas frequentes:

- 0 leite materno sozinho NAO causa
carie;
- 0 uso de antibiético ndo "estraga”
ou "enfraquece o dente se o dente for
higienizado dao forma correta.

{4

PROXIMO

)
&

No caso de pega incorreta, e que isso
persista vocé deve procurar seu
cirurgido-dentista para realizar o
exame das estruturas e das fungdes
da boca do bebé para identificar
possiveis alteracées como a
anquiloglossia (lingua presa).
Neste caso, 0 bebé serd encaminhado
para o CEO e/ou hospital para o

tratamento.

PROXIMO
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Atendimento odontolégico na gestagdo

PRIMEIRO TRIMESTRE

- 0 primeiro trimestre é um periodo
de adaptagdo a gravidez, € normal
apresentar nduseas e vomitos e ter
mais medo pois realmente é um
periodo mais delicado.
- E o periodo de formagdo dos 6rgdos
do seu bebé.

- Ndo é o melhor momento para se
realizar os procedimentos mais
criticos, mas é um bom momento para
dar inicio ao pré-natal odontoldgico e
realizar sua primeira consulta.

O dentista ird:

VOLTAR PROXIMO

[ %
&

Gengivite na Gravidez

A gengivite durante a gravidez é
muito comum
-Ocorre normalmente a partir da
12° semana de gestacdo, periodo
que as gengivas ficam mais
sensiveis pelo aumento hormonal
junto com o acimulo de biofilme no
sulco gengival e a falta de higiene
bucal adequada, causando uma
inflamagdo gengival.

W

PROXIMO VOLTAR

& &

SEGUNDO TRIMESTRE TERCEIRO TRIMESTRE

‘7

A — ser realizados também no terceiro,

- L mas as maiores limitagdes estdo no
3 ek desconforto da gestante, e na

dificuldade respiratéria também
ocasionada pela posi¢do na cadeira

odontolégica, além do inxago dos
membros inferiores, aumento de peso,

etc.

- Por isso os atendimentos sdo mais
rapidos e realizados em curtos
periodos de tempo, para diminuir o
desconforto, além de manter a posi¢do
correta na cadeira odontolégica, com o
encosto ligeiramente erguidoe a
gestante virada de lado sobre o brago

- Os procedimentos realizados no
segundo trimestre, em geral, podem

Esse periodo é o mais adequado para
fazer procedimentos odontolégicos
mais invasivos caso seja necessario
como cirurgias, restauracoes,
tratamento de canal e raspagem pois
o processo de formagdo dos drgdos e
outros tecidos que compdem o
organismo ja esta completo.

E SEGURO REALIZAR TOMADAS
RADIOGRAFICAS NESSE PERIODO

UTILIZANDO AS PROTEGOES esquerdo para ndo comprimir a veia
ADEQUADAS cava.
- )
=

VOLTAR PROXIMO VOLTAR

e % I %
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Gengivite na Gravidez Principais sintomas da Gengivite
- Gengivas bem vermelhas e inchadas

Se ndo tratada corretamente a - Sangramento esponténeo, ao comer,

gengivite pode progredir para o que

chamamos de doenga periodontal, anc:rstari e :‘:x:m?::
afetando os tecidos de suporte ( gty
como os 0ssos ao redor dos dentes). - Mal hdlito e gosto ruim na boca.
CAUSA:
mobilidade e perda dentdria, além
deriscos para a gravidez e para o
bebé, como parto prematuro e baixo
Peso ao nascer.

s

PROXIMO VOLTAR VOLTAR AO IN{CIO
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Para Previnir MEDICAMENTOS 3.2ANALGESICOS
caracteristicas e indicagoes
IMPORTANTE!!! 4
- PARACETAMOL %
A automedicagdo NAO DEVE ser - Para dor suave a moderada
realizada, principalmente durante . o em qualquer periodo da gestacdo
agravidez. - Concentragdo 500mg e 750mg - 6/6 hrs
Mantenha sempre uma rotina de e e
higiene bucal. escovando os dentes DIPIRONA
no minimo 3 vezes ao dia, ou apés - E 0 segundo férmaco de escolha
as refeicoes, ussndo fio dental e - A industria farmaceutica ndo
fazendo a higienizagdo da lingua. recomenda seu uso no primeiro e tltimo
Essa pratica é considerada a trimestres.
Isso impedird a progressdo da segunda principal causa de - Risco de provocar fechamento
gengivite, assim como teratogénese fetal, superada prematuro do ducto arterial e
aparecimento de cdries e tdrtaro. apenas por defeitos genéticos. complicagdes perinatais
Segundo a Organizacdo Mundial da
Caso perceba algum sintoma da Saiide, 90% das gestantes tomam TRAMADOL E CODEINA
gengivite, procure um profissional algum tipo de medicagdo, prescrita - Devem ser evitados
cirurgido-dentista para te orientar ou ndo por seu médico. - Uso prolongado ou altas doses estdo
e fazer um acompanhamento 0s farmacos sdo responsaveis por associados a anomalias congénitas e
evitando a progressdo da doenga. 2% a 3% de todas as anomalias depressdo respiratéria.
congénitas.
VOLTAR PROXIMO VOLTAR PROXIMO VOLTAR AO INiCIO

K3

MEDICAMENTOS

%

IMPORTANTE!!! 4
A automedicagdo NAO DEVE ser
realizada, principalmente durante
a gravidez.

Essa prdtica é considerada a
segunda principal causa de
teratogénese fetal, superada
apenas por defeitos genéticos.
Segundo a Organizag¢do Mundial da
Saude, 90% das gestantes tomam
algum tipo de medicacdo, prescrita
ou ndo por seu médico.

Os farmacos sdo responsaveis por
2% a 3% de todas as anomalias
congénitas.

VOLTAR PROXIMO

e %
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3.2ANALGESICOS 3.3 ANTI-INFLAMATORIOS
caracteristicas e indicagdes
- Devem ser evitados

PARACETAMOL % - a substdncia padrdo dos anti-
- Para dor suave a moderada inflamatérios é o dcido acetilsalicilico
- Uso em qualquer periodo da gestagdo queé contraindicado na gestagdo.
- Concentragdo 500mg e 750mg - 6/6 hrs
ou 8/8 hrs

DIPIRONA L
- £ 0 segundo farmaco de escolha
- A industria farmaceutica ndo

recomenda seu uso no primeiro e Gltimo
trimestres.
- Risco de provocar fechamento

prematuro do ducto arterial e

complicagdes perinatais
TRAMAD EiNA - Quando houver necessidade do uso de
‘Devem :;L 5;3:]0’ anti-inflamatérios seu cirurgido-

dentista saberd qual a melhor escolha
entrando em contato com o médico se
necessario! Ndo se auto-medique!

- Uso prolongado ou altas doses estdo
associados a anomalias congénitas e
depressdo respiratéria.

VOLTAR AO INiCIO VOLTAR AO INiCIO
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3.4 ANTIBIOTICOS

EXISTEM ANTIBIOTICOS DE PRIMEIRA
ESCOLHA UTILIZADOS EM GESTANTES
CASO SEJA NECESSARIO.

E EM CASO DE PACIENTES
ALERGICAS, SEMPRE INFORME SEU
DENTISTA CASO VOCE TENHA
ALGUMA RESTRICAO
MEDICAMENTOSA OU ALERGIAS, ELE
SABERA COMO PROCEDER NESSES

VOLTAR AO INiCIO

e % %

& &

orientagées para administragdo de EXAMES RADIOGRAFICOS ORAIS
anestésico local DURANTE A GESTAGAO
- Usar a técnica anestésica adequada
e escolher um profissional -y
capacitado para evitar a
necessidade de repeticdes.

Apenas devem ser evitados nas
primeiras 8 semanas de gestagdo,
que é o periodo em que o feto estd
em um periodo critico de formagdo.

A ANESTESIA SE APLICADA DA PRI S ERTSS
]
FORMA CORRETA E COM A CORRETA SEM MEDOI
SOLUGAO ANESTESICA POR UM
PROFISSIONAL CAPACITADO NAO £ RX NAO E PROIBIDO
PROIBIDA PARA GESTANTES ! 1SSO E PARA GESTANTES.
MITO!
VOLTAR AO INiCIO VOLTAR AO INiCIO

[ %
&

&
<» Y

Ol4! digite aqui a sua pergunta ou divida que

responderemos aqui e enviaremos também a

resposta por e-mail o mais breve possivel em
até4shrs.

Digite aqui
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Maria Joana gestante. 12 semanas.
serd que adianta ir
Comuita 6o mesmo jesto
B mensAGENs o
Dra. Aline Bernar
voc deve it "
2 orogressdo da doenca

VOLTAR AO INiCIO
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