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RESUMO

O objetivo geral desse trabalho € inserir a odontologia no pre-natal das gestantes do
Centro de Saude Pilar, desenvolvendo nessas gestantes a importancia da sadde bucal
nessa fase que se encontram. Desenvolvimento: o pré-natal com a participacdo da
odontologia incluird a assisténcia e o controle da saude bucal da gestante ,0
aconselhamento das manobras orientadoras e preventivas para a manutencdo da saude
do bebé ,com vistas na integralidade dos dentes , equilibrio da boca e harmonia da
face.Inicialmente , a equipe de saude da familia Pilar Il junto a equipe de salude bucal
,elaborou o seguinte planejamento :assim que a gestante procurar o centro de saude ,a
mesma sera encaminhada para a enfermeira que Ihe pedird 0os exames necessarios.De
posse desses exames a gestante retornara a enfermeira de sua equipe e nesse momento
sera agendada para a ginecologista e para o dentista.A avaliacdo do projeto sera feita
apos um 1 ano e serdo utilizados os seguintes critérios:Numero de gestantes incluidas e
que permaneceram no programa,condi¢des de salde bucal na ultima consulta do

programa(comparacao do INTO inicial e final) e condicao de satde bucal da crianca.



Abstract

The goal of this work is to insert the dentistry in prenatal of pregnant Health Center,
developing these pregnant pillarO the importance of oral health in this phase.
Development: the prenatal with dentistry shall include participation of care and dental
health control of pregnant women, counseling and preventive manoeuvres guidelines for
maintaining the health of the baby, with views in the whole of the teeth, mouth balance
and harmony of face. initially , the family health team pillar 11 dental health staff, has
developed the following planning: once the pregnant woman seek health center, the
same will be forwarded to the nurse that prompted the examinations necessary.
possession of these examinations to the pregnant woman returns to nurse your team and
this time is scheduled for the gynecologist and dentist. evaluation of the project will be
made after a 1-year and will be used the following criteria: number of pregnant women
included, and which remained in the program, dental health conditions in the last
consultation program (comparison of INTO initial and final) and dental health condition
of the child.



1 INTRODUCAO

O Centro de Saude Pilar localiza-se na Regional Barreiro contando com uma populacéo
residente estimada em 7.257 pessoas em sua area de abrangéncia (IBGE, 2000). A
populacdo residente por sexo segundo area de abrangéncia € de 3.659 pessoas do sexo
masculino e 3.598 do sexo feminino. Quanto a categoria de risco segundo
vulnerabilidade a saude a éarea é toda de muito elevado risco. Tratando-se de
saneamento 18,27% da populacdo adstrita pesquisada ndo tem acesso a agua tratada, em
relacdo ao destino das fezes/urina os dados sdao mais alarmantes: para 26,14% o destino
é céu aberto, corrego e 49,80% fossa. Quanto a escolaridade, a maioria se encontra com

ensino fundamental e primeiro grau incompleto.

Em relacdo ao nimero de gestantes do Centro de Saude foram cadastradas, até junho de

2009, 69 gestantes.

A importéancia da avaliacdo em sistemas de salde, para o contexto brasileiro, vem sendo
ressaltada em diversos momentos da discussdo das politicas de salde e praticas em
servigco. Essa tendéncia se insere em um contexto mundial, e em alguns paises a
avaliacdo ja se constitui em uma pratica institucionalizada e seus resultados contribuem
para a formulacédo de suas politicas e préaticas de saude.

Entre os programas ou acdes programaticas em salde, a assistencial a gestante tem
ocupado historicamente, um espaco relevante na atencdo a salde da populacdo. No
Brasil no final dos anos 90, apds duas décadas da Instituicdo do Programa de
Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM), a assisténcia a saude da gestante

permanece com muitas questdes a serem enfrentadas.



Entendendo que a ndo-percepcdo da mulher como sujeito-este, um sintoma de um mal
muito mais profundo, manifesto em toda e qualquer forma de discriminagdo—e 0
desconhecimento e desrespeito ao seu direito a saude. O Ministério da Saude (MS)
instituiu, em 2000, o Programa de Humanizacdo no Pré-Natal e Nascimento (PHPN) no
qual o respeito a seus direitos e a perspectiva da humanizacdo aparecem como elemento

estruturador.

Apesar da importancia do cuidado do pré-natal pesquisa realizada em 22 capitais
brasileiras em 2002 demonstrou que a assisténcia pré-natal no pais é desarticulada e
parcial. Deste modo, a atencdo a satde da mulher na gestacéo e parto permanece como
desafio tanto no que se refere a qualidade propriamente dita, quanto nos aspectos
relacionados ao debate filos6fico em torno do cuidado. Nesse ambito podem ser
mencionadas a hospitalidade incondicional de Jacques Derrida e a compaixdo laica-

ainda hoje centrado em um modelo medicalocéntrico, hospitalocéntrico e tecnocratico.

Com a finalidade de reorganizacdo da atencdo bésica e reformulacdo do modelo
assistencial vigente, foi criado em 1994, pelo MS, o Programa de Salde da Familia
(PSF), o qual se respalda nos principios da integralidade, da vigilancia a saude, da
equidade, baseando-se no acolhimento, no cuidado & salde e na humanizagéo,
entendidas como formas para se buscar uma atencdo qualificada para a popula¢do. Com
0 objetivo de verificar a atuagdo do PSF na atencdo a salde da gestante é pertinente e
oportuno a realizacdo de estudos avaliativos da qualidade prestada de suas agdes. Neste
sentido,a qualidade na atencdo a saude pode ser definida como o grau em que 0s meios

mais desejaveis se utilizam para alcancar melhoras na salde.Segundo o referencial



tedrico sistémico a triade estrutura,processo e resultado reflete exatamente a esséncia da
qualidade da atencdo a salde e contribui para corrigir o curo do programa ou projeto

ainda em andamento.

A assisténcia odontoldgica também deve fazer parte do pré- natal da gestante. Esse novo
conceito foi introduzido no Brasil, na segunda metade dos anos 90, a partir de estudos

desenvolvidos pela Universidade de S&o Paulo.

E fundamental que o acompanhamento odontoldgico faca parte do pré-natal da gestante
porque as caréncias nutricionais, infec¢Oes e uso de determinados medicamentos podem
acarretar problemas no desenvolvimento normal dos dentes do bebé. E nessa fase que as
gestantes estdo mais motivadas e mais receptivas a adquirirem bons habitos, pois sabem

que isso ira refletir no bem estar do seu bebé.

Dessa forma, o periodo gestacional revela-se uma oportunidade Unica e especial para a
prevencdo de problemas e para educacdo em salde. Aproveitando esse momento
favoravel na vida das futuras mamaes hoje é possivel realizar um Pré Natal

Odontoldgico, também conhecido como Odontologia Intra — Uterina.



2 OBJETIVOS

e Inserir a Odontologia no Pré Natal do Centro de Saude Pilar.
e Conscientizar as gestantes da importancia da satde bucal
e Melhorar o padrdo de satde bucal das mées e criangas adscritas no Centro de

Saude Pilar



3 DESENVOLVIMENTO

Em primeiro lugar, devemos entender a importancia da odontologia no pré-natal. O pré-
natal incluird prevencdo, a promocdo da salde e o tratamento dos problemas que

possam ocorrer durante o periodo gestacional e apds o parto.

O pré-natal com a participacdo da odontologia incluira a assisténcia e o controle da
salde bucal da gestante, o aconselhamento das manobras orientadoras e preventivas
para a manutencdo da saude do bebé, com vistas na integralidade dos dentes, equilibrio

da boca e harmonia da face.

Ciente dessa importancia do pré-natal, inicialmente, a equipe de salde da familia Pilar

Il junto a equipe de satde bucal, se reuniu e elaborou o seguinte planejamento:

Quando a gestante procurar pela primeira vez o centro de saide ou quando for captada
por uma ACS (Agente Comunitaria de Saude), a mesma serd encaminhada para a

enfermeira de sua equipe que Ihe pedird os exames necessarios.

De posse desses exames, a gestante retornard a enfermeira de sua equipe e nesse
momento serd cadastrada e agendada para a primeira consulta com a ginecologista e
com o dentista.

Na primeira consulta com a odontologia, a gestante sera examinada pelo dentista
avaliando sua condigdo bucal e necessidade para o tratamento. Para isto serd utilizado o
INTO (Indice de Necessidade de Tratamento Odontoldgico), instrumento utilizado na

rotina da primeira consulta odontolégica. Nesse mesmo momento, independente de ter



ou ndo necessidade para tratamento restaurador, a gestante vai ser agendada com a TSB

(Técnica de Saude Bucal)

Numa segunda visita ao consultorio, a TSB fara uma profilaxia bucal na gestante. Nesse
momento, as gestantes deverdo ser orientadas com relacdo a habitos de higiene mais
criteriosos, alimentacdo adequada e todos os principios de prevencédo de carie e doenca
periodontal, o que certamente reverterd em beneficios para sua satde geral e para toda

sua familia.

Esses primeiros momentos seréo realizados no primeiro trimestre da gestacdo. Passado
0 primeiro trimestre da gestagdo, a gestante iniciara o tratamento curativo e recebera
informagdes sobre os cuidados odontoldgicos durante a primeira infancia, como por
exemplo, a importancia da amamentagéo na satde bucal do bebé, os primeiros cuidados
com a boquinha, 0 uso de mamadeiras e chupetas. Sera explicada também a forma de
transmissdo da doenca cérie e entregue a cartilha para gestante do Ministério da Saude

(MS)

Trés meses, apds 0 nascimento da crianca, a mesma retornara para uma avaliacao
clinica e saira do programa da gestante, entrando no atendimento, via demanda aberta.
Neste momento, o critério de avaliacio sera o Indice de Necessidade de Tratamento

Odontoldgico (INTO).



4 AVALIACAO DO PROJETO

Apo6s um ano, a equipe executora avaliard o projeto. Serdo utilizados os seguintes
critérios na avaliagdo:
e Numero de gestantes incluidas neste programa
e NuUmero de gestantes que permaneceram no programa
e CondicBes da saude bucal na dltima consulta do programa (comparacdo do
INTO inicial e final).

e CondicGes de saude bucal da crianca.

Ap0s esta primeira fase, outras equipes serdo incorporadas ao projeto.
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