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RESUMO: O objetivo deste estudo foi avaliar a autopercepg¢ao de saude bucal de gestantes
usuarias de unidades de saude da familia. Trata-se de um estudo transversal com abordagem
quantitativa, no qual foram realizadas entrevistas com questionarios entre as gestantes
atendidas nas unidades de saude da familia de Caetés-PE. A amostra foi composta por 49
gestantes com média de idade de 25,6 anos, estando 40,8% no 2° e 36,7% no 3° trimestre
de gravidez. A maioria (93,9%) tinha renda familiar de até um salario minimo e ensino
fundamental incompleto (47%). 65,3% afirmaram possuir queixas bucais, destas 62,5%
citaram sangramento gengival e 59,4% carie. Em relagcéo ao estado de saude bucal, 42,9%
consideraram regular, 46,9% boa, 6,1% o6timo ou excelente e 4,1% como ruim. Grande parte
das mulheres considera a consulta odontolégica muito importante (75,5%) e segura para
a realizagao de procedimentos (77,5%) e 49% foram ao dentista durante a gestagédo. As
gestantes apresentaram uma autopercepgéo positiva da saude bucal, mesmo apresentando
queixas bucais. Portanto, se faz necessaria maior conscientizagdo dos profissionais da
equipe, para que haja maior adesdo ao pré-natal odontoldgico, proporcionando uma
assisténcia integral e melhora na qualidade de vida destas pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: Gravidez. Saude Oral. Atencao Primaria a Saude.
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SELF-PERCEPTION OF ORAL HEALTH AMONG PREGNANT WOMEN USING FAMILY
HEALTH UNITS IN CAETES-PE

ABSTRACT: The objective of this study was to evaluate the self-perception of oral health
of pregnant women who use family health units. This is a cross-sectional study with a
quantitative approach, in which interviews with questionnaires were conducted among
pregnant women treated at family health units in Caetés-PE. The sample consisted of 49
pregnant women with a mean age of 25.6 years, 40.8% in the 2nd and 36.7% in the 3rd
trimester of pregnancy. The majority (93.9%) had a family income of up to one minimum
wage and incomplete elementary education (47%). 65.3% reported having oral complaints,
of which 62.5% cited bleeding gums and 59.4% caries. Regarding oral health status,
42.9% considered it regular, 46.9% good, 6.1% excellent or great, and 4.1% poor. Most
women consider dental appointments to be very important (75.5%) and safe for performing
procedures (77.5%), and 49% went to the dentist during pregnancy. Pregnant women had a
positive self-perception of their oral health, even when they had oral complaints. Therefore,
greater awareness among team professionals is needed to increase adherence to prenatal
dental care, providing comprehensive care and improving the quality of life of these patients.

KEYWORDS: Pregnancy. Oral Health. Primary Health Care.

INTRODUCAO

A gravidez compreende um periodo no qual ocorrem varias mudangas hormonais e
fisicas no organismo da mulher. As gestantes se apresentam mais propicias as alteragdes
orais devido as alteragdes hormonais, a ocorréncia de vomitos, principalmente durante
o primeiro trimestre, mudanga dos habitos alimentares e de higiene bucal. Desta forma,
€ imprescindivel que os cirurgides-dentistas tenham conhecimento dessas alteragdes, e
possam elaborar um plano de tratamento seguro, sem riscos para as gestantes e para o
feto (Bastiani et al., 2010; Figueiredo et al., 2017).

Rotineiramente, a gestante faz o pré-natal com o médico obstetra e, no caso das
Unidades de Saude da Familia (USFs), com meédicos da familia e enfermeiras (os). Porém,
ainda € pouco comum, o atendimento odontoldgico, seja por negligéncia, baixa percepg¢ao
da necessidade, ansiedade, medo de sentir dor, crengas e mitos, falta de informagdes,
dificuldades de acesso aos servigos de saude ou inseguranga por parte do cirurgido-dentista
em atender esse grupo de pacientes (Ferreira et al., 2015; Barbieri et al., 2018).

OBJETIVO

Diante deste contexto, esta pesquisa teve a finalidade de analisar a autopercepgéao
de saude bucal das gestantes usuarias de USFs do municipio de Caetés, situado no estado
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de Pernambuco.

METODOLOGIA

Esta pesquisa foi submetida ao Comité de Etica em pesquisa do Centro Universitario
Mauricio de Nassau e autorizada sob o parecer numero 3.079.059. Trata-se de um estudo
de abordagem quantitativa, de corte transversal, aplicada, de campo, desenvolvido nas
USFs municipio de Caetés - PE, que possui uma populacdo de aproximadamente 27.959
habitantes, durante o periodo de maio a julho de 2019. Foi utilizada uma amostra nao
probabilistica, de conveniéncia, constituida por 49 gestantes que realizavam o pré-natal
nas 9 (nove) USFs deste municipio, distribuidas na zona urbana e rural.

Foram incluidas no estudo as gestantes que realizavam o pré-natal nas USFs, com
idade igual ou superior a 18 anos, independente do periodo gestacional. Foram excluidas
as gestantes que apresentaram dificuldade no processo de comunicagdo, bem como
aquelas que se recusaram em participar do estudo. Nos dias de consulta do pré-natal, ja
estabelecidos pelas USFs, as gestantes foram convidadas a participar da pesquisa, sendo
informadas sobre o estudo, seus objetivos, riscos e beneficios. Em caso de interesse
na participacao, foi solicitada a leitura e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido.

Foi realizada uma entrevista por meio de questionario, abordando questdes
referentes aos temas: saude geral e bucal da gestante, acompanhamento odontoldgico
durante a gestacédo na atencao basica de saude e saude bucal do bebé. A entrevista foi
realizada individualmente, na unidade de saude da familia e com manifestacao por parte do
entrevistador apenas nas questdes que apresentaram duvidas para a entrevistada no ato.

Os dados obtidos foram tabulados no programa Excel (Office 2010). Na descrigao
da populacdo do estudo foi apresentada distribuicdo de frequéncia, representadas pelas
frequéncias absolutas e percentuais. Para as variaveis quantitativas, foi aplicado o teste
de normalidade de Komogorov-Smirnov. Para as variaveis com distribuicdo normal foram
apresentadas a média e desvio padrao e as demais variaveis que nao apresentaram
distribuicao normal, foram representadas pela mediana e intervalo interquartilico. Na analise
da associagao das variaveis foram aplicados os testes Qui-quadrado de Pearson e o exato
de Fischer. A significancia estatistica adotada para a associacao foi de 5% (p < 0,05). O
software utilizado na analise foi o STATA versao 14.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 49 gestantes com média de idade de 25,6 anos, idade minima
de 18 e maxima de 42 anos. Quanto ao periodo gestacional das pesquisadas, 22,5% estavam
no primeiro trimestre da gestacao, enquanto que 40,8% estavam no segundo e 36,7% no
terceiro. Mais da metade das gestantes eram casadas (57,1%), e quanto a escolaridade,
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47% tinham ensino fundamental incompleto, 26,5% ensino fundamental completo e 26,5%
ensino médio ou superior. A renda familiar de 93,9% das pesquisadas foi de até um salario
minimo (Tabela 1).

Questionadas se apresentavam algum problema de saude, todas afirmaram
que nao, e em relacdo ao uso de medicamentos, 85,7% afirmaram fazer uso. Dentre os
medicamentos usados, 10 gestantes (23,8%) usavam sulfato ferroso e 32 delas (76,2%)
faziam uso de sulfato ferroso e acido folico. Apenas 3 gestantes fumavam (6,1%) e 4 delas
faziam uso de bebida alcodlica (8,2%) (Tabela 1).

Tabela 1. Caracterizagdo sociodemografica das gestantes atendidas em unidades de saude da familia do

Municipio de Caetés-PE.

Caracteristicas Numero (%)

Numero de pesquisadas 49 gestantes

| Idade® | 256 +£6,5 (18 —42) |
Periodo gestacional

| Primeiro 11 (22,5%) |
Segundo 20 (40,8%)

| Terceiro 18 (36,7%) |
Estado civil

| Casado 28 (57,1%) |
Nao casado 21 (42,9%)

| Escolaridade

Fundamental incompleto

23 (47,0%)

Fundamental completo

13 (26,5%)

Meédio e Superior

13(26,5%)

Renda familiar

Até 1 salario minimo 46 (93,9%)
1 salario minimo ou mais | 3 (6,1%) |
Uso de medicamentos

| Sim | 42 (85,7%) |
Nao 7 (14,3%)

| Fuma | |
Sim 3 (6,17%)

| Nao | 46 (93,9%) |
Consome bebida alcoodlica

| Sim | 4 (8,2%) |
Nao 45 (91,8%)

@ Média + dp (Minimo - Maximo)

Fonte: Os autores.

Quanto as questdes relacionadas a saude bucal, 75,5% realizam higiene bucal
com frequéncia de trés ou mais vezes ao dia, 20,4% duas vezes e duas gestantes (4,1%)
apenas uma vez. Perguntadas se apresentavam queixas com relagéo a saude bucal, 65,3%
afirmaram possui-las, destas 62,5% citaram sangramento gengival, 59,4% carie, 53,1%
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sensibilidade, enquanto 18,8% citaram sintomatologia dolorosa e 6,3% edema (Figura 1).

Figura 1. Distribuicdo das queixas na boca referidas pelas gestantes atendidas em unidades de saude da

familia do Municipio de Caetés.
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Fonte: Os autores.

Questionadas quanto ao estado da saude bucal, 42,9% consideraram regular, 46,9%
boa, 6,1% 6timo ou excelente e 4,1% consideraram ruim. Cerca de 60% das pesquisadas
nado foram encaminhadas ao atendimento odontolégico durante a gestagcéo e 75,5%
consideraram muito importante a consulta odontolégica durante o periodo gestacional.
Apenas 28,6% receberam orientacdo odontolégica durante este periodo e em relagdo a
ultima vez que fizeram uma visita ao Cirurgido-dentista, 51% afirmaram ter sido antes e
49% durante a gestagcdo. Quanto ao motivo da consulta, 66,66% responderam que foi
tratamento curativo, 16,67% consulta de rotina e 16,67% outros procedimentos.

Tabela 2. Descrigdo das questdes relacionadas a saude bucal das gestantes atendidas em unidades de

saude da familia do Municipio de Caetés-PE.

Caracteristicas Numero (%)

Frequencia que realiza higiene bucal
Uma 2 (4,1%)
Duas 10 (20,4%)

| Trés ou mais | 37 (75,5%) |
Apresenta queixa na boca

| Sim | 32 (65,3%) |
Nao 17 (34,7%)

| Usa protese dentaria | |
Sim 5(10,2%)

| Nao | 44 (89,8%) |
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Como considera sua saude bucal

Ruim 2 (4,1%)

Regular 21 (42,9%)

Boa 23 (46,9%)

Otimo/Excelente 3 (6,1%)

Durante pré-natal foi encaminhada a

tratamento odontolégico

Sim = 20 (40,8%)
| Nao 29 (59,2%)

Acha importante a consulta odontoldgica

%utanl&a.gestagéo
ouco 1(2,0%)

Médio 11 (22,5%)
| Muito 37 (75,5%)
Recebeu orientacao odontolégica durante a
estacao
"gm 14 (28,6%)
Nao 35 (71,4%)
Quando foi sua ultima visita ao dentista | |
Antes da gestagao 25 (51,0%)
| Durante a gestacao | 24 (49,0%) |

Fonte: Os autores.

Dentre as entrevistadas, 81,2% acreditavam que a saude bucal em dia contribui
para um parto sem problemas, 77,5% consideraram segura a realizagéo de procedimentos
odontolégicos durante a gravidez.

Na analise da associagao da faixa etaria, periodo da gestacao e escolaridade com
variaveis relacionadas a saude das gestantes, houve associagao da idade com o fato da
gestante achar importante a consulta odontolégica durante o periodo gestacional (p =
0,016), com uma maior frequéncia de muito importante entre as mulheres que tinham 25
anos ou mais (91,3%) afirmaram ser primordial quando comparadas com 61,5% (gestantes
de 18 a 24 anos).

Na analise da associacdo da faixa etaria, periodo gestacional e escolaridade,
variaveis relacionadas a autopercepcédo da saude bucal das gestantes, a questdo se a
saude bucal contribui para um parto sem problemas, observou-se uma maior frequéncia de
respostas afirmativas entre as mulheres com maior escolaridade (p = 0,047).

A caracterizagao sociodemografica da amostra mostrou que a maioria das gestantes
eram casadas, com renda familiar predominante de até um salario minimo e tinham ensino
fundamental incompleto. Jeremias e colaboradores (2010) também observaram que
a maioria das participantes eram casadas, no entanto, a maioria possuia ensino medio
completo, diferindo do achado desta pesquisa. Considerou-se relevante conhecer as
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caracteristicas sociais da amostra, uma vez que os fatores causais de algumas doencas
nao sao explicados apenas do ponto de vista biolégico. Aspectos sociais, econdmicos,
politicos e culturais atuam como importantes determinantes sociais no processo saude-
doenga e podem influenciar a forma como os individuos pensam e agem a respeito da sua
saude.

Em relacéo ao periodo de gestacdo, a maioria das mulheres estava entre o segundo
e terceiro trimestre, o que corrobora com o observado por Jeremias et al. (2010) no
qual 46% das gestantes estavam no segundo e 30% no terceiro. Almeida et al. (2017)
observaram que 34% das pesquisadas estavam no 2° trimestre e 44% no 3° trimestre
de gestacdo. E importante conhecer o periodo gestacional, uma vez que cada trimestre
apresenta peculiaridades que podem influenciar na saude bucal. Saber as caracteristicas
gestacionais de cada trimestre permite que o cirurgido-dentista possa elaborar um plano de
tratamento seguro, sem intercorréncias para a mulher e o feto.

A maioria das gestantes relatou apresentar queixas bucais, sendo o sangramento
gengival o mais citado. No presente estudo, ndo foi feito o exame clinico das gestantes
e, portanto, néo foi possivel comparar esses dados subjetivos com a real situagéo clinica
da mulher. Dados similares foram encontrados por Martins et al. (2013), no qual 52,89%
notaram alguma alteragdo bucal, sendo o sangramento gengival a mais relatada. A maioria
das gestantes responderam que realizavam a higiene bucal 3 vezes ou mais ao dia. Tais
achados foram semelhantes ao que Lopes et al. (2016) encontraram na sua pesquisa.
Entretanto, n&o significa que a higiene esteja sendo realizada de forma eficiente, ja que a
maioria das usuarias citou que apresentavam sangramento gengival.

Quanto a autopercepgao de saude bucal, as gestantes investigadas consideraram
em sua maioria a saude bucal como boa ou regular, € uma pequena parcela como ruim.
Almeida et al. (2017) também constataram que a maioria das gestantes consideram suas
condi¢gdes de saude bucal como boa ou regular e poucas consideravam ruim. Por se tratar
de um método subjetivo, a autopercepgdo nem sempre condiz com a condigdo de saude
bucal apresentada. As participantes podem considerar a saude bucal boa, pelo fato de nao
apresentarem sintomatologia, mesmo na existéncia de doengas bucais.

Em concordancia com Bastiani et al. (2010), apenas uma minoria das gestantes
recebeu orientagdes sobre saude bucal. No estudo de Souza et al. (2016) a maioria das
gestantes (98,3%) declarou nao ter recebido orientagdes sobre como evitar problemas
bucais e essa variavel mostrou-se associada a presenga da doencga periodontal. Isso indica
uma maior necessidade de atividades educativas voltadas as gestantes, visto que durante
a gravidez as mulheres encontram-se mais susceptiveis ao desenvolvimento de alteragdes
orais, como carie e gengivite.

Durante as consultas de pré-natal, a maioria das participantes nao foi encaminhada
ao tratamento odontolégico. Isto pode indicar a necessidade de sensibilizagdo de toda a
equipe de saude da familia, tendo o Cirurgidao-dentista o papel de motivar e conscientizar os
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enfermeiros, médicos, técnicos e agentes comunitarios de saude (ACS) sobre a importancia
do pré-natal odontoldgico, proporcionando maiores chances de encaminhamento e adesao
ao tratamento odontologico, garantindo assim, uma assisténcia integral, melhorando a
qualidade de vida das gestantes.

Menos da metade das gestantes deste estudo foram ao dentista durante a gestacéo.
Ferreira et al. (2015) ao avaliarem o acesso a assisténcia odontolégica de mulheres durante
a gravidez, constataram que 74,6% das participantes ndo tiveram nenhum contato com
o Cirurgido-dentista e, quando houve, o principal servigo utilizado foi a unidade basica
de saude. De acordo com Albuquerque, Abegg e Rodrigues (2004) a baixa procura por
atendimento odontolégico durante a gestacdo pode ser atribuida a baixa percepcéo de
necessidade, ansiedade, medo, mitos e dificuldade de acesso aos servigos odontoldgicos.
Ainda, os autores acrescentam que as crengas populares desaconselham gestantes a
procurar o atendimento odontolégico durante a gravidez, porque, segundo elas, existem
riscos ao tomar a anestesia dental, ocorréncia de hemorragia e perigos para o bebé. Das
gestantes avaliadas por Bastiani et al. (2009), 68,75% acreditavam que poderiam receber
tratamento odontoldgico preventivo ou curativo sem riscos para o bebé. Em contrapartida,
apenas 41% das gestantes acreditavam que poderiam receber anestesia local sem nenhum
risco para o bebé.

CONSIDERAGOES FINAIS

Por meio da sintese dos resultados descritos é possivel concluir que as gestantes
da populagao analisada apresentaram uma autopercepg¢ao positiva da saude bucal, mesmo
apresentando queixas bucais. Mesmo assim, ainda se faz necessaria maior conscientizagao
dos profissionais da equipe, para que haja maior adesdo ao pré-natal odontoldgico,
proporcionando uma assisténcia integral e melhora na qualidade de vida destas pacientes.
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