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RESUMO

Objetivo: Avaliar o indice de CPOD (dentes cariados, perdidos e obturados) e associa-los ao consumo alimentar e indice de massa corporal (IMC).
Método: 31 gravidas fizeram avaliacdo nutricional para obtencao do IMC e habitos nutricionais, e avaliacao odontologica para obtencao do indice
de CPOD. Resultado: 39% das gravidas apresentaram IMC bom, e 61% apresentaram IMC ruim. Das gravidas com IMC bom, 18,18% apresentaram
lesdo de carie, 25% tinham elementos obturados e 22,22% apresentavam auséncia de algum elemento (perdidos) apenas. Ja as gravidas com o IMC
ruim, 63,15% apresentavam lesoes de caries, 75% tiveram elementos obturados e 77,77% apresentavam auséncia de algum elemento (perdidos).
Mostrando assim a prevaléncia de elementos cariados, obturados e perdidos em gravidas que apresentaram o IMC ruim. Estatisticamente, houve
significancia de 0,046 . Conclusao: Os cuidados e orientacoes na satde nutricional e bucal sao de extrema importancia no periodo gestacional.
DESCRITORES: Odontologia; Ciéncias da Nutricao; Gestantes.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the DMFT index (decayed, missing and filled teeth) and associate them with food consumption and body mass index (BMI).
Method: 31 pregnant women underwent nutritional assessment to obtain BMI and nutritional habits, and dental evaluation to obtain the DMFT
index. Result: 39% of pregnant women had a good BMI, and 61% had a bad BMI. Of the pregnant women with a good BMI, 18.18% had a carious
lesion, 25% had filled elements and 22.22% had only one missing element. As for the pregnant women with a bad BMI, 63.15% had caries lesions,
75% had filled elements and 77.77% had the absence of some element (lost). Thus showing the prevalence of decayed, filled and lost elements in
pregnant women who had a bad BMI. Statistically, there was a significance of 0.046. Conclusion: Care and guidance in nutritional and oral health
are extremely important during pregnancy.

DESCRIPTORS: Dentistry; Nutritional Sciences; Pregnant \Women.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar el indice CPOD (dientes cariados, perdidos y obturados) y asociarlos con el consumo de alimentos y el indice de masa corpo-

ral (IMC). Método: a 31 gestantes se les realizo valoracion nutricional para obtener IMC y habitos nutricionales, y valoracion odontolégica para
obtener el indice CPOD. Resultado: el 39 % de las embarazadas tenia un IMC bueno y el 61 % tenia un IMC malo. De las gestantes con buen IMC,
el 18,18% presentaba lesion cariosa, el 25% tenia elementos obturados y el 22,22% solo faltaba un elemento. En cuanto a las gestantes con mal
IMC, 63,15% tenian lesiones de caries, 75% tenian elementos obturados vy 77,77% tenian ausencia de algin elemento (perdido). Demostrando asi
la prevalencia de elementos cariados, obturados y perdidos en gestantes que presentaban mal IMC. Estadisticamente hubo una significacion de
0,046. Conclusion: El cuidado vy la orientacion en salud nutricional y bucal son de suma importancia durante el embarazo.

DESCRIPTORES: Odontologia; Ciencias de la Nutricién; Mujeres Embarazadas
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INTRODUCAO

s associacdes entre condicoes de

satde bucal, praticas dictéticas, es-

tado nutricional ¢ estado geral de
satde sio complexas. A nutri¢io inade-
quada pode afetar a satde bucal, incluin-
do céries dentérias, doencas periodontais
¢ doencas da mucosa oral. A satde bucal
comprometida pode alterar as escolhas ali-
mentares € impactar negativamente a in-
gestdo de alimentos, levando a um estado
nutricional abaixo do ideal, ocasionando
doengas sistémicas cronicas.'

A incidéncia de cdrie na gravidez nio
estd diretamente ligada 4 gestagio, mas,
sim, as mudancas habituais relacionadas ao
periodo gestacional, tais como o aumento
na frequéncia de ingestdo de alimentos,
especialmente carboidratos ¢ o descuido
com a higiene bucal, o que aumenta o risco
para o desenvolvimento de cdrie dentdria.?

Alguns estudos sugerem que a falta de
dentes e lesdes cariosas estio relacionadas
com aumento do indice de massa corporal
(IMC). Uma revisao dos guias dietéticos
internacionais lancados desde a década de
1960 demonstrou que a maioria (84,5%)
recomenda a reducio do consumo de acu-
cares, tendo como objetivo a prevengio de
vérias doengas cronicas, principalmente
a cdrie ¢ a obesidade. A reducio do con-
sumo de agucar constitui, portanto, uma
importante medida de promocio de satde
bucal ¢ geral, tendo como estratégia vital
a educacio em satide.’ Os individuos com
IMC elevado produzem um nivel mais
alto de proteinas inflamatdrias, fato esse
que podem estar associados a doencas pe-
riodontais.

A incidéncia de cdrie
na gravidez nao estd
diretamente ligada a
gestacao, mas, sim, as
mudancas habituais
relacionadas ao
periodo gestacional,
tais como o aumento
na frequéncia de
ingestao de alimentos,
especialmente
carboidratos e o
descuido com a
higiene bucal, o que
aumenta o risco para
o desenvolvimento de

carie dentaria.
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O indice CPOD (Dentes Cariados,
Perdidos ¢ Obturados) vem sendo larga-
mente utilizado em levantamentos epide-
mioldgicos de satde bucal. E um indice
recomendado pela Organizagio Mundial
da Satde (OMS) para medir e comparar
a experiéncia de cdrie dentdria, seu valor
expressa a média de dentes cariados, perdi-
dos ¢ obturados. Esses indices sio impor-
tantes para o conhecimento das condicoes
epidemioldgicas de um determinado gru-
po de pesquisa.

Por se tratar de um problema de ordem
nacional ¢ geral, que afeta diretamente a
saude de gestantes ¢ bebés, essa pesquisa
tem o objetivo de avaliar o indice CPOD
e associd-los aos indices nutricionais das
gestantes, tais como consumo alimentar
¢ indice de massa corporal (IMC). Os re-
sultados desta pesquisa contribuirdao para
o avanco do conhecimento sobre meca-
nismo e impacto de fatores bioldgicos e
psicossociais dos determinantes de saude
¢ nutricio materno-infantil, colaborando
também para o planejamento de acoes de
intervencio visando a reducio do risco
associado a disturbios nutricionais e suas
consequéncias na cavidade oral da gestan-
te.

METODO

A presente pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Frica e Pesquisa, Plataforma
Brasil, sob parecer 4.953.395.

Utilizaram-se como critério de inclu-
sdo gestantes, com idade de 15 a 50 anos,
que estivessem entre o 4° e 9° perfodo
gestacional, € que aceitaram participar
voluntariamente da pesquisa assinando o
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Termo de Consentimento Livre e Esclare-
cido (TCLE), para as gestantes a partir de
18 anos, Termo de Assentimento (TA), e
TCLE para menores para as gestantes me-
nores.

Foram excluidas as gestantes que nio
se encaixavam nos critérios acima citados.

O estudo realizado foi do tipo explora-
tério descritivo, com delineamento trans-
versal e abordagem quantitativa. A pesqui-
sa foi desenvolvida na Clinica Escola de
Odontologia da Uninassau-Belém no ano
de 2019, na qual disponibilizou o espaco
fisico para o desenvolvimento do progra-
ma MINPA de autoria/coordenagio da
Profa. Dra. Leila Hanna.

A amostra foi composta por 31 grdvi-
das. Paraa realizacio da coleta de dados, as
gestantes passaram pela avaliacio nutricio-
nal, visando buscar dados especificos para
a obtengio do Indice de Massa Corporal
(IMC), alimentag;io, sinais e sintomas gas-
trointestinais, suplementos orais, etilismo
e tabagismo. Em seguida, as mesmas pas-
saram para a avalia¢io odontoldgica, onde
foram feitas uma anamnese de forma mi-
nuciosa ¢ em seguida passaram por exame
clinico, para a andlise do indice de CPOD
(cariados, perdidos e obturados).

Feita a coleta de dados os mesmos
foram submetidos a teste estatistico de
Fisher e McNemar onde foi fixado o nivel
de significincia cujo (P = 0,046) mostra
que o Indice de Massa Corporal (IMC)
e o indice de CPOD (cariados, perdidos
e obturados) estio significativamente e
estatisticamente relacionados. Todo o pro-
cessamento estatistico foi realizado no sof-
tware BioEstat versao 5.3.

Vale ressaltar que IMC ¢é asigla para [n-
dice de Massa Corpérea, parAmetro ado-
tado pela Organiza¢io Mundial de Satde
para calcular o peso ideal de cada pessoa. E
sua classificagio se dd da seguinte forma:
maior que 40,0: obesidade grave; entre
18,5 ¢ 24,9: normal; menor que 18,5: ma-
greza

RESULTADOS

Verificou-se primeiramente acerca da
idade das gestantes, sendo que as mesmas

10990 saidecoletiva = 2022; (12) N.78

foram divididas por grupos organizados
conforme a tabela 1.

Em seguida foi questionado as gestan-
tes acerca do uso de alcool (etilismo) e se
as mesmas fumavam (tabagismo). Entre
as 31 gestantes 64,52% responderam que
nio faziam uso de bebidas alcodlicas,
35,48% responderam que faziam sim a
ingestao de bebidas alcodlicas. Ao serem
questionadas sobre o tabagismo, 83,87%
das gestantes responderam que no faziam
uso de cigarros ou afins, ¢ 16,13% das ges-
tantes responderam que ainda faziam sim
o uso de cigarros.

Durante a avaliagio nutricional tam-
bém foi feito um levantamento de dados
sobre as refeicoes das gestantes (tabela
2), dentro do questiondrio, foi especifi-
cado na pergunta sobre quantas refei¢oes
as mesmas faziam no dia, porém nio de
forma numérica, as perguntas foram feitas
de modo que viessem buscar quais seriam
essas refei¢oes de fato de forma rotineira.
Os resultados mostram uma certa variin-
cia entre as refei¢oes das gestantes, o que
mostra que nem todas faziam as refei¢oes
corretamente.

Tabela 1- Faixa etaria das gestantes.

Variaveis N°
15a21anos 06
22 a30anos 15
31a40anos 08
41 a50anos 02

Fonte: Proprios autores, Belém (PA). (2021)

%
19,35%
48,39%
25,81%
6.45%

Tabela 2 - Refeicoes realizadas pelas gestantes

Variaveis

Almoco/Jantar
Desjejum/almoco/jantar
Desjejum/almoco/jantar/ceia
Desjejum/lanche/almoco/jantar/ceia
Desjejum/almoco/lanche/jantar
Desjejum/almoco/lanche/janta/ceia

Desjejum/lanche/almoco/lanche/janta/ceia

Fonte: Proprios autores, Belém (PA). (2021)

N° %

01 3,33%
01 3,33%
02 6,67%
01 3,33%
07 23,33%
01 3,33%
16 56,67%

Tabela 3 - indice de massa corporal das gestantes

Variaveis N°
IMC BOM 12
IMC RUIM 19

Fonte: Proprios autores, Belém (PA). (2021)

%

39%
61%
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Apds o levantamento de dados sobre
as refeicoes das gestantes, foi questiona-
do acerca dos sinais e sintomas durante a
gravidez, entre eles, constipacio, diarreia,
disgeusia, €mese, nduseas, odinofagia,
plenitude géstrica, queimagio e refluxo.
Durante a andlise observou-se que a todas
as gestantes apresentavam apenas alguns
dos sintomas em pauta e que se tornaram
mais recorrente entre elas, mostrando ape-
nas resultados em plenitude géstrica, com
36,36% de acometimento nas gestantes,
queimagio que apresentou 45,45% ¢ reflu-
xo com 18,18%.

Com base no peso, altura, periodo ges-
tacional, obteve-se o IMC (indice de mas-
sa corporal), foram organizados em indice
de IMC bom, onde estavam as gravidas
que tinham o peso adequado para o peri-
odo de gestagio, e as com o peso normal.
J4 o indice de IMC ruim foi colocado para
grévidas que estavam sobrepeso, obesas,
ou abaixo do peso normal conforme mos-
tra a tabela 5 a seguir.

Apds a avaliagio nutricional as gestan-
tes passaram por avaliacio odontoldgica,
para a obtencio do indice de CPOD (ca-
riados, perdidos e obturados). Os resulta-
dos estao apresentados na Tabela 6. O que
resultou em média um CPOD de 4,38.

Com base nesses achados, buscou-se
verificar quais os clementos dentérios fo-
ram mais acometidos nas gestantes, seja
com o IMC bom ou ruim. Os resultados
mostraram maior prevaléncia em molares,
e menor prevaléncia em caninos (Tabela
7).

Com os resultados obtidos, foi possivel
correlacionar o indice de massa corporal e
o indice de CPOD. Os resultados mostra-
ram que as grdvidas mais acometidas com
lesdes cariosas sao especificamente as ges-
tantes que apresentaram indice de massa
corporal ruim. As gestantes com indice
de IMC bom, que corresponde a 39% da
amostra, foram encontrados no total 12
elementos com lesoes cariosas. J& em ges-
tantes com indice de IMC ruim que cor-
responde a 61% da amostra foi encontrada
no total 73 elementos com lesdes cariosas.

Em gestantes com indice de IMC
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Tabela 4 - indice de CPOD das gestantes

Variaveis N°
CARIADOS 85
PERDIDOS 32
OBTURADOS 21

Fonte: Proprios autores, Belém (PA). (2021)

%

62%
23%
15%

Tabela 5 - Dentes mais comprometidos durante a gestacao

Variaveis N°
CANINOS 02
INCISIVOS CENTRAIS 04
INCISIVOS LATERAIS 04
MOLARES 102
PRE-MOLARES 26

Fonte: Proprios autores, Belém (PA). (2021)

ruim que corresponde a 61% da amostra
foi encontrado um total de 13 elementos
obturados. Assim como 26 clementos per-

didos.
DISCUSSAO

Os resultados da presente pesquisa re-
forcam o que se vem observando na lite-
ratura cientifica, ou seja, a necessidade da
interdisciplinaridade entre a nutri¢ao e a
odontologia durante o perfodo gestacio-
nal. E imperioso que a relagio do trindmio
médico/dentista/paciente faca parte de
politicas preventivas, para tanto, deve-se
desenvolver um atendimento de qualidade
A gestante ¢ ao bebé.’

Por outro lado, a literatura reporta que
ainda sdo poucas as gestantes com acesso a
essas orientagdes. Autores apontam que a0
avaliarem o conhecimento relacionado a
satde bucal de 237 gestantes da cidade de
Araraquara-SP, constataram que apenas
33% receberam orientagoes sobre como
manter sua satide bucal, sendo o cirurgido-
-dentista o principal divulgador (37,3%).
Uma pesquisa realizada em Andpolis-GO,
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%

1,55%
3,88%
3,88%
73,64%
17,05%

das gestantes que aguardavam atendimen-
to médico em niicleos de saude publica da
cidade, apenas 37,5% haviam recebido tais
informagdes.’

E importante que o cirurgiéo-dentista
faca o aconselhamento dietético a suas pa-
cientes gestantes, considerando alimentos
acucarados, comidas ¢ bebidas dcidas ¢ a
sua maneira e frequéncia de ingestdo, ji
que o agtcar ¢ um importante fator die-
tético na etiologia da carie. Dentro deste
procedimento, a avaliagio do consumo
alimentar ajuda na detec¢io de ingestiao
inadequada de nutrientes e hébitos desfa-
voréveis 4 saude geral e bucal da paciente.®

A inadequagio do estado antropomé-
trico materno, tanto pré-gestacional como
gestacional, constitui um problema de
saude publica inquestiondvel, pois favo-
rece o desenvolvimento de intercorréncias
gestacionais ¢ influéncia nas condicoes de
satde materna e do concepto, no periodo
pos-parto, da mesma forma, vérios estudos
associam o ganho de peso excessivo na ges-
tacdo a um maior risco de desenvolver hi-
pertensao, diabete, parto cirdrgico ¢ obe-
sidade.”* Estudos revelaram que mulheres
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com ganho de peso excessivo na gestacio
apresentam 5,83 vezes mais chances de dar
luz uma crian¢a com macrossomia.”

As referéncias obtidas com o indice
de massa corporal (IMC) e o indice de
CPOD das gestantes comprovam que essa
relagio pode ter efeito tanto na satide bucal
quando se tratar do indice de massa corpo-
ral, quanto no estado nutricional, quando
se tratar de satide bucal, ¢ muito importan-
te que as duas 4reas sejam trabalhadas em
conjunto. Com base na andlise de dados
estatisticos, constatou-se que hi uma pre-
valéncia de elementos dentérios, cariados,
perdidos ¢ obturados em gestantes que
apresentaram o indice de massa corporal
ruim. Observa-se que das gestantes com o
IMC ruim, 63,15% apresentaram lesao de
cérie, ¢ 36,84% nio apresentavam lesoes
cariosas. Comparando ao indice de massa
corporal bom, apenas 18,18% apresenta-
ram lesoes cariosas e 81,81% nio tinham
lesGes de crie. Quanto aos elementos ob-
turados, das gestantes com o IMC ruim
75% apresentavam elementos obturados

e apenas 25% das gestantes com o IMC

bom, apresentavam elementos obturados.
Somente 22,22% das gestantes com 0O
IMC bom, tiveram elementos perdidos,
e 77,77% das gestantes com o IMC ruim
tiveram elementos perdidos, mostrando
uma diferenca significativa do indice de
CPOD em gestantes com IMC BOM ¢
IMC RUIM.

A incidéncia da cdrie dentdria nio estd
diretamente ligada ao perfodo gestacional,
mas, sim, a fatores nutricionais, que faz
com que a gestante diminua a quantidade
de ingestao de alimentos durante as refei-
¢oes ¢ aumente sua frequéncia. Esta atitu-
de resulta em um incremento de carboi-
dratos na dieta que, associado ao descuido
com a higiene bucal, aumenta o risco de
cérie. As gestantes diminuem a frequéncia
de escovagio, principalmente no periodo
da manhi, devido aos enjoos matutinos, as
que mantem a mesma frequéncia escovam
mais rdpido com menos cficiéncia.’

E importante ressaltar que o fluxo sali-
var aumenta nos primeiros meses da gesta-
¢io e a hiperatividade das glandulas saliva-
res é um fendmeno, sem causa definida. O

excesso de secrecdo salivar provoca nusea
¢ vdmito ¢, sc persistir até o final da gesta-
¢io, provoca queda da capacidade tampio
da saliva, fator importante no aumento do
risco de desmineralizacao dental.®

CONCLUSAO

Embora a gestagio por si s6 nio seja
responséavel pelo aparecimento da cdrie
dentdria, doenca periodontal ¢ outras
manifestagdes bucais, faz-se necessirio o
acompanhamento odontolégico e nutri-
cional no pré-natal com vistas 4 identifica-
¢do de riscos a saude bucal, & necessidade
do tratamento curativo ¢ A realizacio de
acoes de natureza educativo-preventivas.

Com base nos resultados obtidos ¢ per-
cetivel que as a¢des nutricionais ¢ odon-
toldégicas durante o perfodo gestacional
sdo de extrema importncia ¢ necessérias
no perfodo gestacional, pois os resultados
encontrados nesta pesquisa apontam uma
forte relagao entre clas.
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