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RESUMO

Objetivo: Descrever conhecimentos, atitudes e praticas sobre o pré-natal odontoldgico entre
gestantes acompanhadas na aten¢do primaria a saude. Métodos: Inquérito transversal, descritivo,
com 30 gestantes usuarias da Unidade de Salde da Familia Santa Ménica, em Camaragibe,
Pernambuco, Brasil. Aplicou-se questionario estruturado e realizou-se analise descritiva.
Resultados: A amostra é predominantemente jovem. A maioria relata escovacdo frequente,
enquanto o uso de fio dental é heterogéneo. Quase 80% avaliam a satde bucal como boa ou
excelente, e pouco menos da metade refere alterac6es, sobretudo sangramento gengival. Cerca de
75% afirmam acompanhar o pré-natal odontol6gico e a maior parte realizou a0 menos uma
consulta, com predominancia de contato Unico. A importancia do pré-natal odontoldgico é
amplamente reconhecida, embora a familiaridade com o rétulo seja menor e a crenca de que
problemas bucais afetam a gestagdo ndo seja unanime. Conclusdo: Observa-se valorizagcdo do
servigco, uso presente porém pontual e convivéncia de autopercep¢do positiva com sinais
referidos, 0 que, a luz do perfil social, ajuda a compreender os padrfes de conhecimentos, atitudes
e praticas na atencdo primaria local e reforca a relevancia de acompanhar a continuidade do
cuidado e a clareza terminoldgica.
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Atitudes e Préaticas. Saude Bucal.

! Bacharel em Odontologia, Centro Universitario Mauricio de Nassau (UNINASSAU), Olinda, Pernambuco, Brasil.
E-mail: aimee.costa.luna@gmail.com Orcid: https://orcid.org/0009-0002-9032-7711

2 Bacharel em Odontologia, Centro Universitario Mauricio de Nassau (UNINASSAU), Olinda, Pernambuco, Brasil.
E-mail: alyne.andrade@upe.br Orcid: https://orcid.org/0009-0002-7134-126X

% Especializagdo em Ortodontia, Instituto de Medicina Integral Professor Fernando Figueira (IMIP), Recife,
Pernambuco, Brasil. E-mail: dentistamsc@gmail.com Orcid: https://orcid.org/0000-0003-4899-8634

4 Doutora em Ciéncia da Computagdo, Universidade Federal de Pernambuco (UFPE), Recife, Pernambuco, Brasil.
E-mail: erika.medeiros@upe.br Orcid: https://orcid.org/0000-0003-2506-7116

Revista DCS. 2025, v. 22, n. 85, p. 01-17. 1
ISSN: 2224-4131



Aimeé Aiame Costa Luna, Alyne Santos de Andrade, Manuela de Souza Calado, Erika Carlos Medeiros

ABSTRACT

Describe knowledge, attitudes, and practices regarding prenatal dental care among pregnant
women followed in primary health care. Methods: A descriptive, cross-sectional survey was
conducted with 30 pregnant women receiving care at the Santa Moénica Family Health Unit in
Camaragibe, Pernambuco, Brazil. A structured questionnaire was applied, and descriptive
analysis was performed. Results: The sample is predominantly young. Most report frequent
toothbrushing, while dental floss use is more variable. Almost 80% rate their oral health as good
or excellent, and just under half report some alterations, mainly gingival bleeding. About 75%
state that they attend prenatal dental care, and most had at least one appointment, with a
predominance of a single contact. The importance of prenatal dental care is widely recognized,
although familiarity with the term itself is lower, and the belief that oral problems affect
pregnancy is not unanimous. Conclusion: There is a clear appreciation of the service, with usage
present but occasional, and a coexistence of positive self-perception with reported signs. In light
of the social profile, this helps explain the patterns of knowledge, attitudes, and practices in local
primary care and reinforces the relevance of monitoring continuity of care and terminological
clarity.

Keywords: Prenatal Dental Care. Primary Health Care. Pregnant Women. Knowledge, Attitudes,
and Practices. Oral Health.

RESUMEN

Obijetivo: Describir los conocimientos, actitudes y practicas sobre el cuidado odontoldgico
prenatal entre gestantes atendidas en la atencion primaria de salud. Métodos: Se realiz6 una
encuesta transversal y descriptiva con 30 gestantes usuarias de la Unidad de Salud de la Familia
Santa Mdnica, en Camaragibe, Pernambuco, Brasil. Se aplico un cuestionario estructurado y se
efectud un andlisis descriptivo. Resultados: La muestra es predominantemente joven. La mayoria
refiere un cepillado frecuente, mientras que el uso de hilo dental es mas heterogéneo. Casi el 80%
evalula su salud bucal como buena o excelente, y un poco menos de la mitad reporta alteraciones,
principalmente sangrado gingival. Cerca del 75% afirma asistir al cuidado odontologico prenatal
y la mayoria realiz6 al menos una consulta, predominando el contacto Unico. La importancia del
cuidado odontolodgico prenatal es ampliamente reconocida, aungue la familiaridad con el término
es menor y la creencia de que los problemas bucales afectan la gestacién no es unanime.
Conclusidn: Se observa una valoracion del servicio, un uso presente pero puntual y la coexistencia
de una autopercepcién positiva con signos referidos. A la luz del perfil social, esto ayuda a
comprender los patrones de conocimientos, actitudes y préacticas en la atencion primaria local y
refuerza la relevancia de acompafar la continuidad del cuidado y la claridad terminolégica.

Palabras clave: Atencion odontologica prenatal. Atencion primaria de salud. Gestantes.
Conocimientos, actitudes y préacticas. Salud bucal.
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INTRODUCAO

A realizacdo do pré-natal € um componente indispensavel da saide materno-infantil e, no
Brasil, as diretrizes nacionais ja incorporam o cuidado odontologico como parte da rotina da
Atencdo Primaria a Saude (APS). Desde 2022, o Plano Nacional de Garantia do Pré-Natal
Odontolégico no Sistema Unico de Satde (SUS) e a Nota Técnica n® 15/2022-SAPS/MS orientam
que a gestante tenha pelo menos uma consulta odontoldgica durante o pré-natal, com meta de
ampliacdo progressiva desse indicador na rede (Brasil, 2022a; Brasil, 2022b). Esses marcos
normativos se somam a iniciativas de financiamento como o Previne Brasil, que contribuiram
para expandir 0 acesso: registros administrativos indicam que a propor¢éo de gestantes com ao
menos uma consulta odontoldgica no SUS subiu de 15% (2018) para 69% (2023) no pais, com
0s maiores ganhos nas regides Norte e Nordeste (Schuch et al., 2024). Ainda assim, a cobertura
permanece desigual e aquém do desejavel em muitos municipios; em 2022, por exemplo,
levantamento do Ministério da Salde reportou apenas 51% de gestantes com atendimento
odontologico (Brasil, 2022c).

A gestacdo é um periodo de intensas alteracfes hormonais e imunolégicas que agravam a
resposta inflamatdria gengival e modificam habitos de higiene e alimentacdo. A literatura recente
estimou prevaléncia de periodontite em torno de 40% em gestantes (Nannan et al., 2022; Chen et
al., 2022). Esses agravos, quando néo tratados, elevam a carga de dor, sangramento gengival e
infeccdes orais em um momento vulneravel da vida reprodutiva (Nannan et al., 2022).

No plano dos desfechos perinatais, a evidéncia acumulada associa doenca periodontal
materna a parto prematuro com risco relativo (RR) =1,57 e indice de confianga (IC) de 95% 1,31—
1,88 e baixo peso ao nascer com RR~2,43 e IC de 95% 1,73-3,41, em metanalise de estudos
observacionais (Zhang et al., 2022). Em paralelo, revisdes sobre tratamento periodontal durante
a gestacdo sugerem beneficio modesto a depender do protocolo: sinteses apontam redugéo do
risco de prematuridade quando se empregam estratégias combinadas (p. ex., raspagem e
alisamento radicular com antissépticos), enquanto outras analises ndo encontram efeito
consistente — o que indica certeza de evidéncia ainda limitada e heterogénea (Nannan et al.,
2022; Padilla-Caceres et al., 2023). Independentemente da controvérsia sobre impacto causal em
desfechos obstétricos, ha consenso de que o cuidado odontoldgico é seguro em qualquer trimestre
(incluindo anestesicos locais e radiografias com protecdo) e deve ser encorajado (American

College of Obstetricians and Gynecologists, 2013; American Dental Association, 2025).
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Apesar das recomendagdes, barreiras culturais e desinformacéao ainda restringem o uso de
servigos odontoldgicos na gestacdo. Em contextos brasileiros, inquéritos com puérperas mostram
ndo utilizacdo de servigos odontoldgicos durante a gestacdo em 60,1% (1C95% 58,2-61,9%) no
extremo sul do pais; séries histdricas nacionais apontam baixa, porém crescente, prevaléncia de
consultas odontoldgicas no pré-natal (46% em 2011-2012 para 52% em 2013-2014 entre
usuarios do SUS) e importantes gradientes por escolaridade e trabalho remunerado (Konzen
Junior et al., 2019; Wagner et al., 2021). Esses dados reforcam que conhecimento, atitudes e
praticas (CAP) sdo determinantes criticos do acesso e, portanto, alvos legitimos de pesquisa e
intervencdo em APS.

A luz das diretrizes federais, o Indicador 3 do Previne Brasil estabelece meta de 60% de
gestantes com atendimento odontolégico no pré-natal (Brasil, 2022a). Em dez/2022, relatorio do
Ministério da Saude registrou 51% de cobertura nacional — avango, porém abaixo da meta
(Brasil, 2022b). No recorte municipal, a Secretaria Estadual de Satde de Pernambuco (SES-PE),
com base em dados do Sistema de Informacdo em Salde para a Atencdo Bésica (SISAB), mostra
que Camaragibe apresentou 9%, 18% e 17% nos quadrimestres Q1-Q3/2021 e 29% no Q1/2022,
também inferiores a meta nacional de 60% (SISAB, 2025; Pernambuco, 2022). Diante desse
descompasso entre norma e cobertura efetiva, e considerando viabilidade operacional, acesso
direto e anuéncia institucional — inclusive pelo estagio prévio de uma das pesquisadoras na
Unidade de Saide da Familia (USF) Santa Monica, optou-se por realizar um estudo transversal,
descritivo e quantitativo na USF Santa Monica (Camaragibe-PE), com amostragem por
conveniéncia de gestantes em acompanhamento na unidade (n=30), coleta em outubro de 2025,
mediante questionario CAP adaptado e aplicado por entrevistadoras, e analise descritiva dos
dados, com os objetivos descritos a seguir.

O objetivo geral deste estudo é: Descrever os Conhecimentos, Atitudes e Praticas (CAP)
sobre o pré-natal odontoldgico de gestantes usuarias de uma USF (USF Santa Ménica), no
municipio de Camaragibe, Pernambuco, Brasil.

Para atingir o objetivo foram delineados trés objetivos especificos, listados a seguir:

1. Caracterizar o perfil sociodemografico das participantes;
2. Avaliar os hébitos/praticas de higiene bucal e uso de servi¢os, bem como a percepcéo e

as atitudes em relacdo a saude bucal durante a gestagéo;
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3. Mensurar e descrever os componentes de conhecimento, atitudes e préaticas (CAP) sobre
0 pré-natal odontoldgico, explorando cruzamentos qualitativos com uso de servicos e
autopercepcao

A proxima secdo apresenta o referencial teorico.

REFERENCIAL TEORICO

O presente referencial tedrico constitui um panorama conciso da literatura cientifica
recente sobre a odontologia pré-natal, abordando a prevaléncia do acesso aos servigos, a avaliacéo
dos CAP das gestantes e as principais controvérsias clinicas que envolvem o tratamento da doenca
periodontal e seus desfechos perinatais, com a apresentacdo dos estudos em ordem cronoldgica
decrescente.

A literatura internacional e nacional recente revela contradi¢bes entre a percepcéo das
gestantes e suas praticas de saude bucal. O estudo multicéntrico de Lo Giudice et al. (2024), na
Italia, identificou alta carga de doenca e préaticas de higiene inadequadas, como escovacao
incorreta e baixo uso de fio dental, apesar da frequéncia diaria. De forma similar no Brasil, Lugato
et al. (2024) observaram em gestantes de alto risco que a maioria tinha uma autopercepcao
positiva (85,5%) e reconhecia a importancia do cuidado, mas quase 40% nédo receberam
orientagOes sobre tratamento, evidenciando uma lacuna de servigo na APS.

No que tange ao acesso e as barreiras culturais, Javali et al. (2022) observaram que, apesar
do bom conhecimento, a baixa conformidade com a pratica € um problema: a maioria das
gestantes consultava apenas por dor e persistia a crenga de que o tratamento era seguro somente
antes da gestagdo. No contexto brasileiro, o acesso ainda € limitado. Wagner et al. (2021)
reportaram baixa prevaléncia de consultas (41,4% em Santa Catarina), reforcando que 0 acesso
estd ligado a fatores socioeconémicos, como a escolaridade, e ao maior nimero de consultas
médicas.

A literatura primaria recente evidencia subutilizacdo do cuidado odontologico no pre-
natal, insuficiéncia de orientacdo as gestantes e lacunas entre conhecimento/atitudes e préatica. No
campo clinico, a efetividade do tratamento periodontal durante a gestagdo para reduzir desfechos
obstétricos permanece incerta, reforcando, na atencdo primaria a satde (APS), a prioridade de
estratégias preventivas, educativas e de organizacdo do acesso. Diante desse contexto e do

desempenho abaixo das metas nacionais, a analise do CAP de gestantes na USF Santa Ménica
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(Camaragibe—PE) mostra-se pertinente para identificar barreiras informacionais e
organizacionais e orientar intervengdes interprofissionais.
A proxima secdo detalhara a metodologia, o local do estudo, a populagéo e as técnicas de

analise utilizadas para alcancar os objetivos propostos.

METODOLOGIA

Esta secdo apresenta, de forma sintética, os procedimentos metodologicos adotados no
estudo, abrangendo delineamento, cenério, participantes, amostragem, instrumento e
procedimentos de coleta, além das estratégias de analise e dos aspectos éticos. O objetivo €é
explicitar o caminho percorrido para garantir rigor, transparéncia e reprodutibilidade dos

resultados

Populac¢éo do Estudo e Periodo

Trata-se de um estudo transversal, descritivo, de abordagem quantitativa, realizado na
USF Santa Ménica, no municipio de Camaragibe, Pernambuco, Brasil.

As gestantes de alto risco sdo acompanhadas em servicos especializados (policlinicas ou
hospitais de referéncia), conforme a estratificacdo de risco realizada pela equipe de pré-natal da
atencdo primaria (Brasil, 2022d). Os critérios dessa triagem estdo definidos nos protocolos da
Politica do Previne Brasil e nas diretrizes de atencdo a gestante no SUS.

A Unidade de Saude da Familia Santa Ménica (registrada sob n°® 2346206 no Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Saude), localizada no municipio de Camaragibe - PE, integra a
rede de assisténcia a saude. Com a oferta dos servicos de clinica médica - ambulatério,
enfermagem, imunizacao e assisténcia odontologica, atende uma populagéo de aproximadamente
25.000 usuarios no seu territdrio, adscrito a area de abrangéncia de aproximadamente 7,3 kmz2.
Nesta unidade, atuam uma Equipe de Sadde da Familia, uma Equipe de Saude Bucal (01) e uma
Equipe Multiprofissional na Atencdo Primaria & Saude (CNES, 2025).

A populagdo do estudo foi composta por 30 gestantes de risco habitual em

acompanhamento de pre-natal na unidade. A coleta de dados ocorreu em outubro de 2025.
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Consideragcdes Eticas e Critérios de Inclusdo e Exclusdo

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade Uninassau
Olinda, via Plataforma Brasil, sob 0 CAAE 83424764.6.0000.0408, tendo sido aprovado em 03
de outubro de 2025 (parecer versdo 4). A instituicdo proponente foi a Ser Educacional S.A. e 0
financiamento foi proprio.

A pesquisa observou os principios éticos estabelecidos pela Resolucdo do Conselho
Nacional de Saude (CNS) n° 466, de 12 de dezembro de 2012, que dispbe sobre diretrizes e
normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos, e pela Lei n® 13.709, de 14
de agosto de 2018, Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais (LGPD), que regula o tratamento de
dados pessoais, inclusive em meios digitais (Brasil, 2013; Brasil, 2018). Todas as participantes
foram informadas sobre objetivos, procedimentos, riscos e beneficios e consentiram por meio do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foram assegurados anonimato,
confidencialidade e uso exclusivo das informacdes para fins cientificos. As participantes foram
ainda informadas, no momento do consentimento, sobre as diretrizes de tratamento de dados
pessoais adotadas neste estudo, detalhadas na secédo a seguir.

Foram incluidas no estudo gestantes > 18 anos, classificadas como risco habitual, em
acompanhamento de pré-natal pela equipe da USF Santa Ménica no periodo do estudo. Gestantes
que ndo desejaram participar ou ndo assinaram o TCLE ficaram de fora do estudo. Foram
excluidas, ainda, as gestantes que nunca realizaram tratamento odontoldgico, com vistas a focar

na percepcao de gestantes com alguma experiéncia prévia de cuidado.

Selecdo da Amostra

A amostra foi ndo probabilistica, por conveniéncia. As participantes elegiveis e acessiveis
as pesquisadoras foram convidadas individualmente na sala de espera da USF Santa Monica,
antes ou apos a consulta, conforme disponibilidade e aceitacdo, sendo informadas sobre os
objetivos do estudo e a voluntariedade da participacdo. Apds esclarecimentos, foram verificados
os critérios de inclusdo e exclusdo previamente definidos, e as gestantes que concordaram

assinaram o TCLE.
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Coleta de Dados

Utilizou-se questionario estruturado com 17 questdes de multipla escolha, organizado em
trés secdes: (i) condigcdes sociodemograficas (renda, idade, situacdo de trabalho, estado civil,
escolaridade); (ii) praticas de saude bucal (frequéncia de escovacéo, uso do fio dental etc.); (iii)
conhecimento sobre pré-natal odontoldgico. A aplicagdo foi presencial, feita por duas
entrevistadoras treinadas (duas pesquisadoras responsaveis por esse estudo), em sala privativa da
unidade, nos turnos manha e tarde, trés vezes por semana. O tempo médio de resposta foi de = 5
minutos. As pacientes eram abordadas para a entrevista enquanto esperavam a consulta, ou ap6s
esta, na USF. Essa abordagem (pré ou pos-consulta) buscou garantir acessibilidade e ndo interferir
na rotina assistencial da unidade.

O procedimento seguiu etapas breves e uniformes: (a) acolhimento e apresentacdo da
pesquisa; (b) checagem de elegibilidade; (c) leitura orientada do TCLE, esclarecimento de
davidas, riscos/beneficios e confirmacdo de voluntariedade; (d) reforco de que os dados seriam
usados apenas para a pesquisa, com confidencialidade e conformidade a LGPD; (e) instrucGes de
preenchimento (sem respostas induzidas, liberdade para pausar/encerrar); (e) aplicacdo do

questionario em sala reservada; (f) conferéncia final de completude e agradecimento.

Gestéo, Seguranca e Ciclo de Vida dos Dados

Os dados foram digitados e armazenados em nuvem do Google (Google Drive), em pasta
com acesso restrito as pesquisadoras, sem compartilhamento externo e com uso exclusivo para
esta pesquisa. N& houve dupla digitacdo; contudo, as duas entrevistadoras conferiram
conjuntamente todas as informacdes inseridas para minimizar erros de entrada. Nao houve dados
faltantes.

O prazo de retencédo dos dados € definido em 1 (um) ano, ficando armazenados até outubro
de 2026 e, em seguida, serdo descartados de forma definitiva. Todas essas informagdes foram
comunicadas as participantes durante a entrevista e constam do TCLE, em conformidade com a
Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD).
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Apresentam-se, nesta secdo, os resultados do inquérito descritivo com 30 gestantes
acompanhadas na USF Santa Ménica. Para facilitar a leitura, os achados estdo organizados em:
Tabela 1 (caracteristicas sociodemogréficas), Tabela 2 (habitos e praticas de saude bucal, uso de
servicos, autopercepcdo e alteracGes referidas) e Figuras 1-3 que contém gréficos (conhecimento
e atitudes sobre o pré-natal odontoldgico e crencas acerca do impacto da satde bucal na gestacao).
As variaveis sdo descritas por frequéncias absolutas e relativas e destacam padrdes relevantes ao
cuidado na Atencédo Primaria.

Os dados sociodemogréficos, mostrados na Tabela 1, indicam um perfil majoritariamente
jovem (76,7% entre 18-30 anos) e com insercdo laboral limitada (66,7% desempregadas),
configurando potencial vulnerabilidade socioeconémica: 70% das participantes declaram renda
familiar de até um salario minimo. A escolaridade concentra-se no ensino médio completo (50%),
com 30% em trajetdria de ensino superior (incompleto/completo) e 20% sem concluir o ensino
médio (13,3% EM incompleto; 6,6% EF completo/incompleto), o que sugere heterogeneidade na
base de letramento em salde e demanda materiais educativos com linguagem clara e estratégias
de comunicacdo diferenciadas. Observa-se distribuicdo equilibrada do estado civil (33,3%
solteiras, 33,3% casadas, 33,3% em unido estavel), apontando redes de apoio domiciliar distintas.
A auséncia de gestantes >40 anos ¢ compativel com o padrao etario esperado na USF local e
reduz a probabilidade de comorbidades associadas a idade, mas também limita comparagdes por
faixas etarias ampliadas.

Na Tabela 2 observam-se trés dimensdes autorreferidas: comportamentos (70% relatam
escovar >3x/dia; 86,7% referem dieta ‘mais saudavel’), autopercepgao global (80% classificam a
saude bucal como boa/excelente) e sinais especificos (43,3% notaram alguma alteracdo; entre

estas, sangramento gengival em 84,6%).
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Tabela 1. Dados das condicfes sociodemograficas.

N (%)
Faixa etaria
Entre 18 e 30 anos 23 (76,7%)
Entre 30 e 40 anos 7 (23,3%)
Acima de 40 anos 0 (0%)
Estado civil
Solteira 10 (33,3%)
Casada 10 (33,3%)
Divorciada 0 (0%)
Vilva 0 (0%)
Unido estavel 10 (33,3%)
Renda familiar
Inferior a um sal&rio minimo 12 (40%)
Um salério minimo 9 (30%)
Acima de um salario minimo 9 (30%)
Escolaridade
Ensino fundamental 1 (3,3%)
incompleto
Ensino fundamental 1 (3,3%)
completo
Ensino médio incompleto 4 (13,3%)
Ensino médio completo 15 (50%)
Ensino Superior incompleto 6 (20%)
Ensino Superior completo 3 (10%)
Pés-graduacdo completa 0 (0%)

Situacdo de trabalho

Empregada

10 (33,3%)

Desempregada

20 (66,7%)

Fonte: Elaborado pelas autoras.

O achado de que somente 6 participantes julgam sua saude ‘ruim’ enquanto 13
reconhecem alteracdes é plausivel, uma vez que, por exemplo, ocorréncias como tartaro (7,7%)
podem ser entendidas como necessidade de profilaxia, e 0 sangramento pode ser percebido como
evento transitério da gestacdo, sem rebaixar a avaliacdo global. J& no uso de servicos, embora
80% relatem ao menos uma consulta, ha concentragdo em uma Unica visita (56,7%) e 20% n&o
consultaram, de modo que apenas 23,3% realizaram >2 consultas — padréo que descreve baixa

continuidade do cuidado (Figura 3).

Tabela 2. Dados de sade bucal.

N (%)
Frequéncia de escovacao
Nenhuma 0 (0%)
1 vez ao dia 1 (3,3%)
2 vezes ao dia 8 (26,7%)
3 vezes ao dia 18 (60%)
Mais de 3 vezes ao dia 3 (10%)

Frequéncia do uso do fio dental
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Néo faz 0 uso

11 (36,7%)

1 vez ao dia

11 (36,7%)

2 vezes ao dia 4 (13,3%)
3 vezes ao dia 4 (13,3%)
Realizacdo de consulta odontol6gica durante a gravidez
Nd&o realizou 6 (20%)
Realizou 1 consulta 17 (56,7%)
Realizou 2 consultas 4 (13,3%)
Realizou mais de 2 consultas 3 (10%)

Como voceé considera sua satde bucal?

Boa 22 (73,3%)
Ruim 6 (20%)

Excelente 2 (6,7%)

Durante a gestacdo vocé procura fazer uma alimentacdo mais
saudavel?
Sim 26 (86,7%)
Néo 4 (13,3%)
Durante a gestacdo vocé notou alguma alteracdo bucal?

Sim 13 (43,3%)
Néo 17 (56,7%)

Se sim, qual? (m

Gltipla marcacéo)

Presenca de tartaro 1(7,7%)
Sensibilidade dentéria 4 (30,8%)
Sangramento da gengiva 11 (84,6%)
Aumento focal volumétrico da 1(7,7%)
gengiva (granuloma
Piogénico)
Qutros 0 (0%)

Fonte: Elaborado pelas autoras.

Em vez de sustentar as avaliacbes positivas, a predominancia de uma Unica consulta
aponta baixa continuidade do cuidado bucal; ainda assim, ha alta autopercepcao positiva, mas, ao
mesmo tempo, ajuda a explicar a persisténcia de alteracGes referidas por 43,3% das participantes.

As Figuras 1A-1B mostram duas dimensdes distintas: familiaridade com a expressdo
“pré-natal odontologico” (1A: 53,3% “sim”) e comportamento referido (1B: 76,7% dizem ““fazer
o acompanhamento™). A assimetria indica que parte das gestantes realizou consulta odontolégica
na gestacdo sem necessariamente associa-la ao rétulo “pré-natal odontoldgico”. Isso é compativel
com a Tabela 2: 80,0% relataram ao menos uma consulta (com forte concentracdo em apenas
uma visita, 56,7%), padrdo que pode ter sido entendido como “acompanhamento de pré-natal”.
Por outro lado, os 23,3% que negam acompanhamento aproximam-se dos 20,0% que nao
consultaram. Em sintese, conhecimento do nome do servico e uso efetivo ndo se sobrepdem 1:1
neste grupo, possivelmente por diferencas de linguagem no servico, interpretacdo do item b e/ou

Vviés de resposta.
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Figura 1. A) Vocé ja ouviu falar em pré-natal odontolégico? B) Vocé faz o acompanhamento de pré- natal
odontolé6gico?

46,7% B Sim H 5im

Nao Nio

Fonte: Elaborada pelas autoras.

As Figuras 2A—2C olham para trés pontos: (2A) se as gestantes acreditam que problemas
dentarios/gengivais afetam a gravidez, (2B) se consideram importante o pré-natal odontolégico e
(2C) se dizem ter mudado habitos apds as consultas. Em 2A, s6 56,7% responderam “sim”, com
23,3% “nao” e 20% “talvez”, mostrando duvida relevante sobre essa relacdo. Mesmo assim, em
2B, 93,3% avaliam o pré-natal odontoldgico como importante — em outras palavras, o servico é
amplamente valorizado mesmo entre quem ndo tem certeza sobre o efeito dos problemas bucais
na gestacdo. Ja em 2C, 56,7% relatam mudanca de habitos (17 gestantes); considerando apenas
quem de fato teve ao menos uma consulta (24 gestantes), isso equivale a 17/24 = 71% que dizem
ter mudado e 7/24 = 29% que ndo.

Cruzando as fontes (Tabelas 1 e 2, Figuras 1 e 2), nota-se que 0 que as gestantes chamam
de “acompanhar” (Figura 1B) coincide, em grande parte, com ter realizado ao menos uma
consulta odontoldgica (Tabela 2); porém, quando se observa a continuidade do cuidado — duas

Ou mais visitas — esse grupo se reduz a uma minoria (Tabela 2).
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Figura 2. A) Vocé acha que os dentes e os problemas gengivais podem afetar a gravidez? B) VVocé acha importante
a realizacdo do pré-natal odontoldgico? C) Seus habitos de higiene bucal mudaram depois das consultas no pré-

natal odontol4gico?®
z\m g

B T0%
wSim o« N3o » Talvez = Sim = Nio = Talvez

9 mg

® Sim = Nio = Talver = Niorealizou consulta odontoldgica

Fonte: Elaborada pelas autoras.

Figura 3. Distribuicdo da frequéncia de consultas odontoldgicas realizadas pelas gestantes acompanhadas na USF
Santa Mbnica.

50+

Porcentagem (%)
w
o

10¢

Néo realizou 1 consulta 2 consultas >2 consultas
Numero de consultas

Fonte: Elaborada pelas autoras.

Em atitude versus crenga, 0 apoio ao pré-natal odontoldgico € amplamente favoravel
(Figura 2B), mesmo entre quem ndo afirma de forma inequivoca que problemas bucais afetam a
gestacdo (Figura 2A). Também se vé que a familiaridade com o rétulo “pré-natal odontoldgico”
(Figura 1A) é menor do que o uso declarado do servico (Figura 1B), sugerindo um pequeno
desencontro de linguagem. Por fim, a autopercepcdo global de satde bucal como boa/excelente
convive com o relato de sinais especificos — sobretudo sangramento — entre parte das
participantes (Tabela 2). Considerando o perfil da amostra (mais jovem, com renda menor e
muitas desempregadas) apresentado (Tabela 1), atitude versus pratica continuada (Figura 3) e
percepcao global versus sinais referidos (Tabela 2).

5 O percentual de 56,7% refere-se a amostra total (N = 30). Ao considerar apenas as gestantes que realizaram ao

menos uma consulta (N=24), a proporcéo que relatou mudancga de habitos ap6s a consulta aumenta para
aproximadamente 71%.
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O tratamento odontoldgico é considerado seguro em qualquer trimestre da gestacéo, sendo
0 segundo trimestre frequentemente recomendado como o periodo ideal para a realizacdo de
procedimentos ndo urgentes. A seguranca abrange tanto procedimentos preventivos, diagnésticos
e restauradores quanto o uso de anestésicos locais com vasoconstrictor e radiografias
clinicamente justificadas, desde que respeitadas as precaugdes usuais.

Ha um consenso na literatura de que o cuidado odontoldgico deve ser encorajado ao longo
de toda a gravidez, e € importante iniciar o pré-natal odontoldgico o mais cedo possivel,
preferencialmente logo na confirmacdo da gestacdo, pois a intervencdo precoce permite
identificar e manejar precocemente condi¢des inflamatorias comuns. A realiza¢do do cuidado em
qualquer momento da gestacdo é reforcada pelas diretrizes nacionais, que orientam o tratamento
de gestantes na APS. Além de reduzir dor e episodios infecciosos em um periodo de maior
vulnerabilidade, o inicio precoce amplia a chance de multiplos contatos ao longo da gestacéo,

favorecendo o acompanhamento efetivo.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo cumpriu o objetivo geral de descrever os CAP sobre o pré-natal odontol6gico
entre gestantes acompanhadas na USF Santa Ménica, em Camaragibe-PE. Em relacdo aos
objetivos especificos, (1) o perfil sociodemogréafico foi caracterizado de forma objetiva (Tabela
1); (2) os hébitos/préaticas, o uso de servicos e a percepcao/atitudes foram avaliados (Tabela 2;
Figuras 1-2); e (3) os componentes de CAP foram mensurados e descritos com cruzamentos entre
uso de servigos e autopercepcao (Tabela 2; Figuras 1-2), o que deu unidade interpretativa aos
achados. O objetivo geral, tal como formulado, mostrou-se adequado ao delineamento descritivo
e foi efetivamente atingido.

Do ponto de vista substantivo, os resultados delineiam um quadro coerente com a
realidade da Atencdo Primaria: o pre-natal odontologico é amplamente valorizado pelas
participantes; o uso do servigo existe, mas tende a ser pontual, com predominio de contato Unico;
e a autopercepcdo global positiva frequentemente coexiste com sinais especificos referidos (como
sangramento). Observa-se ainda um pequeno desencontro de linguagem: parte das gestantes
utiliza o servigco sem, necessariamente, associa-lo ao rotulo “pré-natal odontoldgico”. Em
conjunto, esses elementos ajudam a entender como conhecimento, atitude e pratica se articulam

na rotina da APS local, sem pretenséo de causalidade.
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A luz do perfil sociodemografico (Tabela 1), esse padrio é plausivel: trata-se
majoritariamente de mulheres jovens, com alta desocupacao e renda familiar mais baixa, além de
escolaridade concentrada no ensino médio — um contexto que pode favorecer contatos
assistenciais mais esporadicos, modular a forma como o servico é nomeado e percebido e, ao
mesmo tempo, sustentar avaliacdes globais positivas mesmo diante de sinais pontuais.

Em tempo, o trabalho apresenta limitagdes como: delineamento transversal e amostra por
conveniéncia em unidade Unica que restringem a generalizacdo e impedem inferéncias causais;
os dados sdo autorreferidos, sujeitos a viés de desejabilidade social; e ndo houve exame clinico
padronizado para cotejar autorrelato e condi¢do periodontal. Tais limites sdo esperados para um
inquérito descritivo de base local. Como trabalhos futuros, sugere-se: desenvolver e validar um
escore composto de CAP; incluir exame clinico periodontal para confronto com o autorrelato;
adotar abordagens mistas (quantitativas e qualitativas) para explorar significados de
“acompanhar” e a familiaridade com o rétulo do servigo; ampliar o escopo para multiplas USF
ou amostras probabilisticas municipais; e empregar desenhos longitudinais para acompanhar

continuidade do cuidado ao longo da gestacao.
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