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APRESENTAGAO

Cada vez mais percebemos, que no mundo da ciéncia, principalmente da
area da saude, nenhuma profissao trabalha sozinha, é necessario que varios
profissionais estdo envolvidos e engajados em conjunto, prezando pela, prevencéo,
diagnostico e tratamento de diversas patologias, visando sempre a qualidade de
vida da populacdo em geral.

A Coletanea Nacional “Difusédo do Conhecimento Através das Diferentes Areas
da Medicina” € um e-book composto por 4 volumes artigos cientificos, que abordam
relatos de caso, avaliacdes e pesquisas sobre doencas ja conhecidas da sociedade,
trata ainda de casos conforme a regido demografica, onde os locais de realizagao
dos estudos estao localizados em nosso pais, trata também do desenvolvimento de
novas tecnologias para prevenc¢ao, diagnéstico e tratamento de algumas patologias.

Abordamos também o lado pessoal e psicolégico dos envolvidos nos cuidados
dos individuos, mostrando que além dos acometidos pelas doencgas, aqueles que 0s
cuidam também merecem atencéo.

Os artigos elencados neste e-book contribuirdo para esclarecer que ambas as
profissbes desempenham papel fundamental e conjunto para manutencéo da saude
da populacdo e caminham em paralelo para que a para que a ciéncia continue
evoluindo para estas areas de conhecimento.

Desejo a todos uma excelente leitura!

Lais Daiene Cosmoski
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CAPITULO 25

MALOCLUSOES NA DENTICAO DECIDUA DE PRE-
ESCOLARES NASCIDOS PREMATUROS

Data de aceite:19/11/2018

Fernanda Malheiro Santos
Edna Maria de Albuquerque Diniz

RESUMO: Obijetivo: Verificar a incidéncia
de maloclusédo na denticdo decidua de pré-
escolares, que nasceram prematuramente, de
muito baixo peso e que receberam assisténcia
respiratoria através de Intubacgao orotraqueal e
ventilacdo mecéanica invasiva e CPAP enquanto
estiveram internadas na UTIl neonatal.
Métodos: Avaliacao: Relacdo de plano terminal
dos 2° molares deciduos; Presenca de espaco
Mordida

aberta posterior; Mordida cruzada anterior e/ou

primata; Mordida aberta anterior;

posterior; Giroversédo; Apinhamento na denticao
decidua completa. Resultados: O Tempo
de 10T e CPAP nao esta relacionado com o
tipo relacéo terminal dos molares. N&o houve
correlacdo entre dispositivos de assisténcia
respiratéria com mordida aberta. Pré-escolares
submetidos a ventilagdo mecéanica invasiva
através da intubacao orotraqueal apresentaram
maior significancia para mordida cruzada
anterior. Conclusoes: Pré-escolares que foram
submetidos a ventilacdo mecénica invasiva,
apresentaram correlagao com mordida cruzada

anterior. A prematuridade, o tipo de parto, o tipo
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de assisténcia respiratédria recebida durante a
internacao na UTI neonatal, ndo influenciam na
presenca de mordida aberta anterior.
PALAVRAS-CHAVE: Maloclusdes, pré-termo,
CPAP, Unidade de terapia intensiva

KEYWORDS: Malocclusions, preterm, CPAP,
Intensive care unit

INTRODUGCAO

De acordo com a Organizacéo Mundial de
Saude (OMS), o recém-nascido (RN) pode ser
classificado tanto quanto a idade gestacional,
quanto ao peso de nascimento. Quanto a
idade gestacional é classificado em: Recém-
nascido pré-termo (RNPT) quando nasce até
36 semanas e 6 dias; Recém-nascido a termo
(RNT) com nascimento entre 37 semanas e 41
semanas e 6 dias; Recém-nascido pds-termo
(RNPoT), quando nasce com 42 semanas ou
mais (Paulsson et al, 2004; Segre et al, 2009).

Em relacdo ao peso de nascimento,
podem ser classificados: Baixo peso (BP) com
peso de nascimento inferior a 2.500g; Muito
Baixo Peso (MBP) com peso de nascimento
inferior a 1.500g; Extremo Baixo Peso (EBP)
com peso de nascimento inferior a 1.000g
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(Ramos et al, 2006; WHO, 2007).

A prematuridade € complexa e multifatorial e, em muitos casos, a etiologia é
desconhecida. H4 varios fatores associados ao nascimento prematuro, tais como:
uso de drogas pela gestante, hipertenséao arterial crénica, descolamento prematuro
da placenta, além de infeccbes maternas (Offenbacher et al, 1998).

Dentre as infec¢gbes que podem acometer a gestante, a potencial associacéao
entre a doenca periodontal materna, nascimento pré-termo e baixo peso ao nascer
sao amplamente conhecidas (Offenbacher et al, 1998; Dasanayake et al, 2001;
Mcgaw, 2002; Fellman et al, 2009).

O parto prematuro € a causa mais frequente de RNBP. Os RNPT, sobretudo os
e MBP e/ou EBP, pela imaturidade de orgaos e sistemas, concorrem a maior risco
de desenvolvimento de doencas, tais como respiratdrias (doengcas de membranas
hialinas), hematologicas (anemia da prematuridade e hiperbilirrubinemia),
metabdlicas (hipoglicemia, hipocalcemia), entre outras, que afetam diretamente a
sua saude e crescimento. Assim como o parto pré-termo e de baixo peso podem
influenciar o desenvolvimento fisico em geral, é possivel que o desenvolvimento
dos dentes possa ser igualmente influenciada (Ramos et al, 2006).

De acordo com Seow (1997), os RNPT tendem a ter maior morbidade durante
o periodo neonatal, que os RN de termo, o que pode afetar o desenvolvimento da
cavidade oral.

Recém-nascidos PT e MBP necessitamde periodo prolongadode hospitalizacéo,
sendo submetido a dispositivos, como cénula orotraqueal, sonda orogastrica, CPAP
e a procedimentos, como laringoscopia, acessos venosos, entre outros para a
efetivacéo do tratamento como o suporte ventilatério, nutricdo enteral e parenteral,
admistracdo de antibiéticos e terapias farmacolbgicas (esterdides, surfactantes e
antibiéticos) Thoyre, 2007. Quanto mais tenra a idade gestacional e menor o peso
ao nascimento, ha maior tendéncia a estes procedimentos e intervengdes (Tronchin
et al, 2007).

A ventilacdo mecéanica é utilizada em unidades de tratamento intensivo
pediatrico no mundo todo como estratégia principal para 0 manejo de pacientes
com insuficiéncia respiratoria aguda e cronica (Rotta, 2007).

Desde que a ventilagdo mecéanica invasiva foi instituida como terapéutica da
insuficiéncia respiratoria, sdo conhecidas as complicagcbes associadas a intubagcao
orotraqueal: ulceracdo ou edema de mucosa, hemorragia, estenose, pneumonia ou
sinusite associada a ventilacao invasiva (Zimmerman, 1994).

Varias complicacbes laringeas, faringeas e traqueais sdo causadas pelas
sondas endotraqueais, entre elas a dificuldade para degluticao (De Larminat, 1995).

Nas décadas de 1970 e 1980, um método de assisténcia respiratoria néao
invasiva com pressao positiva, utilizando uma mascara facial ou “prongs” nasais,
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foi introduzido na pratica clinica denominado: Continuous Positive Airway Pressure
(CPAP) - pressdo positiva continua em vias aéreas. E uma forma de ofertar oxigénio
com um pouco de pressao. Melhora a ventilacdo em areas colapsadas do pulméo,
sendo muito usada em neonatologia (Silva et al, 2003).

Tronchin e Tsunechiro (2007) avaliaram os principais procedimentos realizados
em UTIN em RNPT de muito baixo peso e verificaram que os RN foram submetidos a
diferentes procedimentos invasivos: 100% deles foram submetidos a pungéo venosa
e a sondagem orogastrica; 97,8% deles necessitaram de oxigenoterapia e 45,7%
foram reintubados. Ainda segundo esses autores, outros estudos apontam resultados
semelhantes: 74,0% dos recém-nascidos de muito baixo peso foram submetidos
a nutricdo parenteral; 72,0% a intubacao e ventilacdo pulmonar mecanica, e em
um estudo multicéntrico, 45,4% utilizaram CPAP e 54,5% ventilacdo mecanica.
No mesmo estudo, foi apresentado o tempo prolongado em que estes dispositivos
permanecem. A sonda orogastrica foi a que maior tempo permaneceu, com mediana
de 34,5 dias. A intubacao endotraqueal (7 dias), a nutricao parenteral (15 dias),
embora com medianas inferiores contribuiram nas complica¢des sistémicas.

Nos bordos incisais e superficies oclusais dos dentes ndo ha osso alveolar,
sendo que esta auséncia de suporte 6sseo entre o rodete gengival e o dente,
€ susceptivel a traumas na cavidade bucal, por exemplo, ao nascimento ou no
periodo neonatal, podendo acarretar consequéncias graves, como a degeneragcao
de unidades dentarias tal como anadontia falsa. (Ando; Psillakis, 1973).

O conhecimento sobre a oclusdo em denticdo decidua é importante no
diagnostico de possiveis distarbios da normalidade que, tratados precocemente
pelo cirurgido-dentista, podem evitar o desenvolvimento de mas-oclusées na
dentadura mista e/ou denticdo permanente subsequentes. A manutencdo dos
dentes deciduos em uma oclusao favoravel propicia uma maior probabilidade de
os dentes permanentes irromperem satisfatoriamente, garantindo, ao individuo,
o desenvolvimento do aparelho estomatognatico sem nenhum tipo de alteragcéo
advinda de disturbios da oclusao (Candido et al, 2010).

Segundo Ferreira (1998), os arcos da denticao decidua nao sofrem, apés sua
formac&o completa, alteracdes em largura e em comprimento.

Quanto ao tipo de maloclusdo, a mordida aberta anterior é a oclusopatia
mais frequente (69,8%), seguida da giroversao de um ou mais dentes (13,8%),
ligeiro apinhamento (8,1%), mordida cruzada posterior uni ou bilateral (7,5%) e por
espacamentos maiores que 4mm (0,6%). Quanto a maior ocorréncia de mordida
aberta anterior em relacao a outras masloclusodes, outros estudos relataram achados
similares (Zuanon et al, 1999; Silva Filho et al, 2002; Sadakyio et al, 2004; Rezende
et al, 2010).

Em um estudo realizado com lactentes, foi verificado que, aos 2 anos de idade,
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o indice de maloclusao foi normal para 57,1%, leve para 9,5% e moderado/severo
para 33,3% (Rezende et al, 2010).

De acordo com Katz et al. (2004), os fatores genéticos sdo menos importantes
no desenvolvimento das maloclusdes que os fatores ambientais, pois muitos tipos
de maloclusGes podem ser adquiridos.

Os primeiros sinais de maloclusao tais como sobremordida e sobressaliéncia
exageradas, podem ser observados quando da erupgcdo dos primeiros molares
deciduos, quando ocorre o primeiro levantamento da dimenséao vertical (De Castro
et al, 2002).

Para estabelecimento de uma oclusdo normal na denticdo permanente
algumas caracteristicas sdo apontadas como sendo favoraveis: relacdo de molar
em plano terminal reto e mesial, caninos em classe |, auséncia de mordida aberta
e cruzada, presenca de espagos fisiologicos e crescimento e desenvolvimentos
normais (Furtado et al, 2007).

Por volta dos trés anos de idade, a denticdo decidua esta completa e neste
momento deve-se realizar a primeira avaliacdo ortodéntica (Glineur, 2001).

E importante que a condicdo que predispdem ao desenvolvimento de
maloclusées na denticdo permanente, seja detectada o mais cedo possivel na
denticdo decidua. Isto permite que a intervencdo ou monitoramento destes pacientes
seja numa base mais efetiva (Fernandes et al, 2007).

Embora o desenvolvimento fisico de PT tenha sido bem investigado, ha poucos
estudos sobre o impacto do uso de dispositivos e procedimentos que os RNPT sao
submetidos durante a internacao na UTIl que possam alterar o desenvolvimento da
cavidade oral e dentaria (Ramos et al, 2006).

Portanto, considerando-se o que foi exposto em relacdo ao RNPT e as
alteracbes orais que podem ocorrer em decorréncia do baixo peso ao nascimento
e a auséncia de investigacdes que explorem a associacao entre ambas, bem como
a assisténcia respiratéria durante a internacéo na UTIN, com sequelas para a vida
adulta, e ainda o alto custo do tratamento ortodéntico dispensado aos portadores
de malocluséo, torna-se relevante a realizagdo do presente estudo, cujo objetivo
é investigar as maloclusées na denticdo decidua em criancas pré-termo que

receberam assisténcia respiratoria na UTI neonatal.

METODOS

A coleta dos dados foi realizada ap6s aprovacdo do Comité de Etica CEP-
HU/USP: 1290/13, com a avaliacdo de 34 pacientes a partir dos dois anos
(idade cronoldgica) que nasceram na Maternidade do Hospital Universitario da
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Universidade de S&o Paulo e estavam matriculados e fazendo seguimento periodico
no Ambulatério de Seguimento de Recém-Nascidos Pré-Termo do Hospital
Universitario da Universidade de Sao Paulo. As criangas foram selecionadas apoés
0s pais e/ou responsaveis serem informados sobre a pesquisa e convidados a
participar. Foi escolhida essa idade porque a denticdo decidua ja esta completa,
sendo necessaria para realizar a classificacao da relacao de molares. O pré-escolar
foi submetido a um exame clinico indolor de inspecédo da cavidade bucal, que foi
realizado sob iluminacgéao artificial, com o pré-escolar posicionado sentado na frente
da examinadora. Com as arcadas em oclusédo céntrica (maxima intercuspidacgao),
foram realizadas as avaliagdes com auxilio de espatulas de madeira tipo abaixadoras
de lingua descartaveis, luvas descartaveis e afastadores labiais infantis tipo “V”
(Indusbello®). Todos os exames foram realizados por uma Unica examinadora em
conformidade com as normas de biosseguranca.
Os dados foram anotados em fichas clinicas individuais. Foi avaliado:

+ Relacao de plano terminal dos 2° molares deciduos: Projecdes perpendicu-
lares nos planos oclusais, nas faces distais dos 2° molares deciduos supe-
riores e inferiores.

+  Presenca de espaco primata: Presenca de diastemas caracteristicos, no
arco dentério superior entre incisivos laterais e caninos deciduos e, no arco
inferior entre caninos e primeiros molares deciduos.

+  Mordida aberta anterior: Auséncia de contato incisal dos dentes anteriores
quando em relagdo céntrica.

+ Mordida aberta posterior: Auséncia de contato oclusal dos dentes posterio-
res quando em relagéo céntrica.

- Mordida cruzada anterior e/ou posterior: E a relacéo anormal, vestibular ou
lingual de um ou mais dentes da maxila, com um ou mais dentes da mandi-
bula, quando os arcos dentarios estdo em relagao céntrica, podendo ser uni
ou bilateral.

« Giroversao: Rotacao do dente em torno de seu eixo.

+ Apinhamento: Falta de espaco para acomodacéo dos dentes alinhados nas
arcadas dentarias.

Foram excluidos pré-escolares com malformag¢des congénitas, sindromes
genéticas, patologias neuroldgicas, infeccdes do grupo TORCHS, presenca de
dente ao nascimento, pré-escolares com lesdes de carie rampante.

METOLOGIA ESTATISTICA

As prevaléncias de maloclusdo dentaria estdo apresentadas por meio de
frequéncias absolutas e relativas, assim como as variaveis categoéricas observadas.

Comparacoes entre elas foram realizadas pelo teste exato de Fisher (Agresti, 2000).
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As variaveis continuas avaliadas sdo apresentadas por meio de estatisticas
de posicdo (média, mediana, minimo e maximo) e escala (desvio padréao e
intervalos interquartis) e comparadas entre os Grupos com e sem determinada
malocluséo pelo teste ndo paramétrico de Mann-Whitney, mais robusto do que o
teste t-student para amostras reduzidas. Especificamente nas comparagcdes com a
variavel ‘relacao molar’ (3 categorias) utilizou-se o teste Kruskall-Wallis (Lehmann

e D’Abrera, 2006).

Todos os testes consideraram um nivel de significancia de 5% e as analises

foram realizadas com auxilio do software R 3.3.1 (R Core Team, 2015).

RESULTADOS

O banco de dados é composto por 34 pré-escolares, sendo 16 (47%) meninos

e 18 (53%) meninas, avaliados entre 2,2 e 4,6 anos de idade, com média de 3,3

anos (desvio padréo de 0,7), e nenhum foi excluido por n&o atender os critérios de

inclusdo/exclusao.

A média de utilizacdo do dispositivo de 10T foi de 10,24 dias e de 6,09 dias

para o CPAP.

O Tempo de IOT e CPAP néo esta relacionado com o tipo relagdo terminal dos

molares, conforme demonstra a Tabela 1.

Relacdo molar

Variavel Plano Reto (n=3) ai%rg)“ Mesial g;%;?‘;m ;) Total (n=34) :)’f"or
Média DP Média DP Média DP N %

Idade (anos) 3,47 0,19 3,24 0,74 2,9 - 3,25 0,7 0,561

Idade gest. (semanas) 31,19 0,66 28,62 2,05 27,14 - 28,8 2,09 0,037

Peso (gramas) 1250 43,59 1118,67 230,91 875 - 1123,09 224,32 0,258

IOT (dias) 0,33 0,58 11,57 14,23 0 - 10,24 13,85 0,069

CPAP (dias) 2,33 1,53 64 7,34 8 - 6,09 7 0,412

Tabela 1. Comparagdes das varidveis continuas em relacéo a classe de relagdo molar.

Teste de Kruskal-Wallis

n=numero da mostra

O néo uso da chupeta tem relacéo positiva com a relagdo do segundo molar

deciduo em degrau mesial para a mandibula (valor p = 0,008).

Os pré-escolares que receberam aleitamento materno apresentaram espacgos

primatas, sendo este achado estatisticamente significante (p=0,012).

Nao houve correlacdo entre dispositivos de assisténcia respiratéria com
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mordida aberta, porém a presenca de mordida aberta anterior foi estatisticamente
significante nos pré-escolares que faziam uso da chupeta (0=0,045).

Pré-escolares submetidos a ventilagdo mecénica invasiva através da intubacéao
orotraqueal apresentaram maior significancia para mordida cruzada anterior
(p=0,009), conforme a Tabela 2.

Mordida cruzada anterior

Variavel Ausente (n=25) Presente (n=9) Total (n=34) Valor p?
Média DP Média DP Média DP

Idade (anos) 3,13 0,69 3,6 0,67 3,25 0,7 0,093

Idade gest. (semanas) 29,02 2,22 28,2 1,61 28,8 2,09 0,31

Peso (gramas) 1150,8 209,4 1046,11 258,74 1123,09 224,32 0,211

IOT (dias) 5,92 10,11 22,22 16,27 10,24 13,85 0,009

CPAP (dias) 5,76 7,22 7 6,65 6,09 7 0,326

Tabela 2. Comparagdes das varidveis continuas em relagdo a Mordida cruzada anterior
Teste de Mann-Whitney

n=nUmero da amostra

Os pré-escolares que néo fizeram uso da chupeta, ndo apresentaram mordida
cruzada posterior, sendo este achado estatisticamente significante (p=0,029).

Em relac&o a Giroversédo e Apinhamento dentéario, ndo houve correlacdo com
assisténcia respiratéria recebida.

DISCUSSAO

Com base em dados da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), sabe-se
que a oclusopatia € o terceiro item na ordem dos problemas de saude oral, sendo
precedido somente pela céarie e pela doencga periodontal (Organizagdo Mundial de
Saude, 1991). No levantamento epidemioldgico nacional (Brasil, 2004), observou-
se 36,46% de oclusopatias aos 5 anos de idade. Aos 12 anos, constatou-se 26,2%
de oclusopatias leve e 31% de oclusopatias moderadas/severas, totalizando 57,2%.
A partir desses dados, conclui-se que as alteracdes oclusais foram mais prevalentes
na denticado permanente.

A oclusopatia muitas vezes considerada leve né&o deve ser desprezada na
infancia, principalmente nas criancas de 2 a5 anos de idade. Nessaidade a orientagao
e prevencao sao muito importantes. O controle dos fatores ambientais pos-natais
tem importéncia na prevencgao das oclusopatias nos primeiros anos de vida quando
a quantidade e qualidade de crescimento e desenvolvimento facial apresenta sua
maior expressdo e pode ser melhor influenciada coma agdes preventivas (Silva;




Dutra, 2010).

A hereditariedade é um importante fator na etiologia da oclusopatia. Nesses
casos pouco se pode fazer em termos preventivos, restando ao profissional apenas
atuar no sentido de interceptar o agravamento dos desvios instalados. Felizmente,
a grande maioria dos problemas oclusais néo é de ordem genética ou hereditaria
(Moyers,1991)

Os desvios no desenvolvimento do sistema estomatognatico sdo muito
prevalentes na primeira infancia, que inclui o periodo do nascimento até os 3 anos
de vida (Papalia; Olds, 2000; Camargo, 2011).

A grande maioria dos desvios do sistema estomatognéatico tem origem no
primeiro ano de vida, no inicio da instalacdo da denticdo decidua, caso dentes
e base 6ssea nao consigam estabelecer um relacionamento normal e equilibrado
(Proffit, 1993)

Arelacao entre as superficies distais dos segundos molares deciduo é relevante
para determinar uma oclusdo favoravel por ser um importante pardmetro guia
para a erup¢do do primeiro molar permanente. Um estudo feito com 485 criancas
com denticao decidua completa, onde as informagdes quanto o tipo e duracédo da
amamentacao foram investigadas através de questionarios preenchidos pelos pais/
responsaveis e ao exame clinico, a relagéao terminal dos segundos molares deciduos
foi avaliada em: plano reto, degrau mesial e degrau distal. A associacéo entre a
presenca de plano distal e 0 tempo do uso da mamadeira ou o curto tempo de
amamentacéo foi alta. Quanto mais tempo a crianca foi alimentada com mamadeira
e menor foi o tempo de amamentacdo (menos que 3 meses), maior a chance da
crianca apresentar plano distal, sendo uma caracteristica de oclusao desfavoravel
(Nahas-Scocate et al., 2011).

A baixa prevaléncia de uma ocluséo ideal na denticdo decidua ira dificultar o
estabelecimento de uma oclusdo normal na denticdo decidua. Portanto, com a alta
prevalénciade oclusopatiasem criancas entre 2e 5anosdeidade, consequentemente
teremos uma maior prevaléncia de oclusopatias na denticdo permanente (Frazéo
et al., 2002).

Em relacdo ao plano terminal, Bishara et al.(1988), relatam que as relacdes
mais favoraveis seriam a de plano terminal mesial e plano terminal reto, sendo que
a mais favoravel é a primeira uma vez que o molar permanente entraria em chave
de oclusédo Classe | na denticdo permanente, demonstrando um desenvolvimento
favoravel aos pré-escolares avaliados neste estudo.

O profundo conhecimento das oclusopatias € area de responsabilidade do
odontopediatra, do clinico geral e até mesmo do pediatra e n&o s6 dos ortodontistas,
pois esses profissionais tém a oportunidade de atuar na chamada idade pré-
ortoddntica, onde muito dos fatores etioldégicos sdo mais atuantes e mais passiveis
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de controle (Bezerra; Cavalcanti, 2006).

As oclusopatias encontradas com maior frequéncia na denticdo decidua
sdo: mordida aberta anterior e mordida cruzada posterior (Campos et al., 2013).
Esses dados conferem com os do presente estudo. Porém houve um resultado
estatisticamente significante, correlacionando a presenca de mordida cruzada
anterior com a intubacéao orotraqueal descrita na Tabela 2.

Pelo ponto de vista da oclusdo estatica, varios autores estdo corretos em
afirmar que se habito de sugar a chupeta ou dedo for interrompido até os 2 ou 3
anos de idade, ndo causara danos a oclusao. A corre¢cado espontanea da mordida
aberta ocorrerda em alguns meses, apos eliminagcdo do héabito. Porém, caso haja
mordida cruzada posterior, ndo ha autocorrecao (Scavone-Junior et al., 2007).

Quando a analise é feita de um ponto de vista funcional, a idade de 2 a 3
anos pode ser tarde para eliminacédo do habito de succéo, pois had uma melhora
na mordida aberta, mas havera um prejuizo no desenvolvimento da mastigacao.
Essa correcédo esponténea pode ser atrapalhada pela presenca de outros distarbios
funcionais como projecdo de lingua, interposicdo de labio, respiragcdo oral e
mastigacao unilateral viciosa. A disfuncdo mastigatoria unilateral € uma das causas
de mordidas cruzadas posteriores (Silva; Dutra, 2010).

A ordenha da mama exige grande esfor¢o. Quando ele n&o ocorre, ndo ha
estimulo adequado para o crescimento e desenvolvimento das arcadas, podendo
causar as oclusopatias. A amamentacdo pode ser uma forma de prevenir as
oclusopatias, como, mordida cruzada posterior na denticdo decidua ou inicio da
denticdo mista (Peres et al., 2007). Este fato € demonstrado na Tabela 5, onde o
aleitamento materno teve correlacédo positiva com espaco nas arcadas.

Ha uma relagdo inversa entre o tempo de amamentagdo e a prevaléncia
de habitos de sucgcdo nao nutritiva e prevaléncia de mordida aberta anterior.
Amamentacdo realizada ate 12 meses ou mais tem efeito positivo ndo s6 na
prevencdo de habitos ndo nutritivos de sucg¢do, como, também, em estimular um
bom desenvolvimento oral e oclusal (Romero et al., 2011).

O tempo em que a crianga € amamentada influencia na presenca ou nao de
degrau distal como plano terminal descrita neste trabalho, uma condicdo negativa
para o desenvolvimento da oclusdo. Quanto mais tempo a crianga é amamentada,
menor a chance de desenvolver uma relagao terminal em degrau distal. Ao contréario
das criancas amamentadas por menos de 3 meses ou que usam mamadeira por
muito tempo (até 3 -4 anos) que apresentam maior chance de desenvolver degrau
distal (NahasScocate et al., 2011).

O aleitamento artificial, ao contrario da amamentacéo, visa somente a nutricéo.
Ao usar a mamadeira a crianga muitas vezes se satisfaz no sentido de estar
alimentada, mas nao atinge a satisfacéo de succéo, podendo ai desenvolver habitos
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nocivos de succéo. Nesses casos, estdo indicados exercicios complementares de
succao, como o uso inteligente da chupeta, onde a crianca faz de 5 a 30 succ¢des
por minuto; mas a cada 2 ou 3 succoes, ela inspira, deglute e expira (Camargo,
2011).

O assunto habitos orais nocivos persistentes € complexo, porque envolve
fisiologia, aspectos sociais, emocionais e comportamentais.

Os héabitos normais correspondem as fungdes corretas da musculatura intraoral
e facial durante a mastigacao, respiracéo, degluticdo, fonacdo e postura, onde ha
um desenvolvimento normal da oclusao e um crescimento facial favoravel. Uma das
oclusopatias mais frequente é a mordida aberta anterior. Os habitos de sucg¢do néao
nutritiva mais frequentes em criancas sédo dedo, chupeta, 14bios e onicofagia. O
uso da mamadeira, a principio € nutritiva, podendo tornar-se nao nutritivo, quando
a crianga termina de ingerir o leite e permanece com o bico da mamadeira na boca
(Schalka et al., 2013). Essa relacdo de mordida aberta anterior com uso de chupeta,
teve resultado estatisticamente significante (p=0,045).

A alta prevaléncia de mordida cruzada posterior pode estar associada com
habitos de succao de chupeta que persistiram por mais de 2 anos de idade. Foram
avaliadas 366 criancgas divididas dois grupos: controle (n=96) e usuarios de chupeta
(n=270). Os usuarios de chupeta foram separados em trés subgrupos: P1- até 2
anos de idade; P2 — entre 2 e 4 anos de idade e P3 — entre 4 e 6 anos de idade.
A frequéncia de mordida cruzada posterior em P1, P2 e P3 foi respectivamente,
17,2%, 16,9% e 27,3%. Esses dados vao de encontro com os resultados obtidos no
nosso estudo, onde teve resultado com significancia estatistica (p=0,029). A suc¢ao
do dedo é mais desfavoravel do que a chupeta, por ter calor, odor e consisténcia
semelhante ao mamilo materno, além de estar sempre presente, 0 que torna a sua
remoc¢ao mais dificil. (Scavone et al., 2005).

A giroversao € uma condicao mais observada em dentes anteriores, porém
seria mais comum a sua ocorréncia nas criangas submetidas a ventilacdo mecénica
invasiva através da intubacao orotraqueal, se recebessem o trauma, por exemplo,
do laringoscopio uma vez que a permanéncia do tubo na regido anterior causaria
mais frequentemente uma mordida aberta anterior. O mesmo poderiamos dizer
sobre 0 apinhamento dentario, uma vez que o tubo nao influenciaria os dentes
posteriores.

CONCLUSAO

* Arelacao de oclusédo dos segundos molares deciduos nao sofre interferéncia
da prematuridade, nem do peso ao nascimento, e nem da necessidade de assisténcia
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respiratoria recebida durante a internacéo na UTI neonatal.

+ O aleitamento materno é um fator positivo para o crescimento e o
desenvolvimento dos ossos do complexo buxomaxilofacial.

+ Habito de succ¢édo nao nutritiva pode influenciar no aparecimento de mordida
aberta anterior.

+ Criancgas que foram submetidas a ventilagcdo mecénica invasiva, apresentaram
correlacdo com mordida cruzada anterior, 0 que pode estar sinalizando que
a presenca do tudo na cavidade oral, ou ate mesmo a ocorréncia do trauma do
laringoscopio, podem ser fatores desencadeantes da malocluséo.

* A prematuridade, o tipo de parto, o tipo de assisténcia respiratéria recebida
durante a internacdo na UTI neonatal, ndo influenciam na presenca de mordida
aberta anterior.
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