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RESUMO

Introdugdo: Os primeiros mil dias de vida do bebé compreendem um periodo
essencial para o desenvolvimento da crianca, assim, é fundamental, nessa
fase, realizar a educacdo em saude bucal e atendimento odontolégico no
cuidado materno-infantil. Objetivo: Desenvolver uma cartilha de educacado em
saude, com foco nos primeiros mil dias de vida do bebé a luz da odontologia,
como forma de facilitar o acesso a informacdo. Metodologia: Inicialmente,
realizou-se uma revisdo de literatura com artigos sobre a odontologia nos
primeiros mil dias de vida do bebé utilizando as palavras-chave: educacdo em
saude, gestantes, recém-nascido, lactente e saude bucal nas bases de dados
Google Académico, Pubmed e Scielo. Posteriormente, criou-se uma cartilha
sobre educagdo em saude utilizando o aplicativo Canva. Resultados: Foram
identificadas 47 referéncias, obtendo-se o respaldo cientifico e embasamento
tedrico necessarios para a elaboragao da cartilha sobre os mil dias de vida do
bebé na odontologia, abordando o aleitamento materno, doengas crénicas nado
transmissiveis (DCNT), fatores de risco e a atencdo a saude bucal.
Conclusao: ldentificou-se a necessidade de elaborar uma cartilha com foco
nos primeiros mil dias de vida do bebé a luz da odontologia, buscando
contribuir na promogdo da saude, educagcdao em saude e prevencao de
agravos.

Palavras-chave: Educacdo em Saude; Gestantes; Recém-nascido; Lactente;
Saude Bucal.



ABSTRACT

Introduction: The first thousand days of the baby's life comprise an essential
period for the child's development, so, it is fundamental, at this stage, to carry
out oral health education and dental care in the maternal and child care.
Objectives: To develop a spelling book about health education, focusing on the
first thousand days of a baby's life from the perspective of odontology, as a way
to facilitate the access to information. Methodology: Initially, a literature review
was carried out with articles about odontology at the first thousand days of the
baby's life using the keywords: health education, pregnant women, newborn,
infant, oral health, in the Google Scholar, PubMed and Scielo databases.
Posteriorly, a spelling book about oral health education was created using the
Canva app. Results: 47 references were identified, obtaining the scientific
support and theoretical basis necessary for the preparation of the booklet on the
thousand days of a baby's life in dentistry, addressing breastfeeding, chronic
non-communicable diseases (NCDs), risk factors and care to oral health.
Conclusion: The need to develop a booklet focusing on the first thousand days
of a baby's life in the light of dentistry was seen, seeking to contribute to health
promotion, health education and disease prevention.

Keywords: Health Education; Pregnant Women; Newborn; Infant; Oral Health.



SUMARIO

1. INTRODUGAO......ciiiiieeuuiiieieeeeteaaes s e e eeresssas s s s eeeessssssseeeennnnnneeseeens 10
2. OBUETIVO....ce i s s e e 13
3. METODOLOGIA..... ot ranns 14
4. RESULTADOS. ... .ot s s 15
5. DISCUSSAD.....cccuuiiiiiiiiiinaaeeeeretasaasssseeerasaa s e s eereesaasseeerensnsnnns 18
6. CONSIDERAGOES FINAIS........ccovuuuiiiiieeeieeiiee e e e eeeenase e e e eeennnaan e 23
REFERENCIAS. ......coiiiiiceeeie e e e e e e e e eeeeeceeeeeaeee e e e e e s e s e e eeeeeeeeeennnnnn 24

APENDICE A — CARTILHA DE EDUCAGAO EM SAUDE............cccevvrune. 28



1. INTRODUGAO

Os primeiros mil dias de vida sdo considerados os anos de ouro para o
desenvolvimento do bebé. Esse periodo se refere ao tempo compreendido
entre o inicio da gestagdo e o aniversario de 2 anos da crianga." Assim, esse
momento abrange 270 dias da gestagédo, mais 365 dias do primeiro ano de vida
somados aos 365 dias do segundo ano.?

Nesse contexto, o mencionado periodo se mostra repleto de mudancgas
rapidas e simultaneas, as quais estdo relacionadas ao crescimento,
desenvolvimento, maturagao do sistema nervoso, aquisigoes
neuropsicomotoras, bem como ao desenvolvimento intelectual e social. Por
esse motivo, é considerado um “intervalo de ouro”, momento que abre as
possibilidades para melhorar a saide dos individuos.>3#

Por essa razao, durante esse intervalo, é necessario que haja acdes e
intervencdes efetivas, a fim de garantir uma nutrigho e um desenvolvimento
saudavel para a crianca, medidas essas que terdo impacto por toda a vida. E
importante que, além das intervengdes nutricionais, como o aleitamento
materno, as criangas se beneficiem de um ambiente de apoio acolhedor.®

Nessa otica, o aleitamento materno € essencial durante os mil dias de
vida do bebé, devendo ser exclusivo até o sexto més de vida, visto que possui
diversos nutrientes e uma variedade de vitaminas, minerais, proteinas,
gorduras e carboidratos, sendo também rico em anticorpos necessarios ao
desenvolvimento da crianga.®

Dessa forma, a amamentacdo € a melhor fonte de alimento, além de
proporcionar a crianga uma nutricdo adequada, desempenhando, ainda, um
importante papel na prevencao de fatores de risco e no desenvolvimento
orofacial.? Assim, os bons habitos alimentares se iniciam, prontamente, com o
aleitamento materno, o qual supre totalmente as necessidades nutricionais da
crianga nos primeiros seis meses de vida.’

Sob esse prisma, quando maus habitos alimentares sao implementados
ja no inicio da vida, podem contribuir para o desenvolvimento de Doencas
Crbnicas Nao Transmissiveis (DCNT), que se arrastam de forma lenta e

progressiva. O grupo das DCNT compreende, predominantemente, doencgas
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cardiovasculares, diabetes mellitus, canceres e doencas respiratdrias cronicas,
que, em sua maioria, tém fatores de risco comuns, sendo os principais
tabagismo, etilismo, inatividade fisica, alimentacdo nao saudavel e obesidade.?
Ademais, apesar dos fatores genéticos serem importantes, os fatores
comportamentais sdo o0s principais iniciadores de processos ndo genéticos
ligados as DCNT.®

Dessa maneira, € necessario conhecer os fatores de risco que
estabelecem o processo saude-doenga, uma vez que Sao0 essenciais na
decisdo de modificar habitos, atitudes e condutas. Diante disso, é essencial
que a Educacdo em Saude espalhe conhecimentos e informacdes cientificas
de maneira simples, atingindo o maximo de pessoas no dia a dia. Além disso,
manuais escritos influenciam positivamente no processo educativo e servem de
suporte para as orientagbes verbalizadas.™

Sob outro enfoque, é importante ressaltar que, durante a gestagéo, o
ambiente intrauterino exerce uma influéncia significativa na epigenética do
bebé em desenvolvimento e nas mudangas nos niveis de nutrientes e oxigénio.
Assim, a ocorréncia de infecgbes e estresse na mae desempenham um papel
fundamental na ativagdo das marcagoes epigenéticas."

Outrossim, devido aos elevados niveis hormonais durante o periodo
gestacional, atrelado ao sistema imunoldgico, habitos nutricionais e de higiene
oral, pode ocorrer o aumento inflamatorio nos tecidos gengivais, como também
um maior surgimento de lesdes cariosas.'*’> Nesse ambito, as gestantes
demandam maiores cuidados bucais, sendo essencial a realizagao do pré-natal
odontoldgico, cuja adogao traz beneficios e qualidade de vida para a mulher e
seu bebé, uma vez que previne a ocorréncia de doengas.™

Em se tratando da crianga, inUmeras modificagbes genéticas e de
crescimento podem ocorrer ao longo da formagao do sistema estomatognatico.
A denticdo decidua passa por um processo de desenvolvimento antes e depois
do nascimento, logo, os elementos que podem impactar na formagao do feto,
desde a concepcao até o parto, podem influenciar os dentes de leite.™

Nessa conjuntura, a atuagdo do cirurgido-dentista, desde o periodo

pré-natal, é extremamente necessaria, mediante orientagdo, prevengao e
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cuidados com as gestantes e recém-nascidos, evidenciando, especialmente,
habitos de nutricdo e higiene oral, além de detectar, previamente, modificagcoes
que possam prejudicar o desempenho tanto fisico quanto psicolégico da
crianca e da mée."®

Por conseguinte, € fundamental introduzir, nos primeiros mil dias, a
educacdo em saude bucal e atendimento odontolégico no cuidado
materno-infantil, por meio de materiais educativos, de facil acesso e

compreensdo que envolvem tanto as gestantes como seus bebés.'®
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2. OBJETIVOS
2.1. Geral

Desenvolver uma cartilha de educagdo em saude, com foco nos
primeiros mil dias de vida do bebé a luz da Odontologia, como forma de facilitar

0 acesso a informacao.
2.2. Especificos

e Elaborar uma cartilha com informacdes baseadas em evidéncias
cientificas;

e Abordar na cartiiha de forma ilustrativa, simples e eficaz a
importancia dos primeiros mil dias de vida do bebé sob o enfoque

da Odontologia.
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3. METODOLOGIA

Dentre os métodos utilizados para o desenvolvimento da cartilha,
inicialmente foi realizada uma revisdo de literatura com artigos sobre os
primeiros mil dias de vida do bebé e a atuagao da odontologia nesse periodo,
nas bases de dados (Scielo, PubMed e Google Académico), considerando
como descritores em portugués e inglés, respectivamente: educagdo em
saude/health education, gestantes/pregnant women, recém-nascido/newborn,

lactente/Infant e saude bucal/oral health.

Dessa maneira, filtrou-se diversos estudos relacionados a tematica dos
primeiros mil dias do bebé e a atuagéo do cirurgido-dentista nesse periodo,
sendo usado como critério de inclusdo para a selecdo da amostra: capitulos
de livro, artigos, livros, tese de graduagdo e dissertagdo publicados em
portugués e inglés disponiveis na integra. Selecionado, assim, 39 referéncias
para a produgcdo do presente trabalho e 47 para a produgdo do material

educativo.

A elaboragcéo da cartilha originou-se a partir de acbes de extensao
realizadas pelo projeto afeto mil dias, nas quais surgiu a necessidade de
produzir um material de facil entendimento, que possa ser utilizado por alunos,
gestantes e mées de criangas com até 2 anos de idade, com o propdsito de
sanar possiveis duvidas e dificuldades que possam surgir no decorrer desse

periodo.

Apods adquirir toda a fundamentacgao tedrica necessaria, deu-se inicio a
producdo da cartilha informativa, abordando de maneira ilustrativa os
primeiros mil dias de vida da crianga, relacionando o aleitamento materno, as
doengas crénicas nao transmissiveis (DCNT) e fatores de risco, com foco na
atengdo a saude bucal de gestantes e criangas. Também sao apresentadas,
na cartilha, informacdes sobre a carie na primeira infancia, doenca periodontal
e dieta nutricional, a fim de compartilhar informacdes de maneira abrangente e

pratica, de modo a facilitar a prevengao e promocao de saude bucal.
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4. RESULTADOS

Ap6s as buscas e selecdo de evidéncias nas bases de dados, 47
referéncias foram selecionadas e utilizadas no desenvolvimento da cartilha de
educacao em saude. Dentre os assuntos abordados, estavam os primeiros mil
dias de vida do bebé, os beneficios do aleitamento materno e sua importancia
no desenvolvimento orofacial, assim como, também, foi ponderado acerca das
doengas crénicas nao transmissiveis (DCNT) e fatores de risco, discorrendo,
por fim, sobre a atencdo a saude bucal das gestantes e das criangas desde o

nascimento até os 2 anos de vida.

Dessa forma, nas figuras 1 e 2, é possivel observar a capa e a folha de
apresentacao, mostrando o nome da cartilha e a apresentagéo dos envolvidos
no seu desenvolvimento. Ademais, € demonstrada, nas figuras 3, 4 e 5, a
organizagdo dos tdpicos descritos no sumario, além dos conceitos basicos

que servem para contextualizar o inicio da leitura da cartilha educativa.

-
=

)
Aleto

OS PRIMEIROS MIL DIAS DE VIDA
DO BEBE SOB O ENFOQUE DA
ODONTOLOGIA

Figura 1: Capa da Cartilha de Educagdo em Saude.
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Gestante

Imadiate: -

Puerpério Tardia: .__;,

Remato: P!

Fim do
Fuerpério

Figura 4: Conceitos basicos da cartilha de Educagidao em Saude.

Recém- Do na
nascide o

Crianga

Figura 5: Conceitos basicos da cartilha de Educagdo em Saude.

Por outro lado, durante as pesquisas realizadas, ficou constatada uma
lacuna em relagdo a materiais educativos e ilustrativos que abordem o tema
proposto pela cartilha, assim, destaca-se a necessidade de desenvolver um
manual de educacido em saude sobre os primeiros mil dias de vida do bebé na
odontologia, o qual possa atender as necessidades do publico alvo e que

contribua com o aprendizado de alunos e profissionais da saude.
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5. DISCUSSAO

A escolha do tema para a cartilha de educagao em saude surgiu a partir
de reflexdes sobre a importancia dos primeiros mil dias de vida do bebé na
odontologia e a escassez de materiais acessiveis relativos ao tema proposto.
Somado a isso, quando um material educativo, que facilita o acesso a
informacéo, é produzido de maneira eficaz, tende a alterar positivamente a
realidade de uma populagéo."’

Nesse ambito, existe concordancia que a criacdo de materiais de
educacao em saude devem ser escritos de maneira simples, com pouco texto e
que possam transmitir as informacdes de maneira precisa. Por conseguinte, o
material deve ter imagens que chamem a atencéo e despertem o interesse da
populacdo, independentemente de seu nivel escolar.'®?

Em face do exposto, segundo a Politica Nacional de Atengdo Basica %,
0 cirurgido-dentista deve promover e proteger a saude, a0 passo que a
Odontologia contribui amplamente nos ciclos iniciais de vida, reduzindo,
expressivamente, a prevaléncia das doencgas, nao exclusivamente bucais, além
de formar novos pensamentos nos proprios profissionais e nos usuarios de
satde.?’

Visto isso, conforme a literatura consultada, foi possivel obter o respaldo
cientifico e embasamento tedrico necessarios para a elaboracdo da cartilha
sobre os mil dias de vida do bebé na Odontologia, na qual ficou constatada a
importancia desse periodo no desenvolvimento cognitivo, emocional e
sociocomportamental das criangas.?

Ademais, foi possivel averiguar, ainda, a relevancia da evolugao
neuropsicomotora nesse periodo, visto que a neuroplasticidade possibilita que
as criangas se desenvolvam exponencialmente, pois experimentam aquisi¢des
motoras que possibilitam que elas se transformem em seres independentes
na relagdo com o meio em que esta inserida.?

Diante do que foi apresentado, detectou-se que os problemas no
desenvolvimento sdo mais prevalentes em criangas de paises de baixa e média

renda, haja vista estarem mais expostas a problemas perinatais e por conviver,
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com maior frequéncia, em ambientes familiares desfavoraveis, nos quais a
estimulagéo e o suporte social sdo, muitas vezes, inadequados.?

Além disso, foi possivel ver, no resultado da pesquisa, cuja analise
serviu de base para as ilustragdes da cartilha, que o cirurgido-dentista cumpre
um papel essencial durante o pré-natal odontoldgico, uma vez que ele deve
observar a presenca de possiveis fatores de risco, de modo a orientar e
incentivar a adogao de praticas saudaveis no periodo gestacional.

Em face do exposto, pode-se concluir que, na gestagcdo, a mae se
mostra mais suscetivel ao recebimento de novas informacgdes e conhecimentos
relacionados a saude, tanto dela quanto do bebé, ao passo que é essencial a
atuacdo dos servigos supracitados, especialmente sob a perspectiva de
promogdo da salde, educagdo em salde e prevengdo de agravos.?*

Em relacdo a mulher, diversos escritores apontam as transformacgdes
que ocorrem em seu organismo durante a gestagdo, com destaque as
alteragdes hormonais, cujos efeitos se manifestam de maneira notavel na
cavidade bucal. Segundo autores como Andrade, De Lorenzo e Maye, a
presenca de estrogeno e progesterona tem o efeito de reduzir a resposta ao
biofilme bacteriano. 2° 26

Nessa mesma perspectiva, Gongalves e Sonza constatam que, devido
aos elevados niveis hormonais durante o periodo gestacional, ocorre um
aumento inflamatério no tecido gengival, com o consequente acumulo de
microrganismos causadores dessas inflamagdes gengivais, podendo acarretar
parto prematuro.?” Confirmando essa tese, os dados do estudo de Offenbacher
et al. mostram que pacientes gestantes com doencga periodontal tém 7,5 vezes
mais chance de apresentarem parto prematuro e de gerarem bebés com baixo
peso.®

Muitos autores destacam, ainda, a relagdo da ocorréncia de carie na
gestacgao, especialmente devido a mudangas de habitos caracteristicos desse
periodo, como nauseas, vOmitos e apetite exdtico, resultando em uma falta de
higiene adequada. Ademais, embora seja conhecida a importancia dos

cuidados com a saude bucal durante a gestagdo, o suporte odontoldgico
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prestado as gestantes se mostra extremamente necessario, sobretudo em um
formato educativo e preventivo, principalmente em estagios iniciais.?

Isso fica evidente, por exemplo, no trabalho de Corsetti et al., no qual
mostra que somente 24,4% dos postos de saude prestam atendimento regular
a todas as gestantes, muito embora nem sempre implementam essa
abordagem educativa em todas as situagoes.*°

Apesar da doenca periodontal e da carie serem enfermidades bucais
com etiopatogenias distintas, ambas sdo desencadeadas pela presenca de
biofilme, apresentando, como fator de risco comum, o consumo de agucares de
adigdo.*" Diante disso, a cartilha foi construida com o ideal de possibilitar
medidas de prevengao integrada para as duas doencgas, com informacdes
direcionadas aos seus fatores de risco comuns.??

Levando em conta os pontos abordados sobre o inicio precoce do
acompanhamento odontolégico, o recomendado na cartiiha é comecgar a
promover a saude ainda durante a gestacao, tanto para cuidados dentarios
clinicos, visando a saude bucal da gestante e incentivando o autocuidado,
quanto para estabelecer uma relacdo sobre os aspectos relacionados a saude
bucal do bebé. Nessa perspectiva, € adequado que o recém-nascido seja
examinado por um dentista nas primeiras semanas apos 0 nascimento, de
modo que as consultas seguintes sejam realizadas mensalmente para
deteccao de fatores de risco para condi¢des e doencas dentarias diferentes,
até os 24 meses de vida.*?

A literatura consultada indica que a primeira infancia constitui um
periodo critico para ocorréncia e gravidade de carie. Isso se deve,
principalmente, aos habitos alimentares inadequados, especialmente, a partir
do primeiro ano de vida, em que é feita a introducéo alimentar, geralmente com
o0 consumo elevado de acucares e bebidas adogadas, bem como alimentagao
noturna e aleitamento materno sob livre demanda, atrelada ao fator
determinante da falta de uma adequada higiene bucal e controle de
biofilme.3334

Dessa forma, apds analisar os habitos alimentares inadequados nos

primeiros mil dias, a cartilha foi capaz de trazer recomendacbées como a da
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Organizagdo Pan-Americana de Saude e Organizagdo Mundial da Saude
(OPAS/OMS), as quais recomendam que o aleitamento materno seja realizado
de forma exclusiva de 0 a 6 meses de idade, sendo, de forma complementar,
até os dois anos de idade da crianga, tendo em vista ser a forma mais eficaz e
nutritiva de alimentagdo para os bebés.®

Vista a importancia da amamentagao, em 2017, o Ministério da Saude,
juntamente com a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), criou o “Agosto
Dourado”, més de incentivo ao aleitamento materno, uma vez que o
consideram como um “alimento de ouro”, devido aos inumeros beneficios que
esse oferece tanto as maes quanto aos bebés.*

Diante do exposto, a pesquisa para a base tedrica habilitou os autores a
citarem, em seu trabalho, os beneficios que a amamentagao proporciona nos
primeiros mil dias de vida do bebé, evidenciando, ainda, sua importancia para o
desenvolvimento orofacial, bem como para a prevencao das doencgas crénicas
nao transmissiveis (DCNT). Em relacdo ao contexto educativo, a despeito de
nao existir indicios de que as cartilhas e os materiais escritos possam mudar o
comportamento das pessoas, ha forte evidéncia de que s&o eficazes na
promocao do conhecimento dos pais e cuidadores.?”

Com base nas pesquisas realizadas, foi possivel encontrar cartilhas que
abordam os primeiros mil dias de vida do bebé na perspectiva odontologica,
entretanto, ndo foi detectado um material que abrangesse todas as
informagdes que procurava-se em uma cartilha. Nesse cenario, buscou-se
realizar a confeccdo de um guia que trouxesse, de forma objetiva, simples e
elucidativa, todos os principais aspectos necessarios desse periodo de vida da
crianga e da gestante, de modo a facilitar o acesso a informagao.?23238

Outrossim, considerando riscos de viés e limitagdes deste estudo, vale
mencionar que, mesmo com o embasamento tedrico necessario e dedicagao
dos envolvidos na pesquisa, a cartilha trouxe grandes desafios no que tange a
sua necessidade de ser escrita de forma mais simples e ilustrativa, exigindo
conhecimentos na parte de design grafico.

Entretanto, foi produzido um material valido e eficiente, que sera,

posteriormente, disponibilizado de forma digital e impresso para o publico alvo.
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Resultados apontam que ainda é consideravelmente pequena a parcela das
gestantes que recebe orientagbes sobre os cuidados necessarios com sua
saude bucal.

Em vista disso, sugere-se a realizacdo de pesquisas futuras nesse
sentido, ndo apenas dessa tematica na odontologia, mas também da saude em
geral de gestantes e criangas nos primeiros anos de vida, com o propésito de
suprir essa necessidade e obter uma eficiente integracao entre classe médica e
odontoldgica e, consequentemente, melhor compreensao acerca da seguranga
dos tratamentos odontoldgicos a esse grupo especifico.>

Assim, a elaboracdo de uma cartilha ilustrativa €& extremamente
benéfica, sendo um método eficaz de educagcdo em saude, em razédo de
permitir que gestantes e maes de criangas de até 2 anos de idade entendam
que decisdes tomadas no periodo gestacional e na primeira infancia podem
prevenir problemas sistémicos e bucais, os quais influenciam diretamente todo
o ciclo vital do seu bebé."®

Cabe énfase, também, a necessidade do cirurgido-dentista superar os
limites de uma pratica profissional com enfoque em agdes -curativas,
fortalecendo seu papel nas acgdes interdisciplinares voltadas a promocgao da
salde e a prevencgdo de doengas.™

Outrossim, sabe-se que as orientacbes a respeito de cuidados bucais
em gestantes e criangas até seus primeiros dois anos de idade ainda sdo
escassas, ficando evidente a necessidade de empregar abordagens e
desenvolver um material direcionado a esse grupo em especifico. Além disso, a
construgado da cartilha envolveu conhecimento cientifico e de design grafico,
tornando-se, assim, autoexplicativa, didatica, de facil leitura e interpretacgao,
uma vez que é ilustrativa e pode ser usada por profissionais de saude e pelo
publico em geral, contribuindo na disseminacdo de conhecimento sobre os
primeiros mil dias de vida do bebé e a importdncia da atuagdo do

cirurgido-dentista nesse periodo.

22



6. CONSIDERAGOES FINAIS

No que diz respeito ao recorte conclusivo da presente pesquisa, foi vista
a necessidade de elaborar uma cartilha de educagao em saude, com foco nos
primeiros mil dias de vida do bebé a luz da Odontologia. Dessa forma, o
material desenvolvido busca contribuir na promocdo da saude, educagao em

saude e prevencao de agravos.
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pompanamemtos nfluercism postivamente no futuro do bebé, fora sso,
waEs Alitades barnam 4 geealacha mam saud el com reperiuisio na saibds
o gestants ¢ oo bebl, INCLSK 3 DNgo praza’ "

Mehorizs  nos indicadores
de zadde da pestante. fetal
dao nascimenta e da infinda
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0S PRIMEIROS MIL DIAS
DE VIDA DO BEBE

A mulher, dursnte todos os mil dhas,
niciadon. na gestagdo, passa por
transformagies  hormonais, fisces,
solals @ pelguces, sendo WM el

composta de sentimentos ingensas ¢

;::ﬂl'l ,'a 1} .a .H comphexo, uma e i
oA ll"-:'l | A

vamados. *

Mulhar X Profissional do sabde

uando hd uma boa mteragio emtre a3
muher & o pralissonal da wsdde, auments
Sud auboestima & soguranca da malhor,
farerddo-a  sentr que pisa em “chio
sagure”, algs  muits  importame &
necessano neme momenic replsto de
tranaformagies ™

A mise apresenta paped
Findlarnental ro
t ‘deserwoivimanto da rianga

deumWQ

Defends gue o= bebds precmam, nos trés
rEmEiras. MmEsEs de vida, serem “gestadus” fora
e do dnero, para alcangar n.phmdmrunt.ﬂmb.n
& ter condigtes de ter mais sutonomis & inberagin
de uma maneira mencs dependerte Com O MEd
j no qual e84 irmendo 1#

L-i'mtalml!unm-rmJ — ﬂ‘““"“m"&

Do Buincas reproclusin

I? 0 adulto deve buscar proporclonar:
Ambierke tranguio;

Estirrnilos sermorian sdequadas para 8
1alxa o oesamvokiments;

Armmaimeritagio sm lhvie cemands, tenda &R
neceszidades nubnitvas & emocionais saciadas.

t preciss gue haja contate
pede a pele, o bebd
precisa ser aquecido,
PrEcisy Sentir presencs &
precisa ser tocads,

Teoria do Apego C)\

‘ Elaborada por John Bosslby. afirma que

0 apego sa dusenwobs a0 longo de
toda a vida sendo ingrinzeca desde a
faig embrionaria @& 4 welhice do
imadvidu. ™

Desde a fase fetal, o desenvohimanto @ o estabsledmanto de vinoulos
afetwos sbo considerados necesianos para car bgos indimos. uma vez
e A& drianga praiura protegdo, carinha & conlans em suas relaglss com
seus (uidadares.

9. g+

0 apegn matsrna-fetal & date coma uma continiidade dems conede an
lorge da vida, nfluenciado peld qualidade do afeto reccbido pels m3e
durante seu desenvohimento %
¥
;‘,‘ 3
¥

Saide Mental "

Azyim, e:=s ligagic matemoondantl tem oum
paped wital na saide mertal do babd no fuoing,
devendo ser inbma e afebucss, para proporoonar
conifortn & eslabslecerse de forma continda

desde 3 gestacdo.’"

TanﬂadnE:erQ

0 TATO

F uma de suas primeiras memsrias e
pode ser estimulsdas para gue o babé
siria-se protegido & acalentado .

Carinho s sfeta | . | ot s
| S \

O behés estressados ou solitirios rediredonam 3 energla gue deveria ser
umaday para se deservober B oescer para mediar o estresze, Al desn,
o recdm-nascidos precisam de Ml SOnD pana FeCLpETaT eneiga 8
amadurecer o sEtema nenvoso teniral, respastar suas horas de sono & um
aimal de cusdado,'

Embala Somdy

If‘
=

"D

-

Conforto
Aletn

Amar



ALEITAMENTO MATERNO

A amamentagia traz mukcs beneficdcs nio somenie a0 bebd, como

também a mae."
BENEFICIOS
BEBE MAE
—— -

Fortalecmenta do vinduls mas-
criarex;

Atsa  no  desenvokimerto e
ErESEimano saudaveis,

Mutrivin apropriads

Becurdn do risco oo doangas
gastrontestinais;

Impeds marbimon aidade.
Kigiharar a desemvotura
mandibular;

Protegs £Ontfa infecgles
respratorias e disrréiss:
Contribi para o deservolwmento
Engnitive & intslacual

Algm de tracer todos esses
bonaficias, a4 amamontaglo
airdla & um momento Gnico
@ cheio de alelo para a mda
eobehé.

* Diminig o8 ricen de hemorragis
aps o pano;

= Auxdia & perda de peso de forms
mas  acelerada. na  involugdo
Ut

+ impede o deserwolmento  de
cAnder de mama e & cvana

* Ewvita dosngas OO
hipercolesterclenrss,  hipertensdo
8 dosnga coronarlana, obesidade,
doenga metabcdicas, artrite
reumadics, pueaponase @ fraturs
die guadril, depressio pos-parto;

* Diminidgks do dsoo de eleroas
miitipla phs-pario.

ALEITAMENTO MATERNO
« BENEFICIOS

Pravebos  eshakon  que  comproven A

L — impandrcia & o bensficas do aleilamesn
manterne exclusho *
g
Anitic
PO -
i. Vhaminas F o Gordura, £

. Leite Materno

TN .
% Mulriamas Proteinas | _E'

Carboldranos

A Orgarezacio Pan-Amencana de Saide e a Organizagio Mundial da
Saide (DPASMOMS) recomendan fue 6 alelameno malerne
realizads de forma eschesiva de 0 a & meses de idade & de farma
complementar até o= dois ancs de idsde da cranga, pois & a forma mais
alicaz @ nutrithea de alimseriacio para os babds ™

& -
&

L]
« DESENVOLVIMENTO OROFACIAL
0 alwitsnento materno dessmpenha um papel
muita importants o desenvobdmento amladal
das crangas, porcue durante a sucgdc, o bebé
pesiciona & lingua corretame rbe na boca e realiza »
wma ¢spéde de Sordenha® do bioo doo seio,
promovenda um deseneolimento equilibrado de
boda a lungdo reuromosoulan da boca.
Aparelhe
ortooantico
.'-. natural
. Esqueleto  Mbdscula Respragio
NATURAL X ARTIFICIAL
: g Bisungles na masculs bucinades,
= Presala @ uima conliagas i
= FLchamanto hemmei oo s + DR mAnKe Inssqua
=« Duformidages deseas & musoulans
Quands o bebé nio possui evss sstimuln. leve ao deseryolvimento de
desorders morfoldgicas @ lunclonais.
A faita de aleitamento matemo pode propiciar o
sirgimenta de hibitcs prepidiciai ges reailtam =
em mis ochusdes dentanias na infancia, ® & =
b
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rmmm_mmsmo\
& das Doencas - DOHAD

Sepundo e3za teona, 8 orgem prevoce das DENT, se
deve especialmens s efsilos das sxposiies
ambiendals inérauterinas e nas primeiros dols anos
de vida da frisnga, que resullam em aleragtes

Perrancmies no onganismo.®

Por essa razbo, o melhor momento para promover  intervenghes
preventivas, com dirminuigie ugniicata de rise, 80 op pericdas de

maior dessmvolvimento: ®

® -

wida INro-ytenng Infénoia

£ necessario que a pacente entenda que decisies tomadas no pericdo
pestacional podem levar & problemas sstEmcos & bucas na gestacio, o
Quials indluendam dinetamenia iodo o cicko vital oo seu bebd. =
i
it
o =

Adotar uma alimentagd o ssuddvel, Bvre oe apicares 0 adigae;
Mo corsuemni bebidas alooicas

Mo fumar duranie o periodo pestscional = de smameantagio;
Ewitar == expor de forma passyva & fumags de cigarma.

3" Orientagies fomecidas curante o pré-natal:

DOENGAS CRONICAS NAO
TRANSMISSIVEIS (DCNT) E
FATORES DE RISCO

Az DCHTs sdo um grupo de doengas <om causas muliifatoriais,
ineragingds enlre @, com macr prevalinga de dbita mundial 37

s gusiro maiores grupos dessas doencas 18a;

cnlneun Divian ik

trna
re:prqm condimmecylares
Principaks tatores de risco: ,@
R — s
= Enlismo excezso de dloool) o
L]
»  Inathicade fisica - =
«  Alimsetagia nio saudivel . .
*  Obesdade

Fodem ser medificades pela mudanga -
e TP

Durante o3 dos primeiros anos de vida da crianga, owtros fatores
ambientan também poclem levar & consequéncies sistdmicas @ hucss
desfavoraveis no decorrer da vida ! Fatores esses:

A Y Parto
y cesdres
£
e Aleitamento
T artificial

Exposigic precoce dos
aglcares de adigio

de possivess fatores de risco, para orientar e incentivar a
adocha e praticas saudaveis no periodo gestaconal
E aszim, superar o= bmitez de uma pratica profissional
lenitada & aclies curstives Fortalecendo sea papsl na
promocEo de saioe ¢ prevencdo oe doengas.

Por isso, o cdrurglio-demista praciss observer 3 presanca
- &
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CARIE E
DOENGA PERIODONTAL

A cane ¢ a doenga perodonial =80 as doenas ndo anzmEsives mas
prevakenies, que apesar de doenpas bucals sem relagdo direta com o
aumento co nimers de dbitos, so capazes de predeer outras DCHT
AT ravEs B mortais, coma as cardiowasculares e o diabees, 41

(O e ) \‘;

Doerga bocfime-agioar depondemc que afeta o
tecide mineralitada dos dentes, Sews principais
fatores bioldgioos e cemporiameniais s30 3 presengs
de bicfime canopénico & & ingestio frequents de
car lsidiat o Tanme ntiveis, respectivamanta, ™

O mmmrm:.)

Doanga cautada palo sodmiulo do blaflme, deids
Jomd hegiene butal asscciado a fatores gendticos &
munoligkes, que gera mdlamagdo na gengva
igengrile), poderdn evoluif para A pevda dos
tmcidas de sustertacio dos dentes perodordibe L ®

AGUCARES DE ADICAO

Aden de Tavarecer o sugimems da care dencara & gengivive,
4 ENposicdo prevoce @ aplcares pode aumentar o risco a5 DCHTS no
futuro, slém de estar diretamente sssocisda a resukados adversos na
inddncia, como obesidade ¢ asma ™ ™

@ TR dios limsios *_‘.. ™
industriabzados para = e
CriAng A% conbim agicer de
adigde em 5Ua tomposiao. 5 T

retigearees,
B, popanas
Incustrisioasa. .

A Associscho Ameriana da Corsgio emitiu
direfrizes para reduzir 3 ingestio de aglcar:
‘K N |—+ Limiza; o

GRAMAS

por dia, para crangas
& adolesceries

Mo Brasil o Minsstério da Saide recomends cque o
N30 5o oove oferocor Nanfum tpo oo SCGear, »
sl =M preparsgtes ou  produkos.  nem L
alimenics wiraprocessados na alimentagdo da —&
crisnga ate os 2 ano de dade. ®

MENORES DE 2 ANDS

Mormas da OMS aporiam que a cdrie dentaria @ a doanca
Q ndo transmissivel mas prevalente do mundo e pode

CAusar® ¥
raard
L . I ]
4
plaial
Dor de denie Ll [ i

A primesira infincia constitui um peniodo erition para oooménda e
prawidade da doonia carke demiaria, devido aos habites simentares
inadeguad o, ¥

4
mm'“_-""

ARG DE VIDS
o oMM Slevaca de (i
‘i @ beludas adocadas
semate de
AMmentagio Natuma fabor daterminanta

(e

Apezar de sarem duas doenias bucsis com causss distimias, 3 crie e
a dosnga pericdontal 2An desencadesdas pels presanca de bickime.
& apreEREnLal & Consume de 3 irares coma faes de risco domiim

0 keal & possitilnar o —+ Boahigiere bucal;

plansjamentn de medidas de .
Pravengio I pencls pars s =—# AZ0CA0 oo dikta sauddvel;
chuas doengas, dreoorada aos . Ammpanhamento .
S RIS O NS00 COIMING. adoniokgica.

MAMADEIRAS E CHUPETA

0 wen do bicos arificais influencia destamanso 3 pradca do

aletarrenio materna 7

Indepententemente o tipo de bico
utlizado. & forma tomo o bebé
sLiga o penn da mde & diferante de
COMO SUEA & marmadeira,

Omnms}é;

T Cousn frustrogio no bebié

“p Fluxko da  mamadeira  mes
abuindanie gue o pako matenno.

Maror esfoma.
Satizfar a fome, mas ndo g vontade.

@ Prejudica o reguiogde o apelte da crignge;

7 Predisposizio 4 obesidode e ds DCNT'S; }
% Conteddo maks rico om aglaarss. .}"
T AMala desarsokimanta do degluticio, mastigagdo @ lala

gy Devido a0 mowvimento & 4 posido da lingua em:
relacho a0 bico da mamadeira.
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MAMADEIRAS E CHUPETA
O CHUPETA )

T Molor ghance de desemvoler malochusies; | h

Use prakangade.
7 Dimiruigde do lempe da mamada;

T Desmame precoce;

T Melor nsco de infecgBes orals;

Candidisse {sapinha).

T Prde cousor aafixlo, inoxicogies ou alengios;

- |

T Risco de cdnes, nfecgfes @ parasiboses intestinais

”—————————-— -
b
Elehcs delendrios se assodam &
| frequénca, duragio e mtensidade do
| hkas, que deve ser destontirmiade

L @ntre os 2 ¢ 4 ancs para n3o repancutic
w sl & fala e a dentaglo ' 0

-

———————— ———

ATENGAO A SAUDE BUCAL

A atuagho da Odonbolopa desde o periodo pré-natal ¢ fundamental
atrasby da

‘Orientagda, | fd0 @ O LT a5 g @ : ’
recém-nascidos: ;
Ly Hébitos ruvidorss e de higiena educagio em i
sadde & detecgdo precoce de alteragtes que -
5 Conmlt 5

pozam wir a prejudicar o pleno funcionamenta A [ S —
fizico, Cognitvo @ psicoemoconal da cnanga.™ b pré-ratal complementores &

trotoments
» GESTAGAD

Fenfmeno fisinligicn. com mod ficagBes naturais &

]

» Avaliar & saice hucal ni periodo gestational

wms  sene  de pansighes que  mplem son -'\' v g Lacional;
profsslonas de waide & deranda de aulentar » Realizar o controle de placa @ adequar o mei
m!’:im! fepsclind pA LT asmn ’ = Arerdder b8 irgeriorrincias adomoligicas.
= Mhagnosticer pengivite & perindantite
= &bordar a =alde bucal dacrianga
PRE-MATAL

ibjesive Funclamental
educar ¢ zelar a gestanta. - A salide bucal da gestante influsncia direstamenie a salde do bebs:

Podem e inbegradas acfies com relagBo sa tratamenta bucsl e e
ET,
# Oriariar quarto & importancia do controle de biofime; ¥ a1
* Constienlirar sabre 03 problemes bucsis mais recarenies <omo a - ’ %
cérie, dosnpa periodomal excesso de saliva ou sslive mass Acida, — I

erosdo dentiria, ksbes bucas, use oo fidor e dicta,

ODONTOLOSICD =

O dentes do bebé Y
oomag am sa formar ainda
i v intrautenina. )

Gestanbes com doenca periodonial vl risco awmentado
para ter parto premaburo e bebés de baoo peso ™ &
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