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RESUMO

O traumatismo dentario € uma urgéncia odontolégica de alta prevaléncia, que afeta tecidos moles
e duros, sendo as criangas mais suscetiveis devido a menor percepgao de risco. Este estudo
consiste em um relato de experiéncia com abordagem descritiva, cujo objetivo € descrever o
manejo clinico de um caso de fratura radicular em dente deciduo atendido pela equipe de Saude
Bucal (eSB) de uma Estratégia Saude da Familia (ESF) inserida na Atengédo Primaria a Saude
(APS) no municipio de Belém (PA). A conduta instituida baseou-se em protocolos vigentes para
traumatismo em deciduos, com acompanhamento clinico-radiolégico e resolugao favoravel do
quadro, com manutengéo da fungéo e auséncia de complicagbes pds-atendimento. Conclui-se
que a capacitagao profissional na APS ¢é indispensavel, uma vez que se trata da principal porta
de entrada do usuario no Sistema Unico de Saude (SUS), sendo o cirurgido-dentista peca-chave
como promotor de saude diante de situagdes de urgéncia na atengao basica.

PALAVRAS-CHAVE: Traumatismos Dentarios. Promogao da Saude. Saude bucal. Saude da
Familia.
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ABSTRACT

Dental trauma is a highly prevalent dental emergency affecting both soft and hard tissues, with
children being more susceptible due to their lower perception of risk. This study is a descriptive
experience report that aims to describe the clinical management of a case of root fracture in a
deciduous tooth treated by the oral health team of a Brazil’s Family Health Strategy unit within
Primary Health Care in the city of Belém, Para. The treatment was based on current protocols for
trauma in deciduous teeth, with clinical and radiological follow-up and favorable resolution of the
condition, maintaining function and avoiding post-treatment complications. It is concluded that
professional training in Primary Health Care is indispensable, as it is the main point of entry for
users into the Brazil’s Public Health System, with the dentist playing a key role as a health
promoter in emergency situations within primary care.

KEYWORDS: Dental Trauma. Health Promotion. Oral Health. Family Health.

RESUMEN

El traumatismo dental es una urgencia odontolégica muy frecuente, que afecta tanto a tejidos
blandos, como duros, siendo los nifios mas susceptibles debido a su menor percepcion del
riesgo. Este estudio es un informe descriptivo de experiencia que tiene como objetivo describir
el manejo clinico de un caso de fractura radicular en un diente temporal tratado por el equipo de
salud bucal de una unidad de Estrategia de Salud Familiar brasilefia dentro de la Atencion
Primaria de Salud de Brasil en el municipio de Belém/Para. El tratamiento se basé en los
protocolos vigentes para traumatismos en dientes temporales, con seguimiento clinico y
radiolégico y resolucién favorable de la afeccion, manteniendo la funcién y evitando
complicaciones postratamiento. Se concluye que la capacitacidon profesional en la Atencion
Primaria de Salud de Brasil es indispensable, ya que es el principal punto de entrada para los
usuarios al Sistema Brasilefio de Salud, y el odontdlogo desempefia un papel clave como
promotor de la salud en situaciones de urgencia, dentro de la atencién primaria.

PALABRAS CLAVE: Traumatismos dentales. Promociéon de la salud. Salud bucal. Salud
familiar.

INTRODUGAO

A Atencado Priméaria a Saude (APS) é a principal porta de entrada dos usuarios no
Sistema Unico de Saude (SUS), tendo a Estratégia em Salude da Familia (ESF) como modelo
organizacional prioritario (Ministério da Saude, 2017). Além disso, para realizar a melhor pratica,
€ necessario reconhecer a opgdo mais adequada as situagdes e contextos especificos para
atingir resultados desejados (Vendruscolo et al., 2021).

O SUS aponta para a transformacdo das praticas em saude a partir da aquisicdo de
novos saberes pelos profissionais qualificados para abordar o processo salide-doenga de forma
ampliada e humanizada. Com isso o Ministério da Saude criou, em 2004, a Politica Nacional de
Educacao Permanente em Saude (PNEPS) instituida por meio da Portaria GM/MS n° 198/2004

com objetivo de desencadear mudancgas no processo de educagéo dos profissionais da saude,
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ao formar trabalhadores da salde para atender as reais necessidades de saude da populagao
(Brasil, 2004).

Os traumatismos dentarios sdo classificados como urgéncias odontoldgicas, sendo
considerados um grave problema de saude publica mundial, visto que a falta de conhecimento
acerca da gravidade do assunto e falha de manejo adequado acarreta sequelas irreversiveis aos
pacientes, comprometendo sua qualidade de vida (Gomes e Barros, 2023). Traumas dentarios
sdo causados, na maioria dos casos, por quedas da prépria altura, esportes e acidentes
domésticos, sendo os elementos dentérios mais afetados os incisivos centrais superiores em
decorréncia do seu posicionamento na cavidade bucal como primeiro ponto de contato na maioria
das quedas que atingem a face (Barros et al., 2020).

O trauma dentario na infancia esta frequentemente associado a acidentes que resultam
em perda parcial ou total da estrutura dentaria, sendo comumente classificado em fraturas
dentarias, luxagdes e avulsdes. As fraturas dentarias podem ser a nivel da coroa dentaria, nivel
de raiz ou ambas, podendo ser horizontais ou longitudinais. A luxagéo é caracterizada quando o
elemento dentario sofre mudanga na sua posi¢do provocada por um deslocamento da posigao
original e a avulsdo ocorre quando, por meio de uma forga, o elemento dentéario sai totalmente
da sua loja 6ssea. Dessa maneira, é imprescindivel salientar o conhecimento profissional sobre
os tipos de traumas dentais e a melhor conduta diagndstica e terapéutica para o adequado
progndstico (Vieira et al., 2023).

Os traumas dentarios na infancia devem ser tratados e acompanhados de forma
adequada, pois podem acarretar marcas duradouras. Na questédo nutricional, causa dificuldade
de alimentacao; na social, a auséncia dos dentes anteriores ocasiona falha no processo da
fonagao e dicgdo (o que repercute na dificuldade da execugédo de sons) e; na psicoldgica, a
insegurancga para falar e sorrir gera prejuizos a saude e bem-estar do individuo como um todo
(Macari et al., 2024).

Nesse contexto, torna-se fundamental que os profissionais em saude bucal estejam
capacitados para reconhecer e conduzir adequadamente os casos de trauma dentario na infancia
(Silva et al., 2024). Porém, apesar da relevancia do tema e da existéncia de diretrizes sobre
manejo de traumatismos dentarios, ainda se observa uma lacuna na pratica clinica no que tange
a capacitagao sistematica dos profissionais da APS para o reconhecimento e conduta imediata
diante desses casos, sobretudo na infancia, comprometendo o prognéstico e a integralidade do
cuidado no territorio (Kremer et al., 2017).

E fundamental que a equipe de Salde Bucal (eSB) esteja preparada para conduzir casos

de traumatismo, assim como deve possuir adequada expertise acerca da conduta mais eficaz
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para cada caso em questdo, pois a agilidade no diagnéstico e planejamento clinico esta
diretamente ligada ao sucesso do tratamento odontolégico (Gomes e Barros, 2023). Sendo
assim, diante do exposto, este estudo tem como objetivo relatar a experiéncia da eSB de uma
ESF na APS, no municipio de Belém (PA), no atendimento de um caso de fratura radicular em
dente deciduo, contribuindo para a discusséo sobre a capacitagédo profissional e a organizagao

do cuidado em saude bucal na atencao basica.

1. METODOLOGIA

Este relato de experiéncia, com abordagem descritiva, apresenta o manejo de um caso
clinico de traumatismo dentario radicular na infancia, atendido por uma equipe de Saude Bucal
da Estratégia Saude da Familia (ESF) no dmbito da Atengédo Primaria a Saude (APS), no
municipio de Belém (PA). O acolhimento e o manejo do caso foram realizados pela referida
equipe, composta por duas cirurgids-dentistas residentes do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Saude da Familia/Atengdo Basica, uma cirurgia-dentista preceptora do
cenario de pratica da residéncia e uma técnica em saude bucal.

Uma paciente de 01 (um) ano de idade, acompanhada da mae, compareceu a unidade de
saude apods cair de cima de uma cadeira ha aproximadamente 15 dias. O exame clinico intraoral
evidenciou mobilidade grau 3 no incisivo central inferior deciduo esquerdo (dente 71),
acompanhada de processo inflamatério nos tecidos periodontais adjacentes.

Na primeira abordagem, foram fornecidas orientagbes acerca da higiene bucal e dos
cuidados locais pertinentes, juntamente com prescrigdo de ibuprofeno 100 mg/ml, administrado
trés vezes ao dia, com finalidade analgésica e anti-inflamatéria inicial, além de triancinolona
acetonida para controle mg/g para redug¢ao do processo inflamatério local na regido do ferimento.
Além disso, foi solicitado exame radiografico periapical do elemento 71, com vistas ao
diagndstico e ao delineamento da conduta clinica subsequente.

O exame radiogréfico revelou fratura radicular horizontal no terco médio do dente deciduo
71, sem evidéncias de comprometimento ao germe do dente sucessor. A partir desse
diagndstico, procedeu-se a elaboragdo do planejamento clinico, no qual se optou pela remogao
da porgao coronaria do elemento dentario associada a preservagédo de sua raiz. Tal conduta
visou @ manutencgéo do espago bioldgico necessario a futura erupgéo do dente permanente.

Na consulta subsequente, aplicou-se anestésico topico em gel na mucosa a ser
anestesiada e, em seguida, procedeu-se a anestesia infiltrativa na mucosa adjacente,

complementada por anestesia papilar nas faces mesial, distal e lingual. Realizou-se o
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descolamento para afastamento dos tecidos com auxilio do sindesmétomo e, posteriormente, a
remocgao da coroa do dente 71 utilizando férceps infantil n° 1.

A regiao foi irrigada com solugao fisiolégica e procedeu-se a hemostasia com gaze para
controle do sangramento. Apds o procedimento cirurgico, foi prescrito paracetamol 200 mg/ml,
administrado duas vezes ao dia, destinado ao controle da dor pds-operatéria leve, ndo havendo
necessidade de sutura. Transcorridos 10 dias do procedimento, observou-se uma cicatrizagdo
satisfatoria da mucosa e melhora da alimentagéo e do humor da paciente.

Por fim, estabeleceu-se acompanhamento clinico e radiografico peridédico, com intervalos
trimestrais durante o primeiro ano pos-trauma e, subsequentemente, semestrais até que
ocorresse a esfoliagéo fisioldgica do elemento dentario.

A pesquisa seguiu os preceitos da Declaragao de Helsinque e do Cédigo de Nuremberg,
em conformidade com as diretrizes estabelecidas pela Resolugdo 466/2012 e pela Resolucao
n.° 510/2016 do Conselho Nacional de Saude — normativas que regulamentam os principios
éticos aplicaveis as pesquisas envolvendo seres humanos. Conforme as diretrizes estabelecidas
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), a privacidade e a confidencialidade dos dados dos
participantes foram rigorosamente resguardadas, ndo contendo qualquer identificagdo nominal
que possibilite a identificagdo dos individuos.

A responsavel teve acesso ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
assinado em duas vias pela responsavel e pela cirurgia-dentista, contendo informacdes
detalhadas acerca dos objetivos da pesquisa, bem como dos possiveis riscos e beneficios
envolvidos. O Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE) foi dispensado devido a

paciente ser menor de 6 anos.

2. RESULTADOS E DISCUSSAO

O trauma dental é uma fatalidade encontrada de forma rotineira na APS; dessa maneira,
€ importante que os profissionais estejam capacitados para prestar o devido atendimento
assistencial. De acordo com a Politica Nacional de Educagcdo Permanente em Saude (PNEPS),
instituida em 2004, diante da constante evolugdo das informagdes, a qualificacdo profissional
deve ser continua e alicergada na aprendizagem significativa, sem a qual ndo se sustenta uma
pratica atualizada e segura. E fato que, o trauma dental, dentre as suas diversas caracteristicas
e definigbes, necessita ser tratado de modo eficaz, logo, o cirurgido-dentista na APS deve ser
capacitado a conduzir o manejo inicial e o seguimento do trauma dental, assegurando condutas

baseadas em evidéncia e a continuidade do cuidado no territério (Brasil, 2004).
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O choque fisico facial que origina o trauma dentario afeta na grande maioria dos casos
os incisivos centrais superiores e inferiores, por sua posicdo anterior no arco dentario,
apresentam maior suscetibilidade a lesGes traumaticas, tanto na dentigdo decidua quanto na
permanente (Brito et al., 2021). E imprescindivel que o cirurgido-dentista possua conhecimento
acerca da cronologia de erupgdo dentaria, assim como realizar o diagnéstico diferencial. A
avaliagdo do traumatismo dentario na dentigdo decidua reveste-se de particular importancia,
considerando seu elevado potencial para ocasionar sequelas periapicais capazes de
comprometer negativamente o desenvolvimento dos sucessores permanentes (Santos et al.,
2024).

Observa-se maior incidéncia de trauma nos dentes deciduos na faixa etaria de 2 a 3
anos de idade; sendo assim, a definicAo da estratégia terapéutica deve ser orientada,
primordialmente, pela preocupagédo com a integridade e seguranga da denticdo permanente em
formagao (Venancio et al., 2022). Porém, Negro et al. (2022) ressaltaram prevaléncia de trauma
em criangas com idade inferior a 2 anos. No presente estudo relatado, o trauma ocorreu no
incisivo central inferior deciduo em uma crianga com 1 (um) ano de idade.

No presente caso, a escolha pela preservagédo da porgéo radicular fundamentou-se na
auséncia de comprometimento do germe do dente sucessor permanente e na possibilidade de
manutencdo do espago bioldgico necessario ao adequado desenvolvimento da denticéo
permanente. A literatura demonstra que condutas conservadoras em dentes deciduos
traumatizados podem minimizar sequelas futuras, desde que acompanhadas de monitoramento
clinico-radiografico periddico, permitindo identificagcdo precoce de possiveis alteragbes no
sucessor permanente.

Os resultados apresentados na literatura indicam que a relagdo entre traumatismo
dentario e género ndo revela diferengas estatisticamente significativas na faixa etaria de 2 a 6
anos, uma vez que tanto meninos quanto meninas nessa fase estao igualmente expostos a
fatores de risco semelhantes, como atividades sociais, jogos e praticas esportivas similares (Sari
et al., 2014). Embora alguns estudos apontem maior incidéncia de traumatismo na denti¢cao
decidua entre o género masculino (Vieira et al., 2022), o presente relato descreve um caso de
trauma ocorrido em uma paciente do género feminino.

Quanto a tipologia das fraturas, a literatura apresenta uma diversidade de lesdes devido
aos distintos critérios de avaliagao adotados pelos estudos. Nao obstante, a partir de uma analise
agregada dos dados, é possivel afirmar que as fraturas de esmalte sdo o tipo de lesdo mais

prevalente entre criangas que sofreram traumatismo dentario (Patnana et al., 2021).
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Além disso, o acompanhamento longitudinal realizado pela equipe de Saude Bucal
mostrou-se fundamental para avaliacdo da cicatrizagdo dos tecidos, monitoramento da fungao
mastigatoria e observagdo de possiveis repercussdes na denticdo permanente. Tal aspecto
reforca a relevancia da APS como coordenadora do cuidado e responsavel pelo seguimento
continuo dos usuarios no territorio.

Em suma, o trauma dentario configura-se como um agravo com significativa repercussao
na saude bucal infantil, exigindo conduta clinica adequada e o acolhimento da crianga e de sua
familia. Nesse sentido, é essencial que os profissionais da APS, especialmente a equipe de
saude bucal, estejam devidamente capacitados para realizar o diagnéstico, o planejamento e a
intervencao clinica apropriada, bem como garantir o acompanhamento pds-tratamento,

minimizando possiveis complicagdes e impactos no desenvolvimento da dentigdo permanente.

3. CONSIDERAGOES FINAIS

Com base no caso clinico relatado, conclui-se que o manejo do traumatismo dentario
radicular na infancia no &mbito da Atencdo Primaria a Saude é viavel e eficaz, desde que a
equipe de Saude Bucal esteja devidamente capacitada e estruturada. As conclusbes derivadas
do caso evidenciam que o diagndstico precoce, aliado a realizagdo de exame radiogréfico,
permite identificar fraturas radiculares e avaliar o comprometimento do germe do dente sucessor,
orientando condutas conservadoras.

A experiéncia relatada demonstrou que a APS possui potencial resolutivo para o manejo
inicial de traumatismos dentarios na infancia, desde que a equipe de Saude Bucal esteja
tecnicamente capacitada e inserida em processos continuos de Educagdo Permanente em
Saude. Além disso, o acompanhamento longitudinal mostrou-se essencial para prevengéo de
sequelas e promocao da integralidade do cuidado. Dessa forma, o estudo refor¢a a importancia
da qualificagdo profissional e da organizacdo do cuidado em saude bucal na atengéo bésica

como estratégias fundamentais para melhoria da assisténcia prestada a populacgéo infantil.
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