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Resumo

A Cérie Precoce da Infancia € uma condicdo multifatorial que afeta criangcas em idade pré- escolar,
representando um desafio para a saude pulblica. Este trabalho tem como objetivo revisar as
evidéncias cientificas disponiveis entre 2015 e 2025 sobre estratégias de prevencdo, diagnéstico e
tratamento da carie infantil. Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura realizada nas bases
LILACS, PubMed e ScienceDirect. Foram incluidos 26 artigos que atenderam aos critérios de
elegibilidade. Os resultados demonstraram que intervengfes preventivas precoces, como uso de fllor,
selantes e a¢des educativas para pais e cuidadores, reduzem significativamente a prevaléncia da
doenca. Conclui-se que a abordagem preventiva, associada a educacdo em saulde, é fundamental
para o controle da carie precoce, destacando a importancia da atuagdo multiprofissional.

Palawas-chave: Cérie Precoce da Infancia; Prevencdo; Diagndstico; Tratamento; Higienizagao.

Abstract

Early childhood caries is a multifactorial condition that affects preschool children and represents a
challenge for public health. This study aimed to review the scientific evidence published between 2015
and 2025 regarding prevention, diagnosis, and treatment strategies for childhood caries. An integrative
literature review was conducted in LILACS, PubMed, and ScienceDirect databases. A total of 26
articles met the eligibility criteria. The findings revealed that early preventive interventions, such as the
use of fluoride, sealants, and educational actions for parents and caregivers, significantly reduce the
prevalence of the disease. It is concluded that preventive approaches combined with health education
are essential for controlling early childhood caries, highlighting the importance of multiprofessional
involvement..

Keywords: early childhood caries; prevention; diagnosis; treatment; hygiene.

Resumen

La Caries Temprana de la Infancia es una condicién multifactorial que afecta a nifios en edad preescolar
y representa un desafio para la salud publica. Este trabajo tiene como objetivo revisar la evidencia
cientifica disponible entre 2015y 2025 sobre estrategias de prevencion, diagnostico y tratamiento de la
caries infantil. Se trata de una revision integradora de la literatura realizada en las bases LILACS,
PubMed y ScienceDirect. Se incluyeron 26 articulos que cumplieron con los criterios de elegibilidad.
Los resultados demostraron que las intervenciones preventivas tempranas, como el uso de fluor,
selladores y acciones educativas dirigidas a padres y cuidadores, reducen significativamente la
prevalencia de la enfermedad. Se concluye que el enfoque preventivo, asociado con la educacién en
salud, es fundamental para el control de la caries temprana, destacando la importancia de la actuacion
multiprofesional.

Palabras clave: Caries Temprana de la Infancia; Prevencién; Diagndstico; Tratamiento; Higiene.
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1. INTRODUCAO
A cérie dentéria € uma doenca complexa, envolvendo fatores como o acgucar-
biofilme, sendo considerada multifatorial e ndo transmissivel. Ocorre quando ha um
desequilibrio no processo natural de desmineralizagcdo e remineralizacdo dos
dentes. Esse desequilibrio € influenciado por uma combinacdo de fatores
biolégicos, comportamentais e psicossociais, que se relacionam tanto ao ambiente

guanto ao proéprio individuo (Alves et al., 2018).

No caso da Céarie Precoce da Infancia (CPI), trata-se de uma doenga crénica
gue representa um problema crescente para a saude publica mundial. A CPI pode
aumentar o risco de outras lesdes além da carie, tanto nos dentes de leite quanto
nos permanentes, afetando a saude bucal ao longo da vida. A incidéncia da carie
esti associada a alteracdo no microbioma oral, 0 que pode ser influenciado por
habitos alimentares, higiene pessoal, uso de fllor e tratamentos odontol6gicos
recorrentes (Zou, 2022; Pitts et al., 2019).

A wunerabilidade social é um dos principais fatores de risco para o
desenvolvimento da carie em criancas menores de dois anos, a orientacdo
alimentar, a higienizacdo e a conscientizagdo popular precoce sao medidas iniciais
e fundamentais para prevencdo e diagnéstico e tratamento a longo prazo
(Cangussu et al., 2016; Luz et al., 2021).

Diante da influéncia dos padrdes de estilo de vida desde a primeira infancia,
fase crucial para a formacdo de comportamentos alimentares que normalmente se
mantém ao longo dos anos, e da crescente desigualdade socioeconémica, torna-
se fundamental reforcar as intervencées precoces na saude bucal. Além disso, €
essencial fornecer orientacbes claras e objetivas a populacdo, transformando

informacdes relevantes em acdes de salde publica (Lioret et al., 2020).

O aumento do consumo de alimentos ultraprocessados, consequentemente
ricos em agucares, tem sido diretamente relacionado ao aumento das caries em
criancas e adolescentes, destacando a necessidade de politicas publicas que
incentivem a reducdo desse consumo (Cascaes et al., 2023; Tinanoff et al., 2019).
Dados demonstram que a CPIl continua a ser altamente prevalente, mas
frequentemente negligenciada em termos de tratamento adequado. Intervencdes

preventivas iniciadas no primeiro ano de vida da crianga tém se mostrado eficazes




na reducéo da prevaléncia da doenca (Tinanoff et al., 2019).

A escolha do procedimento odontolégico para o tratamento da CPI deve
levar em consideracdo todos os aspectos relacionados a viabilidade das técnicas
disponiveis e ao comprometimento individual apds periodo de remocgdo da cérie,
uma vez que o comportamento do paciente no ambiente domiciliar vai influenciar

no sucesso do tratamento.

A partir da compreensao da multidisciplinaridade em relac&o a etiologia da
doenca carie, é possivel facilitar o tratamento e minimizar os danos a crianga, uma
vez que estes podem causar impactos funcionais e estéticos. Sabe-se que a
prevencdo deve iniciar desde a gestacao, por meio de orientacdes durante o pré-
natal odontoldgico, fornecendo informagcdes sobre alimentacdo e higiene bucal a

serem adotadas desde 0 nascimento da crianga (Araujo et al., 2018).

Diante da relevancia da carie dentaria na infancia e de seu impacto na saude
publica, este estudo teve como objetivo revisar as estratégias atuais de prevencao,
diagnostico precoce e tratamento da doenca, com enfoque nas praticas mais
eficazes e baseadas em evidéncias cientificas. A justificativa para a escolha do
tema estd fundamentada na necessidade de atualizacdo constante das condutas
odontologicas e na importancia da educacdo em saude bucal, visando reduzir a
prevaléncia da carie e seus desdobramentos negativos para a qualidade de vida

das criancas e de suas familias.

1.1 OBJETIVOS GERAIS

Analisar as atualizacdes cientificas relacionadas a prevencao, diagnostico e

tratamento da carie dentaria na primeira infancia.

2. METODOLOGIA
O estudo trata-se de uma revisdo de literatura do tipo integrativa, o qual
caracteriza-se por reunir e resumir o conhecimento disponivel, favorecendo a
aplicacdo pratica dos achados relevantes provenientes de diferentes estudos
(Souza; Silva; Carvalho, 2010). Para isso, a pesquisa foi conduzida com base na
seguinte pergunta norteadora: “Quais as estratégias mais eficazes de prevencéo,
diagnostico e tratamento da carie na primeira infancia, segundo as evidéncias

cientificas e praticas odontopediatricas existentes?”




Foram incluidos estudos primarios disponiveis na integra, publicados no
periodo de 2015 a 2025, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Foram
considerados ensaios clinicos, estudos de prevaléncia, relatos de casos, estudos
caso-controle, revisdes sistematicas com metanalises e diretrizes clinicas. Foram
excluidos resumos de congressos, cartas ao editor, relatérios de prémios e estudos
que ndo abordassem diretamente acdes de prevencado, diagnostico ou tratamento

da carie na primeira infancia.

A coleta de dados foi realizada nas seguintes bases de dados: LILACS
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), PubMed (Centro
Nacional de Informacgdes sobre Biotecnologia — NCBI) e ScienceDirect. A busca foi
conduzida utilizando os descritores em inglés: Dental Caries AND Oral Health AND
Preschool Children AND Primary Prevention.

Os dados extraidos foram organizados em tabelas, possibilitando agrupar os
resultados de forma sistematica e identificar evidéncias relevantes para a pratica
clinica em odontopediatria. Essa andlise proporcionou uma visdo abrangente e
critica sobre as intervengdes odontologicas mais eficazes na prevencdo e manejo

da carie na primeira infancia.
3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 Carie na Primeira Infancia: Definicdo e Impacto

A céarie é uma doenca infecciosa complexa que envolve a transmisséo de
bactérias, habitos alimentares e higiene oral. A Carie Precoce da Infancia (CPI) é
definida como a presenca de carie dentaria em qualquer dente deciduo em criancas
menores de seis anos de idade.. O impacto da CPI pode levar a perda dentéria,
resultando em mé ocluséo e baixa qualidade de vida, as criangas com CPItém um
risco crescente de desenvolver mais céaries ao longo da infancia. A doenca também
estd associada a problemas nutricionais, como anemia por deficiéncia de ferro,
baixos niveis de vitamina D e sobrepeso. A forma grave da céarie pode penetrar na
polpa do dente, levando a infeccbes dentarias ainda mais dolorosas (Holve et al.,
2021).

Além disso, pode comprometer também a mastigacdo de criancas em idade

pré-escolar, dificultando o consumo de alimentos solidos. Os dentes deciduos tém




papel sensorial importante no controle dos movimentos mandibulares durante a
mastigacdo, contribuindo para o desenvolvimento dessa fungdo. Um estudo
analisou como as alteracdes na saude bucal, especialmente a gravidade da CPI,
afetam a eficiéncia mastigatoria e a tolerancia a textura dos alimentos. Os
resultados mostraram que a presenca de CPI, higiene bucal inadequada e falhas
no contato entre os dentes influenciam negativamente a capacidade de mastigar

adequadamente (Mustuloglu et al., 2024; Cicvaric et al., 2023).

Um estudo realizado por Banihani et al. (2018), evidenciou que entre 0s
principais prejuizos relatados por criangcas com carie estao: dor, dificuldade para se
alimentar, problemas no sono e baixa autoestima, como o receio de sorrir devido a
aparéncia dos dentes. Os pais também percebem sinais como dificuldade
alimentar, irritabilidade e dificudade para beber liquidos. Muitos relatam
sentimentos de culpa diante da condicdo bucal dos filhos. O estudo também
evidenciou que apo6s o tratamento odontolégico, h4 melhora significativa na
percepcdo da saude geral, esse cenario evidencia a importancia da denticdo
decidua para fungcbes essenciais como mastigacdo, desenvolvimento da fala e
autoestima, além da prevencdo de desconfortos fisicos e emocionais causados

pela cérie precoce.

Segundo uma revisdo sistematica com meta-analise baseada nos critérios
diagnosticos da Organizagdo Mundial da Saude (OMS), a prevaléncia global da
doenca gira em torno de 48%, afetando quase metade das criancas em idade pré-
escolar. Os dados analisados, provenientes de 29 entre 195 paises, revelam que
essa variagcdo € mais influenciada por fatores especificos de cada nacdo do que
por diferencas entre continentes ou mudangas ao longo do tempo (Uribe et al.,
2021).

Outro levantamento, que avaliou informacdes de 193 paises das Nacbes
Unidas entre 2007 e 2017, identificou uma prevaléncia média de 23,8% em criancas
com menos de 36 meses de idade, aumentando para 57,3% na faixa etaria entre
36 e 71 meses. O estudo também destacou que a existéncia de dados sobre CPI é
mais comum em paises com maior disponibilidade de profissionais de saude, como
médicos e dentistas. Aléem disso, observou uma relagéo entre a prevaléncia da carie

e fatores socioeconémicos: em crian¢cas menores de trés anos, a menor ocorréncia




da doenca esteve associada a presenca de cobertura universal de saude, enquanto
nas mais velhas houve uma correlacdo com o crescimento da renda nacional bruta
(El Tantawi etal., 2018).

No Brasil, a carie na primeira infancia continua sendo um desafio significativo
para a saude publica no Brasil, afetando uma parte consideravel das criancas em
idade pré-escolar. Embora haja avancos na prevencao, como a melhora no acesso
aos cuidados odontolégicos, a prevaléncia da doenca ainda € alta. A pesquisa
nacional de saude bucal (SB Brasil) revelou que uma proporcdo consideravel de
criancas brasileiras ainda apresenta a doenca, embora os indices de criancgas livres

de carie tenham aumentado ao longo dos Ultimos anos (BRASIL, 2024).
3.2 Fatores de Risco, Etiologia e Estratégias de Prevenc¢éo

Apesar de a carie ser uma doenca influenciada por mdiltiplos fatores, os
determinantes sociais da saude tém um papel particularmente importante. A CPI
pode variar de acordo com a saude geral e o bem-estar das criancas, especialmente
em comunidades indigenas, onde as disparidades de salude sdo mais pronunciadas
(Holve et al., 2021). No Brasil, uma pesquisa nacional de saude bucal revelou que
as disparidades regionais e socioecondmicas ainda sdo um obstaculo para a
erradicacao da carie na primeira infancia, o que reforca a necessidade de estratégias
mais eficazes e abrangentes para a prevengcdo e tratamento da doenca (Brasil,
2024).

O consumo frequente de acUcares € considerado um dos principais fatores
de risco para o desenvolvimento da céarie dentaria, especialmente em ambientes
bucais onde ha a presenca de bactérias que aderem ao esmalte, produzem acidos
e formam um biofilme complexo, favorecendo a desmineralizacdo dos dentes. Além
disso, alteracbes no desenvolvimento do esmalte também contribuem para o
surgimento da cérie. Dessa forma, entende-se que a doenca tem grande impacto
na vida de criangcas em idade pré-escolar, gerando consequéncias sociais e

prejudicando a qualidade de vida. (Tinanoff et al., 2019).

O uso prolongado de mamadeira e a amamentacdo noturna sem higiene
bucal adequada também tém sido associados ao aumento do risco de caries

dentarias em criancas. Estudos indicam que a alimentacdo noturna, seja por




mamadeira ou amamentacado, contribui para o desenvolvimento de caries devido a
exposicao prolongada dos dentes aos acucares presentes no leite, que servem
como substrato para bactérias orais (Van Meijeren-van Lunteren et al., 2019; Cheng
et al., 2018).

A partir dos seis meses, com a introdugao alimentar, outros fatores de risco
passam a interagir com a amamentacao prolongada, aumentando a suscetibilidade
a CPIl. Apesar do leite materno possuir baixa cariogenicidade intrinseca, a
associacdo com colonizacdo bucal por bactérias cariogénicas, consumo de
acucares na dieta, defeitos de desenvolvimento do esmalte, como hipoplasias, e
praticas inadequadas de higiene oral podem potencializar a formagédo de lesbes

cariosas (Pereira et al., 2016).

A prevencdo da CPI também esta diretamente ligada a realizacdo da
primeira avaliagdo odontolégica ainda durante a gestacdo. Nesse periodo, a
gestante recebe orientacdes sobre sua propria saude bucal e sobre os cuidados
preventivos necessarios para o bebé, incluindo h4bitos de higiene desde os
primeiros dias de vida. Essa intervencéo precoce € essencial, uma vez que criancas
que desenvolvem CPI tm maior tendéncia a apresentar caries na vida adulta,
evidenciando a importancia de medidas educativas e preventivas desde o inicio
para garantir a manutencdo da saude oral ao longo do desenvolvimento (Souza et
al., 2015).

Dentre os mudltiplos desafios enfrentados pela organizacdo da atencdo a
saude bucal na primeira infancia no Brasil, destacam-se o modelo predominante de
assisténcia odontoldgica, caracterizado por uma abordagem cirdrgico-restauradora
voltada principalmente para a populacdo escolar, e a subestimacao da importancia

da denticdo decidua (Comassetto et al., 2019).

A caréncia de servigcos estruturados de forma multidisciplinar, que integrem
a odontologia a atencdo a primeira infancia nos ambitos estadual e municipal,
associada ao conhecimento limitado acerca dos fatores determinantes da carie
precoce, bem como do comprometimento das fun¢des orais, e ainda impactos no

crescimento e no bem-estar psicolégico da crianca (Silva et al., 2016).

3.3 Estratégias de Prevencao




A prevencdo requer uma abordagem multifatorial, que envolve a higiene
bucal desde os primeiros meses de vida, a participagao ativa dos pais e cuidadores,
o uso racional de flior e a realizacdo da primeira visita ao dentista ainda no primeiro
ano de vida. A limpeza da cavidade bucal deve comecar antes mesmo da erupcao
dos primeiros dentes. Ja a escovacdo com creme dental fluoretado deve ser feita
duas vezes ao dia, utilizando-se uma quantidade equivalente a um grao de arroz
para criancas menores de 3 anos, e do tamanho de uma ervilha para aquelas entre
3 e 6 anos (Holve et al., 2021).

Diversos métodos tém se mostrado eficazes na prevencdo, destacando-se
entre eles, os programas odontolégicos preventivos voltados para gestantes, o
aconselhamento sobre dieta e alimentacdo saudavel, os cuidados com a saude
bucal durante o pré-natal e a integracdo das agbes de promocéo da saude bucal
materna e infantil na pratica de enfermagem. Também séo relevantes os programas
de saude bucal voltados para gestantes, realizados por profissionais de saude ndo
odontologicos, bem como a educacdo em saude bucal associada ao uso de fltor
em criancas, as visitas odontolégicas preventivas precoces e 0 uso de verniz
fluoretado e cremes dentais com concentracdo de flior superior a 1000 ppm
(Soares et al., 2021).

Entre as estratégias de prevencdo, deve-se enfatizar a atencdo a ingestao
de liguidos acucarados, especialmente quando consumidos em garrafa ou copo
com canudo antes de dormir ou durante o sono, sem posterior higienizagéo bucal.
Nesses periodos, a reducdo do fluxo salivar favorece a permanéncia de aguUcares
na cavidade oral, criando condi¢cdes propicias a desmineralizacdo do esmalte e
elevando significativamente o risco de desenvolvimento da Céarie Precoce da
Infancia (CPI). Dessa forma, a orientacdo adequada aos cuidadores quanto a
higiene oral apés o consumo dessas substancias torna-se fundamental para
prevenir a doenca e garantir a manutencdo da saude bucal infantil (Kidhnisch et al.,
2016)

Dados globais indicam que a cérie em dentes deciduos continua altamente
prevalente e, em muitos casos, nao recebe o tratamento adequado. Diante desse
cenario, é crucial implementar programas de educacdo em saude bucal e

intervencbes preventivas desde o primeiro ano de vida da crianga. Estratégias




eficazes incluem a avaliagcdo de riscos com base em evidéncias e a adocao de

politicas que incentivem praticas preventivas (Tinanoff et al., 2019).

3.4 Riscos obtidos a partir da falta de cuidados higiénicos e principais

intervencdes odontoldgicas na primeira infancia

A auséncia de cuidados higiénicos adequados na primeira infancia aumenta
significativamente o risco de desenvolvimento de carie dentaria, traumatismos e
desgaste dentario erosivo, condicbes que podem comprometer a fungéo
mastigatoria, a fala, a estética e a qualidade de vida das criancas (Coelho et al.,
2021).

A falta de higiene oral favorece também o acimulo de biofilme e a exposicdo
continua aos acucares, resultando em processos cariogénicos precoces e de
rapida progressao. Além disso, a negligéncia no acompanhamento odontoldgico
pode agravar lesdes ja instaladas, culminando em dor, infeccbes e até perda
dentaria prematura (Rabelo et al., 2021).

Esses impactos ndo se limitam apenas ao aspecto patoldégico, mas também
interferem diretamente no desenvolvimento das funcfes orais da crianga. A funcéo
mastigatéria desempenha papel fundamental no desenvolvimento craniofacial, no
crescimento adequado das arcadas dentérias e na aquisicdo de fungbes orofaciais,
como fala e degluticdo. Entretanto, a presenca de carie dentaria precoce pode
comprometer esse processo, levando a perda de dentes deciduos, reducdo da

eficiéncia mastigatoria e consequentes alteracdes miofuncionais (Pias et al., 2020).

Essa limitagdo funcional provoca desconforto e dor, além de alteracdes na
dieta, uma vez que a crianca tende a evitar alimentos mais fibrosos ou saudaveis
que exigem maior esforco mastigatorio, podendo resultar em déficits nutricionais. A
auséncia ou desgaste dos dentes afeta a oclusado, favorecendo deslocamento dos
dentes adjacentes, mordidas abertas ou cruzadas, reducdo do espaco para
erupcdo dos dentes permanentes, desvios da linha média e erupcbes ectopicas
(Bernardes et al., 2024).

7

Outro fator agravante € o desenvolvimento de quadros infecciosos que
podem se estender além da cavidade bucal, afetando o organismo de forma

sistémica e comprometendo o crescimento da crianga. Conforme Santos (2021), a




dor e a infeccdo associadas a céarie alteram o apetite e o sono, impactando a
ingestdo alimentar e 0s processos metabdlicos, o que pode resultar em menor
estatura e ganho de peso insuficiente em criancas acometidas por carie precoce,
guando comparadas aquelas sem a condi¢do. Além dos efeitos sobre a saude fisica
da crianca, esses impactos repercutem no nucleo familiar, uma vez que os
tratamentos odontolégicos frequentemente  geram custos  inesperados,

demandando tempo, recursos financeiros e atencdo dos cuidadores.

De forma complementar, a fala é outra funcdo crucial do sistema
estomatognatico, especialmente em situacdes de perda precoce de dentes
deciduos. O desenvolvimento da linguagem verbal comeca desde o nascimento e
se intensifica entre os dois e quatro anos, periodo em que ocorre expansao do
sistema fonologico. Durante essa fase, € comum observar simplificacdes
temporarias nas regras fonologicas, que afetam grupos ou sequéncias de sons e

tendem a desaparecer com o amadurecimento da crianga (Tello et al., 2016).

As diretrizes atuais da Direcdo-Geral da Saude recomendam que apés a
erupcao do primeiro dente, a higienizacdo bucal deve ser iniciada pelos pais, duas
vezes ao dia, utilizando gaze, dedeira ou escova macia, com dentifrico fluoretado
de 1000-1500 ppm, sendo uma escovagem obrigatoriamente apés a ultima refei¢édo
ou antes de dormir. Além disso, € importante integrar a educacao em saude bucal
no projeto educativo do jardim-de-infancia, promovendo a escovagem

supervisionada das criancas durante o periodo escolar (Brasil et al., 2005).

O estudo de Silva et al. (2022) revelou que os responsaveis pelas criancas
gue nunca tiveram experiéncia de carie apresentavam maior compreensao sobre o
papel da alimentacdo na prevencdo da carie, maior controle sobre a dieta de seus
filhos e maior atencéo a higiene bucal. Por outro lado, os responséaveis pelo grupo
de criancas com experiéncia com carie, relataram menor controle sobre os habitos

alimentares e de higiene de seus filhos.

A Pesquisa Nacional de Saude Bucal do Brasil (2020), identificou que
46,83% das criangcas de cinco anos apresentavam carie dentaria. Embora esse
resultado represente um avanco em relacdo a levantamentos anteriores, o indice
ainda é considerado elevado e revela a persisténcia de desafios significativos para

a saude bucal infantil. Além da prevaléncia, a pesquisa analisou os impactos das




condicbes bucais na qualidade de vida, demonstrando que problemas
odontolégicos podem comprometer o bem-estar, o desempenho escolar e as
atividades cotidianas das criancas. Tais evidéncias oferecem subsidios relevantes
para o planejamento e o aperfeicoamento das politicas publicas de saude bucal,
fortalecendo estratégias de prevencdo, promocdo e reabilitacdo no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Estudos apontam que a Carie Precoce da Infancia atinge até 27,8% das
criancas brasileiras de 18 a 36 meses, aumentando progressivamente com a idade
e podendo provocar repercussdes estéticas, funcionais e psicossociais. Nesses
casos, a integracao interdisciplinar entre odontologia e fonoaudiologia é essencial
para reabilitar a estética e restabelecer a fungdo mastigatoria, prevenindo distarbios

de fala, degluticdo e tdbnus muscular orofacial (Matos et al., 2024).

O manejo da carie dentaria, na primeira infancia, envolve uma série de
intervencdes terapéuticas que variam de acordo com a idade do paciente, a
extensdo das lesbes e o risco de progressdo da doenca. Entre as abordagens
preventivas destacam-se a aplicacao de fluoretos tépicos, orientacbes de higiene
oral e modificacbes dietéticas, que visam reduzir a incidéncia e a progressao das
lesBes (Castilho et al., 2023).

Quando h& destruicdo dentaria limitada, as restauragbes diretas com
materiais como resina composta ou iondémero de vidro sao indicadas, permitindo a
preservacao da estrutura dentaria e a reabilitagdo funcional e estética. Nos casos
de lesbes mais extensas, podem ser necessarias restauracdes indiretas
confeccionadas em laboratério, que oferecem maior resisténcia e durabilidade
(Costa etal., 2022).

Em situacbes de comprometimento severo, principalmente em dentes
deciduos, a exodontia pode ser indicada para evitar complicacdes e permitir o uso
de dispositivos ortodénticos, como o Arco de Nance modificado, para manutencao
do espaco e suporte da arcada. Em todos os casos, 0 planejamento terapéutico
deve ser individualizado, considerando ndo apenas a restauracdo da funcdo e
estética, mas também a educacao do paciente e da familia, com foco na prevencao

de novas lesBes e na promoc¢ao da saude bucal a longo prazo (Silva et al., 2024).




Outra intervencédo eficaz esta associada a aplicacdo tépica de fllor, como o
fluorniz, que é amplamente utilizado no tratamento de manchas brancas ativas e
na prevencdo da carie na primeira infancia. Estudos apontam que o flior constitui
uma ferramenta eficaz para inibir a desmineralizacdo do esmalte e controlar a
progressao das lesdes iniciais, sendo a aplicacdo topica considerada a abordagem

mais adequada para criangas pequenas (Jayaraj etal., 2015).

Nesse contexto, as principais intervencdes odontoldgicas na primeira
infancia incluem também a educacdo em saude bucal para pais e cuidadores, 0
incentivo a higiene oral supervisionada, a aplicacdo tépica de flior, o uso de
selantes e a realizacdo de consultas preventivas regulares. Tais estratégias ndo
apenas reduzem a incidéncia das doencas bucais mais prevalentes, como também
promovem habitos saudaveis que se estendem ao longo da vida (Santos et al.,
2020).

3.5 Qualidade de vida na saude bucal na primeira infancia

A qualidade de vida é um conceito multidimensional e subjetivo, envolvendo
ndo apenas aspectos fisicos, mas também familiares, de autonomia e de lazer. No
contexto da salde bucal infantil, os impactos fisicos podem incluir dificuldades para
mastigar, reducdo do apetite, perda de peso, alteragcdes no padrédo de sono e
mudanc¢as no comportamento, tanto em casa quanto na escola (Samartin et al.,
2022).

Essas consequéncias repercutem no desenvolvimento fisico e emocional da
crianca e geram efeitos indiretos na familia, como despesas inesperadas com
tratamento odontolégico, necessidade de auséncia do trabalho para
acompanhamento do filho e alteracdes na rotina diaria. Dessa forma, a satude bucal
exerce influéncia significativa ndo apenas sobre o bem-estar individual da crianca,

mas também sobre a dinamica familiar e social (Nobrega et al., 2019).

A dor associada a céarie dentaria € um dos principais fatores que
comprometem a saude e a qualidade de vida das criancas. Ela pode variar desde
um desconforto leve, perceptivel apenas durante a mastigacéo, até dores intensas
e persistentes que interferem no sono, na alimentacdo e nas atividades diarias.
Esse sintoma ndo afeta apenas o bem-estar fisico, mas também pode gerar

irritabilidade, dificuldade de concentracdo e alteracbes no comportamento (Sé,




2019).

Criancas acometidas por CPl podem apresentar dor, perda precoce de
dentes deciduos, alteracdes no sono e na alimentacdo, o que pode comprometer
seu crescimento e desenvolvimento geral. Além disso, os efeitos da doenca
repercutem na dinamica familiar, gerando preocupacdes, gastos inesperados com
tratamento e necessidade de auséncias do trabalho para acompanhamento
odontoldgico (Castilho et al., 2023).

Além dessa condicdo, a CPl afeta a estética do sorriso, e pode comprometer
a funcdo mastigatéria e o desenvolvimento da fala, interferindo na alimentacdo e
na comunicacdo da crianca. Tais impactos podem refletir diretamente na
autoestima, na interagdo social e no desempenho escolar, uma vez que criancas
com alteracdes visiveis ou dificuldades funcionais podem apresentar inseguranca
ou constrangimento em situagdes de convivio, dificultando seu processo natural de

interacdo social (Pallares et al., 2022).

Pesquisas indicam que infeccbes orais cronicas estdo relacionadas a
absenteismo escolar, dificuldades de aprendizagem e até alteracGes
comportamentais. Dessa forma, a ado¢ao de medidas preventivas e a realizacao
de tratamento odontol6gico desde os primeiros anos de vida sao fundamentais para
reduzir complica¢des futuras e promover o crescimento saudavel e integral da

crianca (Farias et al., 2021).

Fatores como baixo poder aquisitivo e limitado acesso a informacao agravam
o problema, dificultando a adocdo de habitos de higiene oral adequados desde a
primeira infancia. A amamentacéo prolongada, o consumo frequente de alimentos
ricos em carboidratos e a ingestdo de formulas ou sucos a noite, associadas a
higiene oral insuficiente, aumentam o risco de desenvolvimento da CPI (Andrade et
al., 2024).

Um estudo realizado por Macambira et al., (2017) destaca que o
conhecimento dos pais sobre saude bucal na primeira infancia influencia
diretamente os habitos e cuidados com a saulde oral das criancas. A pesquisa
evidenciou que, apesar de muitos pais possuirem informacdes sobre praticas

preventivas, ha lacunas no entendimento sobre a etiologia da carie e a importancia




de habitos saudaveis desde os primeiros anos de vida.

Além disso, a implementacdo de programas educativos nas escolas e
centros de saude tem mostrado eficicia na promoc¢éo da saude bucal infantil. Essas
iniciativas ndo apenas informam sobre praticas de higiene, mas também
sensibilizam pais e educadores sobre a importancia da saude bucal para o
desenvolvimento fisico, psicolégico e social das criancas, contribuindo para a
melhoria da qualidade de vida desde a primeira infancia (Bernardes et al., 2021).

4. CONCLUSAO

A Carie Precoce na Infancia é um problema de saude publica, influenciado
por fatores bioldégicos, comportamentais e sociais, desta forma, a prevencao deve
comecar ainda durante a gestagcdo, por meio de acdes educativas voltadas as
gestantes e cuidadores, com énfase na higiene bucal, na alimentacdo equilibrada
e na primeira visita odontolégica no primeiro ano de vida. Os estudos demonstram
gue intervencdes preventivas como a aplicacao topica de fllor, o uso de selantes,
a escovagao supervisionada e 0s programas educativos, reduzem
significativamente a incidéncia da carie em criancas de zero a seis anos. Além
disso, a participacéo ativa dos pais e responsaveis na manutengdo da saude bucal
infantil € determinante para o sucesso das medidas preventivas e para o0
estabelecimento de habitos saudaveis duradouros. Além disso, o fortalecimento de
politicas publicas de saude bucal voltadas a primeira infancia € indispensavel para

a reducdo das desigualdades regionais e para a promoc¢ao do bem-estar infantil.
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