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Resumo

E comum o relato das mies associando o enfraquecimento dos dentes e a elevada incidéncia
de carie em seus filhos ao uso de antibidticos na infancia. Entretanto, eles ndo estdo entre os
fatores determinantes da doenca, pois esta é multifatorial, cronica e resultante da dissolugdao
do esmalte dental. Considerando a presenca de sacarose na composi¢ao dos antibidticos
infantis, a elevada frequéncia de uso e o desconhecimento dos cuidadores em relacdo a
importancia da higiene oral das criangas durante a antibioticoterapia, académicos do PET-
Saude propuseram-se a esclarecer a populacdo do Bairro Zachia (Passo Fundo, Rio Grande do
Sul) sobre a relagdo entre cdrie e uso de antibidticos em bebés e criancas. Foi realizada a
consulta de bulas de antibidticos frequentemente prescritos para infeccdes infantis, e
organizada uma atividade de orientacdo para as maes e gestantes do Bairro Zachia sobre o
tema “A Relacdo Entre Cérie e Uso de Antibidticos em Bebés e Criangas”. A equipe propde-
se a trabalhar o tema de forma continua com a comunidade. Dos antibiéticos freqiientemente
utilizados para o tratamento de infec¢Oes infantis apenas a Amoxicilina com Clavulanato
apresentou o aspartame como substituto da sacarose. Esclarecer a populagdo do bairro Zachia
do municipio de Passo Fundo sobre a relagdo entre cérie e o uso de antibidticos em bebés e
criangas mostrou ser um topico de relevancia, pois o desconhecimento acerca do assunto foi
percebido como uma necessidade na comunidade e atendido pela equipe de satde.
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Abstract

Often the mothers reported associating the weakening of the teeth and the high incidence of
caries in their children the use of antibiotics in childhood. However, they are not among the
determinants of disease, because it is multifactorial, chronic, resulting from the dissolution of
dental enamel. Considering the presence of sucrose in the composition of children's
antibiotics, the high frequency of use and the lack of caregivers about the importance of oral
hygiene for children during antibiotic therapy, academic PET-Health proposed to inform the
population of the district Zachia (Passo Fundo, Rio Grande do Sul) on the relationship
between dental caries and the use of antibiotics in infants and children. We performed a query
inserts of antibiotics often prescribed for childhood infections, and organized an activity guide
for mothers and pregnant women in the district Zachia on "The Relation Between Caries and
Use of Antibiotics in Infants and Children." The team proposes to work the theme



continuously with the community. Antibiotics commonly used for the treatment of childhood
infections Amoxicillin with Clavulanic only aspartame presented as a substitute for sucrose.
the population of the neighborhood Zachia Passo Fundo on the relationship between dental
caries and the use of antibiotics in infants and children proved to be a topic of relevance,
because the lack of knowledge about the subject was perceived as a need in the community
and attended the health team.
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INTRODUCAO

E comum o relato das mées associando o enfraquecimento dos dentes e a elevada incidéncia
de carie em seus filhos ao uso de antibidticos na infancia. Entretanto, eles ndo estdo entre os
fatores determinantes da doenga, pois esta € multifatorial, cronica e resulta da dissolu¢ao do
esmalte dental devido ao meio 4cido promovido por bactérias especificas, como
Streptococcus mutans e Lactobacillus no biofilme dental (THYSLTRUP; FEJERSKOV,
1995; STAMFORD et al., 2005; FEJERSKOV; KIDD, 2011). Estes micro-organismos sao
adquiridos pelas criancas logo apds o nascimento, normalmente por contaminagdo das
proprias maes (LEITES et al., 2006; FEJERSKOV; KIDD, 2011). Esta produ¢do local de
acidos pode superar a capacidade de tamponamento da saliva e biofilme dental, propiciando a
desmineralizacdo do esmalte dental pelos 4cidos resultantes do metabolismo bacteriano da
sacarose, apontada por diversos autores como o dissacarideo mais cariogénico
(THYSLTRUP; FEJERSKOV, 1995; NOVAIS et al., 2004; STAMFORD et al., 2005; DIAS
et al., 2011; FEJERSKOV; KIDD, 2011). O Streptococcus mutans é capaz de rapidamente
sintetizar polissacarideos extracelulares a partir da sacarose (THYSLTRUP; FEJERSKOV,
1995; REIS; MELO, 2003; NOVALIS et al., 2004; STAMFORD et al., 2005; DIAS et al.,
2011; FEJERSKOV; KIDD, 2011). Estudo desenvolvido por Novais et al. (2004)
correlacionou positivamente a preferéncia por aguicar e o desenvolvimento de lesdes de cérie.
Sabendo-se que os habitos presentes na dieta infantil constituem um fator significativo na
etiologia e progressdo da doenca carie e considerando que as lesdes cariosas ocorrem
precocemente na infancia, estratégias objetivando prevenir esta doenca neste segmento da
populacdo devem ser dirigidas aos cuidadores. Em relacdo aos medicamentos infantis, Mc
Mahon et al.(1993) afirmaram que xarope antibidtico aumenta o risco para lesdo de cérie,
especialmente se ingerido frequentemente. Esta ingestdo, associada ao descuido com a
higienizacdo no periodo em que a crianga esta debilitada em virtude do estado de doenga, € a
hipossalivagdo decorrente da febre, se potencializa com o aumento da oferta de bebidas
acucaradas e de chupetas, muitas vezes com mel (DALTO et al., 2008). Segundo Walter et al.
(1996) nao existe nenhum alimento capaz de causar cdrie sem a interacdo de outras variantes
bioldgicas e nao bioldgicas neste processo. Portanto, nao se deve desconsiderar a presenca de
sacarose na composicdo dos antibidticos infantis, pois esta, associada a elevada frequéncia de
uso (3 a 4 vezes ao dia, durante 7 a 14 dias) e a despreocupacdo em relacdo a remogao
mecanica da placa bacteriana durante o periodo de antibioticoterapia, pode propiciar um
aumento da producdo 4cida no biofilme dental pelo metabolismo bacteriano. Somam-se a
estes fatores o desconhecimento e a precdria condi¢c@o de higiene bucal destas criangas, cujos
habitos familiares e culturais ndo estimulam a manuten¢do de uma adequada saide bucal
desde a infincia. E importante esclarecer tanto as mées quanto aos pais e cuidadores sobre os
cuidados de higiene bucal das criangas, pois, conforme observado por Kriger e Tavares (2008)
em diversas situagdes a estrutura de familia ampliada ou estendida é encontrada em
comunidades desfavorecidas economicamente, onde as criangas geralmente ficam sob
cuidado dos avds, fator responsavel por impactos da infancia na vida adulta. O resultado deste
conjunto de fatores pode ser responsavel pelo enfraquecimento dos dentes e o aumento da
incidéncia de carie dental, que consequentemente leva a perda precoce dos primeiros molares
permanentes, o que credencia as populacdes menos favorecidas a um futuro edentulismo
(PERES; PERES, 2008). Estudos epidemioldgicos relatam que 10% dos individuos em
populacdo de baixa renda é edéntulo aos 30 anos de idade (CARDOSO, 2010). A perda
precoce dos elementos deciduos também pode ser relacionada as desarmonias oclusais.
Segundo Pereira (2009) a denticdo decidua aos 36 meses de vida estd completa, e para que
ocorra uma boa oclusdo, € necessario que os dentes estejam integros e implantados
verticalmente em suas bases Osseas, exercendo suas funcdes. Toda pratica de Odontologia



para bebés deve estar fundamentada na aplicagdo do conceito da educagdo que gera prevengao
(WALTER et al., 1996), por isso orientacdes quanto a rotina que se deve manter nestes
periodos sdo de extrema importancia. Portanto, além do uso de dentifricios fluoretados ¢é
necessario o controle adequado do biofilme dental através da remog¢do mecanica.

A maioria das criancgas atendidas na Estratégia Satide da Familia do Bairro Zacchia (Passo
Fundo, RS) por doencgas do trato respiratdrio, ja possuiam doenca inflamatdria cronica (asma),
fazendo uso de xarope de Salbutamol, que é um agonista beta-adrenérgico e xerostomizante
(KOROLKOVAS, 2005) e que contém agucar em suas composicdes, conforme verificado em
suas bulas (DEF, 2010/11). Segundo Passos et al. (2008) este medicamento diminui a
concentracdo de proteinas salivares e aumenta o numero de Streptococcus mutans na cavidade
bucal. Além disso, os medicamentos que apresentam sacarose em sua composicao possuem
maior viscosidade podendo influenciar no processo de desmineralizacdo dental
(THYLSTRUP; FEJERSKOV, 1995; PASSOS et al; 2008). Desta forma, considerando a
presenca de sacarose na composi¢ao dos antibidticos infantis, a elevada frequéncia de uso e o
desconhecimento dos cuidadores em relagdo a importancia da higiene bucal das criangas
durante a antibioticoterapia, os académicos do PET-Satide propuseram-se a esclarecer a
populacdo do Bairro Zachia sobre a relacdo entre cédrie e uso de antibidticos em bebés e
criangas.

METODOLOGIA

Foi selecionado para este trabalho um grupo de maes e gestantes, que frequentaram a ESF
Jose Alexandre Zachia, do bairro Zachia, municipio de Passo Fundo, Rio Grande do Sul, no
periodo de agosto a novembro de 2011. A atividade foi proposta por académicos e
profissionais vinculados ao programa de educagao tutorial para o trabalho (PET-SAUDE),
juntamente com professores do curso de Odontologia.

Realizou-se a revisdo de literatura sobre o tema “cdrie dental” e “antibidticos infantis”; e a
consulta as bulas dos medicamentos frequentemente prescritos para as infecgdes infantis
(DEF, 2010/11). A partir do conhecimento adquirido foi elaborada uma palestra sobre o tema
“A Relacao Entre Carie e Uso de Antibidticos em Bebés e Criancas” direcionada ao grupo
composto por maes e gestantes do Bairro Zachia, A equipe prop0Os-se a trabalhar sobre o tema
de forma continua com a comunidade.

Ap6s a realizacdo dos encontros e discussdo sobre o assunto abordado, foi realizada uma
avaliacdo subjetiva das percep¢des do grupo através do relato verbal sobre a experiéncia
vivenciada.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos antibidticos frequentemente utilizados para o tratamento de infecgdes infantis foram
citados: Amoxicilina, Amoxicilina com Clavulanato, Ampicilina, Azitromicina, Cefalexina,
Sulfametoxazol associado com Trimetoprima, todos em suspensdao oral. A andlise da
formulacdo destes medicamentos comprovou o uso da sacarose como veiculo. Apenas a
Amoxicilina com Clavulanato apresentou o aspartame como substituto da sacarose.
Considerando que a frequéncia de doses varia entre 3 a 4 vezes ao dia, a consisténcia cremosa
das suspensdes e o longo periodo de uso (em torno de 7 a 14 dias), a despreocupacdo dos
cuidadores em relagdo a remocao mecanica do biofilme dental durante este periodo propicia
um aumento da producio 4cida nesta placa pelo metabolismo bacteriano, conforme observado
por Mc Mahon et al.(1993). Soma-se a estes fatores o desconhecimento e a precdria condi¢do
de higiene bucal destas criancas, cujos hdbitos familiares e culturais ndo estimulam a
manutencdo de uma adequada saide bucal desde a infancia. O resultado deste conjunto de
fatores € o enfraquecimento dos dentes e a elevada incidéncia de carie dental, devido a agdo
dos micro-organismos presentes no biofilme maduro. Estudo realizado por Moreira et al.
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(2013), apontou a presenga destes micro-organismos acidogé€nicos, mesmo em criangas que
ndo apresentam lesoes cariosas.

Ap6s a realizacdo das oficinas as maes relataram terem suas duvidas supridas acerca do tema.
Sendo estimuladas e esclarecidas sobre a mudanca dos hébitos de higiene bucal durante o
periodo de doenca de seus filhos. Dias et al. (2011) destacaram o papel educativo dos pais
como fator primordial para obtencdo de sucesso na construcdo de hdbitos alimentares e de
higiene bucal sauddveis, e também a importancia da implementag¢do de programas preventivos
com abordagens multidisciplinares que estimulardo hébitos sauddveis, o que leva a uma
condicao favoravel de sauide, tanto bucal quanto sist€mica.

CONCLUSAO

Esclarecer a populacdo do bairro Zachia do municipio de Passo Fundo-RS sobre o tema “a
relacdo entre cérie e o uso de antibidticos em bebés e criancas” mostrou ser um tépico de
relevancia, pois o desconhecimento acerca do assunto foi percebido como uma necessidade na
comunidade e atendido pela equipe de saide. Pode-se também observar que abordagens
multidisciplinares pela equipe influenciam positivamente na melhoria das condigdes de vida
da comunidade.
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