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Caso Estomatologico

Crianga de 4 anos, sexo masculino
que nos € enviada a consulta por
apresentar destruicao coronal grave de
quase todos os dentes deciduos da
arcada dentaria superior, acompanhada
de odontalgia e de abcessos de repetigao.

Dos antecedentes nada ha asalien-
tarexcepto ouso frequente de AINE e de

antibioticos para controlo do quadro
clinico algico e infeccioso.

Exame objectivo:

- destruigcao coronal total de quase
todas as pecas dentarias deciduas,

-lesdesfistulosas a niveldamucosa
vestibular de ambas as arcadas (Fig.1)
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Perante a descrigao sumaria deste
caso:

Qual o seu diagnéstico?

Qual a sua atitude?
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Fig. 1

Microor ganismos

Hidratos
de
Carbono



A carie € uma doenga infecciosa,
multifactorial, que se caracteriza pela
destruicao dos tecidos duros dos dentes.
Para que esta ocorra é necessario que a
accao dos acidos sobre a superficie den-
taria se mantenha durante algum tempo
(fig.2), o que acontece nas superficies
mais retentivas como os sulcos dos
molares.

Este quadro clinico € muito carac-
teristico em criangas muito pequenas
que adormecem com a chupetamolhada
em meio agucarado ou com o biberdo. A
gravidade deste quadro é provocada pela
agressao continuada aos dentes, em
meio agucarado.

As caries do biberao caracterizam-
se por:

-ocorrem emidades muito precoces

- afectam muitos dentes e super-
ficies geralmente livres de carie

- as lesdes sao extensas e rapida-
mente destrutivas

- geralmente poupam 0s incisivos
inferiores.

O diagnostico destas caries é facil
de realizar, uma vez que os pais geral-
mente confirmam que a crianga ador-
mece com o biberdo ou com a chupeta
embebida em substéncias doces.

Como evitar o aparecimento de
caries?

A prevengéo da carie faz-se a 3
niveis: dieta, higiene oral, visita 6/6 meses
ao profissional da area.

DIETA
O principal alimento cariogénico é a
usual ingestado das inocentes bolachas,

mais que qualquer outro alimento, pois
estas formam uma papa dificil de remover
dos sulcos dos molares. No entanto exis-
tem outros alimentos que fazem parte da
dieta diaria das criangas como sejam as
batatas fritas de pacote, as gomas, a
pastilha elastica agucarada, chocolates
s6 para mencionar os mais usuais. Tera
coragem de limitar o consumo destas
substancias a um dia por semana, tendo
o cuidado de fazer a sua ingestdo em
casa para que depois do acto consumado
as criangas lavem bem os dentes é o
primeiro passo para evitar as caries.
As céries do biberdo sao evitaveis
removendo as causas da sua etiologia.

HIGIENE ORAL

Se o controle da dieta é importante,
uma higiene oral cuidada é primordial
para a profilaxia das caries. Lavar os
dentes com uma pasta dentifrica fluo-
retada, pelo menos durante 2 minutos, 2
vezes por dia, sendo umadelas ao deitar,
apardousodofiodental ndo € um habito
facil de incutir. A higiene oral ndo pode
serdeixada somente aresponsabilidade
das criangas. E muito dificil higienizar
eficazmente a cavidade oral.

A quantidade de pasta a usar deve
serigual a superficie da unha do 5° dedo
da méo da crianga.

E qual o papel do fluor sistémico?

Recentes recomendagdes (1° tri-
mestre deste ano) da Direcgcao Geral
dos Cuidados de Saude Primarios ndo é
recomendavel o uso de fluor sistémico
para profilaxia da carie, devido a terem
sido introduzidos no mercado alimentar
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portugués produtos enriquecidos em
fldor. O uso sistémico de fluor s6 deve
serusado em criangas com elevadorisco
cariogénico, na dose de 0,25 mg/dia. S6
aquando da erupcao dos dentes, e se
tiverem elevada incidéncia de carie é
que deverao fazé-lo e na dose citada.

VISITAAOESTOMATOLOGISTA/DEN-
TISTA

Devera ser realizada de 6/6 meses
afimde que situagdes que possam surgir
e que necessitem de tratamento, apesar
dos cuidados dietéticos e de higiene.

Na presente situagéo clinica efec-
tuou-se otratamento das raizesremanes-
centes, afimde que as mesmas permane-
cessem no seu lugar, evitando assim o
aparecimento de alguns problemas orto-
donticos no futuro. Os pais foram sensi-
bilizados para a necessidade de retiraro
biberdo ao dormir, de controlarem os
alimentos cariogénicos e de higienizarem
bem a cavidade oral. Se tal ndo tivesse
sido cumprido pelos pais, esta crianca
teria sido submetida aextracgcao de todas
as pecas dentarias, uma vez que a carie
se perpetuaria e os abcessos suceder-
se-iam.
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