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Orientações simplificadas para auxiliar a
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 Nós alunos da Faculdade de Odontologia de Marília – Unimar, na
Disciplina de Estágio Supervisionado em Saúde Coletiva, em parceria
com Saúde Bucal do Município de Marília, criamos esse livreto com o
objetivo de esclarecer alguns assuntos relacionados a saúde bucal de
adultos e adolescentes. De uma forma simples, a ideia é promover
saúde e prevenir algumas doenças bucais. Este trabalho teve
supervisão das Professoras Dra. Fernanda Furtado Piras e Dra. Livia
Picchi Comar, e Dr. Cezar Augusto Carvalhal Altafim.

 Você já deve ter ouvido aquela frase que diz “A Saúde começa pela
boca”, apesar de bastante clichê não há como negar sua veracidade. A
problemática decorre de uma visão bastante simplista da boca, tendo
em vista que muitos consideram a perda dos dentes inevitável num
momento da vida. Entretanto, a perda parcial e/ou total dos dentes
acarretam problemas das mais diversas ordens, como: nutricional,
médica, psicológica e fonética. Existem muitas formas de prevenir as
doenças que podem acarretar na perda dental: bons hábitos de
higiene, alimentação adequada, acompanhamento médico - a fim de
controlar doenças relacionadas a doenças periodontais, entre outras
formas. Não podemos pensar apenas em dentes quando falamos em
saúde bucal, tendo em vista que muitas doenças acometem mucosa,
gengiva, lábios, língua e palato. Talvez você nem se dê conta que
simples mudanças de hábitos, considerados nocivos, possa fazer toda
diferença na saúde como um todo.
 Por isso, convidamos você a desfrutar do melhor da Saúde Coletiva
lendo esse breve livreto, com informações resumidas sobre alguns
temas importantes na promoção e prevenção em saúde bucal. Caso
queira saber mais sobre esses ou outros assuntos relacionados,
acesse nossas plataformas digitais: 

     

Site:
 https://odontologiaunimar.wixsite.com/saudecoletiva

Youtube: Saúde Coletiva Unimar 
https://www.youtube.com/channel/UCLqRlm3m1OZ-b26hwOzW-
FA?view_as=subscriber

Instagram: Saúde Coletiva Unimar 
https://www.instagram.com/saudecoletivaunimar/?
igshid=abfusn7m6z3m

Facebook: Saúde Coletiva Unimar
https://www.facebook.com/saudecoletivaunimar/ 
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É um prazer muito grande contribuir para sua saúde. 
Tudo isso vai passar e em breve estaremos todos juntos.
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DOENÇA PERIODONTAL

A placa bacteriana pode ter efeitos na gengiva, visto
que ela está diretamente em contato com os dentes,
podendo ficar inflamada, inchada (edema) e até
sangrar. Assim como a pele do seu corpo não
sangra normalmente, o sangramento na gengiva
NÃO deve ser considerado normal. Quando o
sangramento e todos os sinais acima apresentados
estiverem presentes temos a chamada GENGIVITE.
Se não tratada pode evoluir para o caso mais grave
da doença, chamado de PERIODONTITE

Diariamente temos inúmeras bactérias que circulam pela nossa boca. Essas

bactérias em contato com restos alimentares e a saliva formam a placa

bacteriana, a qual pode causar: cárie, tártaro (cálculo) e doenças gengivais. 

UMA DOENÇA QUE AFETA OQUE ESTA ENVOLTA DO DENTE,
DESDE A GENGIVA ATÉ O OSSO E FIBRAS DE
SUSTENTAÇÃO.“PERI” SIGNIFICA EM VOLTA DE, OU SEJA,
TUDO QUE ESTÁ EM VOLTA DO DENTE ESTÁ COMPROMETIDO
PELA DOENÇA (GENGIVA, OSSO E LIGAMENTO PERIODONTAL).

Quais as causas?

O QUE É?

Sinais e Sintomas das principais doenças
periodontais

Gengivite:

DOENÇA PERIODONTALDOENÇA PERIODONTAL



Deve ser realizada uma limpeza minuciosa pelo dentista, e se necessário uso
de medicações. Uma raspagem feita pelo seu dentista manualmente ou com
uso de um aparelho chamado ultrassom é a única forma de remover a placa
que se calcificou e se transformou em tártaro (cálculo dental). Caso a doença
periodontal esteja em um estágio mais avançado, pode ser necessário cirurgia
para tratar as bolsas periodontais infectadas. 
A doença periodontal,se não for tratado, pode comprometer irreversivelmente
a saúde bucal. Por isso é de extrema importância que ao sentir algum sintoma
ou notar algum sinal procurar auxílio profissional, antes que a doença se
agrave, além de visitar periodicamente o cirurgião-dentista, ele quem ajudará a
prevenir, como também, tratar as Doenças periodontais. 

 

DOENÇA PERIODONTALDOENÇA PERIODONTAL

Quando a GENGIVITE não for tratada ela pode
progredir e não mais ficar restrita a gengiva,
podendo atingir osso e o ligamento periodontal
(fibras que ligam essa gengiva no osso), neste
caso temos a chamada PERIODONTITE. A
gengiva se afasta do dente o osso começa a ser
reabsorvido e formam as bolsas periodontais,
estas são difíceis de higienizar durante a
escovação. Esses problemas podem levar a perda
dental se não tratado. 

Uma correta higienização pode auxiliar na prevenção . Além da escovação
diária, o uso continuo do fio dental, e cuidados básicos como desenvolver
o hábito de observar a sua boca, ajuda a contribuir para uma saúde bucal
mais satisfatória. Veja se há mudanças na cor e aparência dos dentes e
das gengivas e procure sempre passar por consultas com um Cirurgião
Dentista, para ver como anda a sua saúde bucal.

Como prevenir?

Periodontite:

Tártaro (Cálculo):
Se a placa bacteriana não for removida
regularmente e efetivamente, poderá endurecer e
formar o tártaro, mais corretamente chamado de
cálculo. Uma vez formado só poderá ser removido
pelo dentista.

Se ela ocorrer, como tratar?







A halitose possui vários motivos, o que torna seu

diagnóstico complicado. Na maior parte dos casos,

cerca de 90%,  pode ser atribuída à fatores orais, tais

como: cáries, periodontites, infecções orais, fluxo

salivar diminuído e presença de saburra lingual.

Fatores como dieta, falta de higienização bucal,

próteses dentárias mal higienizadas, uso de tabaco,

medicamentos entre outros podem contribuir para

evolução do mau hálito. 

A halitose pode acarretar transtornos psicológicos e comportamentais,

afetando diretamente à qualidade de vida dos indivíduos. Por isso, é

necessário saber diferenciar a halitose verdadeira – mau odor constante

pode ser sugestivo de alguma desordem patológica, de um mau hálito

momentâneo - causado pela ingestão de alguns alimentos. 

DOENÇA QUE AFETA OQUE ESTA ENVOLTA DO DENTE,
DESDE A GENGIVA ATÉ O OSSO E FIBRAS DE
SUSTENTAÇÃO.

Quais as CONSEQUENCIAS?

Quais as causas?

O QUE É?

HALITOSE
HALITOSEHALITOSE



RealizarRealizar
uma correta higienizaçãouma correta higienização
bucal, a fim de eliminarbucal, a fim de eliminar

possíveis causaspossíveis causas

 

1 - Utilize o fio dental após as refeições;

2 - Escolha uma técnica de escovação que melhor

consiga reproduzir;

3 - Higienize a língua após todas as refeições, se

possível com raspador de língua;

Como prevenir?

HALITOSEHALITOSE

4 - Caso seu dentista recomende, faça uso de

bochechos com produtos antissépticos

específicos para esse caso; 

5 - Visite regularmente seu dentista.











A halitose pode acarretar transtornos psicológicos e
omportamentais, afetando diretamente à qualidade de vida
dos indivíduos. Por isso, é necessário saber diferenciar a

halitose verdadeira – mau odor constante pode ser
sugestivo de alguma desordem patológica, de um mau
hálito momentâneo - causado pela ingestão de alguns

alimentos. 

O TABAGISMO É UMA DOENÇA CRÔNICA CAUSADA PELA
DEPENDÊNCIA À NICOTINA PRESENTE NOS PRODUTOS À BASE
DE TABACO. ATUALMENTE É CONSIDERADO A MAIOR CAUSA
EVITÁVEL E ISOLADA DE ADOECIMENTO E MORTES PRECOCES
NO MUNDO.        
 

TABAGISMO
TABAGISMOTABAGISMO

A Organização Mundial da Saúde
aponta que o tabagismo mata mais de 8 milhões de

pessoas por ano,
sendo 7 milhões resultantes do uso direto do

tabaco e cerca de 1,2
milhão como resultado da exposição passiva.

O tabagismo ocorre devido ao uso contínuo e progressivo do tabaco. O
tabaco é uma planta cujas folhas são utilizadas na confecção de produtos
que têm como princípio ativo a nicotina, que causa dependência.
Há diversos produtos derivados de tabaco: cigarro, charuto, cachimbo,
cigarro de palha, cigarrilha, bidi, tabaco para narguilé, rapé, fumo-de-rolo,
dispositivos eletrônicos para fumar e outros. 

Quais as CONSEQUENCIAS?

Quais as causas?

O QUE É?

Tabagismo



Segundo o INCA (instituto Nacional de Câncer), o tabagismo
tem relação com aproximadamente 50 enfermidades, dentre
elas vários tipos de câncer (pulmão, laringe, faringe, esôfago,
estômago, pâncreas, fígado, rim, bexiga, colo de útero,
leucemia), doenças do aparelho respiratório (enfisema
Pulmonar, bronquite crônica, asma, infecções respiratórias) e
doenças do coração (angina, infarto agudo do miocárdio,
hipertensão arterial, aneurismas, AVC e tromboses). 
                                               

 Quais são as doenças relacionadas com o
tabagismo?

TABAGÍSMOTABAGÍSMO

Além disso, também é um fator de risco para o desenvolvimento de outras
enfermidades, tais como tuberculose, úlcera gastrintestinal, impotência
sexual, infertilidade em mulheres e homens, osteoporose, catarata, entre
outras.







O CÂNCER DE BOCA É UM TUMOR MALIGNO QUE AFETA LÁBIOS
E ESTRUTURAS BUCAIS, COMO GENGIVAS, BOCHECHAS, CÉU
DA BOCA, LÍNGUA E A REGIÃO EMBAIXO DA LÍNGUA. 
A MAIORIA DOS CASOS É DIAGNOSTICADO EM ESTÁGIOS JÁ
AVANÇADOS, SENDO QUE QUANDO DIAGNOSTICADOS NO
INÍCIO, AS POSSIBILIDADES DE CURA AUMENTAM, POR ISSO A
IMPORTÂNCIA DE REALIZAR O AUTOEXAME.

Quais as causas?

O QUE É?

CÂNCER DE BOCA
CÂNCER DE BOCACÂNCER DE BOCA

- Não fumar;
- Evitar o consumo de bebidas alcoólicas;
- Manter dieta saudável, rica em frutas verduras e legumes;
- Manter boa higiene bucal;
- Não deixar que próteses e outros elementos como piercing ou mordida
incorreta causem ferimentos recorrentes 

Como prevenir?



- Feridas na boca ou lábios que não cicatrizam por mais de 15 dias.

- Feridas e nódulos (caroços) que não causam dor, podendo apresentar

sangramentos ou não e aumento de volume;

- Manchas/placas vermelhas ou esbranquiçadas na língua, gengivas, céu

da boca ou bochechas; - Nódulos (caroços) no pescoço;

- Rouquidão persistente.

 

Nos�casos�mais�avançados�pode-se�observar:
- Dificuldade em mastigar, engolir e falar;
- Sensação de que há algo preso na garganta;
- Dificuldade para movimentar a língua.

CÂNCER DE BOCACÂNCER DE BOCA

O diagnóstico do câncer de cavidade oral normalmente pode ser feito com o
exame clínico (visual), mas a confirmação depende da biópsia.
O tratamento geralmente envolve cirurgias, radioterapia ou quimioterapia, e
quanto mais precoce for o diagnostico maiores são as chances de cura, por
isso a importancia do autoexame da boca

 Sinais e Sintomas

 Diagnostico e tratamento?



- Mudança na cor da pele e mucosas;

- Partes endurecidas;

- Caroços e abscessos;

- Feridas que não cicatrizam dentro de 14

dias;

- Inchaços;

- Áreas dormentes;

- Dentes amolecidos;

- Dificuldade em engolir, falar ou mastigar 

Esteja atento ao surgimento de qualquer sinal de alerta e

procure um profissional da saúde (dentista ou médico). 

Pessoas com maior risco para desenvolver o câncer de

boca (fumantes e consumidores frequentes de bebidas

alcoólicas) devem ter cuidado redobrado e fazer visitas

periódicas ao dentista. 

Todas as regiões da boca devem ser examinadas com espelho em local

iluminado. Devem ser analisadas mudanças na cor, aspecto, tamanho,

presença de feridas ou nódulos.

AUTOEXAMEAUTOEXAME
DA BOCADA BOCA

o que procurar durante o autoexame da boca:

Como fazer o autoexame da boca:

 Detecção precoce e Autoexame

VEJA NA PAGINA

SEGUINTE O PASSO 

A PASSO 

Acesse nosso video explicativo em: 
 https://www.instagram.com/p/CFu-3AZpJiU/



 Como fazer o autoexame da boca:
  1.  Lavar bem a boca e remover próteses dentárias, se

este for o caso;

 2. Em frente ao espelho olhe atentamente o rosto e

pele, veja se tem algo anormal, com os dedos puxe o

lábio para cima e para baixo, para enxergar o interior da

boca.

  

    

AUTOEXAMEAUTOEXAME
DA BOCADA BOCA

     
 
  6. Examinar o pescoço. Comparar os lados direito e esquerdo e ver se

há diferenças entre eles. Depois, apalpar o lado esquerdo do pescoço

com a mão direita. Repetir o procedimento para o lado direito, palpando

com a mão esquerda. Veja se existem caroços ou áreas endurecidas.
 7. Finalmente, introduzir o polegar por debaixo do queixo e apalpar
suavemente todo o seu contorno inferior.              

3. Afaste e examine as bochechas com o dedo

indicador, passe-o por toda a gengiva, apalpe a

língua tanto a parte de baixo como a parte de cima.

 4. Coloque a língua para fora e olhe

todas as suas superfícies, faça os

movimentos de abaixar, levantar e mover

para os lados para vê-la completamente.

  5.Incline a cabeça para trás e ainda

olhando para o espelho, observar o

céu da boca, diga ”AHH” e olhe ao

fundo da garganta.







·  Quando for  manusear suas próteses, coloque-as sobre uma

toalha dobrada ou em um recipiente com água. As próteses

dentárias são delicadas e podem se quebrar se caírem.

· Escove as próteses diariamente para remover os resíduos dos

alimentos e a placa bacteriana e assim evitar que elas manchem.

CUIDADOS COM
  PRÓTESEPRÓTESE

 Escove sua gengiva, língua e palato
todas as manhãs com escova de cerdas

macias antes de inserir as próteses.
Isso estimulará a circulação nos tecidos

e ajudará a remover a placa.

DETERGENTE NEUTRODETERGENTE NEUTRODETERGENTE NEUTRO                                                                              
OUOUOU

SABÃO LIQUIDOSABÃO LIQUIDOSABÃO LIQUIDO

LLLIMPE A PARTEIMPE A PARTEIMPE A PARTE
DE DENTRODE DENTRODE DENTRO

LLLIMPE A PARTEIMPE A PARTEIMPE A PARTE
DOS DENTESDOS DENTESDOS DENTES

LLLIMPE A PARTEIMPE A PARTEIMPE A PARTE
DO CÉU DA BOCADO CÉU DA BOCADO CÉU DA BOCA

A seguir algumas dicas de como cuidar da sua prótese :

EEENXAGUE EMNXAGUE EMNXAGUE EM
AGUA CORRENTEAGUA CORRENTEAGUA CORRENTE



CUIDADOS COM
  PRÓTESEPRÓTESE

 Não se deve dormir com a prótese, pois

durante o sono o nosso organismo diminui a

produção de saliva e a falta desse fluido pode

resultar em muitas bactérias no meio bucal.

Além disso, os tecidos bucais nesse período se

recompõem da pressão exercida pela prótese

ao longo do dia.

Com o passar do tempo, sua boca muda

naturalmente. Essas mudanças podem fazer com que

sua prótese fique solta, dificultando a mastigação e

irritando a gengiva. O ideal é fazer a troca de sua

prótese de 5 em 5 anos. 

·  Vá ao dentista se suas próteses

quebrarem, trincarem ou se ficarem

soltas na boca. Não tente ajustá-las,

isto poderá danificá-las ao ponto de

não mais poderem mais ser reparadas. 







Não se deve ofertar a chupeta a todo instante, a qualquer sinal de choro
ou desconforto e até mesmo para acalmar a criança, pois isto pode leva
ao hábito. 
Evite amarrá-la com fita, corrente ou cordão no pescoço, sob o risco de
estrangulamento. 
Não amarrar fralda na argola da chupeta, pois o peso da mesma puxará
os dentes mais para fora e provocará flacidez muscular
Não mergulhar a chupeta em substâncias doces
Desinfetar a chupeta e mamadeira diariamente, através de fervura por 5
minutos

A chupeta ou mamadeira podem, dependendo da frequência, duração e
intensidade, levarem a transtornos de desenvolvimento orofacial. 

Caso seja necessário o uso de mamadeira, usar uma mamadeira com bico
anatômico, cujo tamanho deve ser proporcional ao tamanho da boca do bebê
Você não deve aumentar o tamanho do furo original da mamadeira para a
saída do leite, pois é justamente o esforço da sucção que ajuda a desenvolve
os músculos orofaciais 

A HIGIENE BUCAL DA CRIANÇA DEVE SER UMA PREOCUPAÇÃO
DESDE MUITO CEDO, MANTER BOAS PRÁTICAS DE SAÚDE BUCAL
E VISITAS REGULARES AO DENTISTA SÃO MUITO IMPORTANTE

O leite materno é o alimento ideal para a nutrição e conforto
emocional do bebê, possibilita trocas afetivas fortalecendo o
vínculo entre mãe e filho além de influenciar no desenvolvimento
orofacial, fisiologia da fala, deglutição e respiração. Durante o
aleitamento materno, o seu bebê realizará um exercício oral, que
estimulará todos os seus músculos orais, levando  ao
desenvolvimento normal crânio-facial do bebê

BEBÊS
BEBÊSBEBÊS

Aleitamento Materno

Chupeta e Mamadeira

Cárie de mamadeira
É uma cárie de progressão rápida, deixar seu bebê dormir com u
mamadeira pode ser uma causa, pois, os líquidos que têm açú
permanecem em volta dos dentes e podem causar cárie. V
destacar que os pequenos que ainda mamam no peito também po
ter a doença. Esse quadro pode ser provocado tanto pelo l
materno, como por sucos e chás. 



O padrão normal de erupção dos primeiros dentes decíduos, acontece,
perto dos seis meses de idade podendo iniciar  ao redor dos 4 meses de
vida até aproximadamente 1 ano e 3 meses 

O bebê pode apresentar
    • corrimento nasal,
    • apatia,
    • aumento da salivação,
    • perturbações gastrintestinais,
    • irritabilidade,
    • perda de apetite,
    • diminuição do sono,

A ocorrência também é comum. É causada por fungos.
Pontos ou placas esbranquiçadas podem aparecer na
boca do bebê por vários motivos, como beijos de
adultos, brinquedos, chupetas não esterilizadas, e falta
de limpeza. Uma boa higiene oral e a limpeza dos
brinquedos do bebê ajudam a prevenir o sapinho. 

É muito importante começar hábitos diários de limpeza da
boca do bebê.Você deve começar a escovação tão logo
os primeiros dentes de leite apareçam, usando escovas
apropriadas para a idade, idealmente com uma cabeça
pequena e cerdas super macias. A presença de flúor no
creme dental é muito importante para prevenir cárie
dentária. Use apenas uma pequena quantidade.
A maior parte dos dentes de leite são espaçados. Caso
eles estejam muito juntos um do outro e a escova não
consiga alcançar certas áreas, você pode gentilmente
passar fio dental entre eles.

WOW!

WOW!

WOW!

BEBÊS
BEBÊSBEBÊS

Primeiros dentinhos

sapinho (candidíase)

Higiene oral na infância
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