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RESUMO: A carie na primeira infancia consegue fazer-se particularmente uma forma agressiva de
cérie, que se inicia posteriormente a erupgdo dentaria, progredindo em superficies lisas, com rapido
desenvolvimento e fazendo com que tenha influéncia negativa e duradoura na denticdo. A presente
reviséo de literatura tem como objetivo reunir informag8es relevantes e atualizadas sobre os fatores
de risco da céarie na primeira infancia. Foram realizadas pesquisas em plataformas digitais sendo
utilizado um total de 20 artigos/teses/dissertacdes nos periodos de 2010 a 2020, nos idiomas inglés,
portugués e espanhol. Concluimos que a cérie na primeira infancia é associada principalmente pelo
fator socioecondémico que pode implicar em diversos pontos, por exemplo, o baixo poder aquisitivo na
compra de alimentos ndo cariogénicos e na compra de produtos de higiene bucal, como também a
dificuldade de levar a crianca ao profissional para avaliacdo e acompanhamento. Também foi notado
como fator associado a carie na primeira infancia a baixa escolaridade da mée/responsével que pode
impedi-los de obter informacdes necesséarias melhor entendimento da saude bucal da crianca. As
praticas alimentares também foram vistas como pontos relevantes, visto que uma crianga com a dieta
cariogénica esta mais propicia a desenvolver a doenca e juntamente com a ma higiene oral haver um
progresso na evolugéo.

Palavras-Chave: Céarie Dentaria. Dente Deciduo. Fatores De Risco.

EARLY CHILDHOOD CARIE: Associated risk factors

ABSTRACT: Early childhood caries can become a particularly aggressive form of caries, which starts
the tooth eruption later, progressing on smooth surfaces, with rapid development and causing it to
have a negative and lasting influence on the dentition. The present literature review aims to gather
relevant and updated information on the risk factors for caries in early childhood. Research was
carried out on the digital platforms using a total of 20 articles / theses / dissertations in the periods
from 2010 to 2020 , in English, Portuguese and Spanish. We conclude caries in early childhood is
mainly associated with the socioeconomic factor that can imply in several points, for example, the low
purchasing power in the purchase of non-cariogenic foods and in the purchase of oral hygiene
products, as well as the difficulty of taking the child to the for evaluation and monitoring. The low level
of education of the mother / guardian was also noted as a factor associated with caries in early
childhood, which may prevent them from obtaining the necessary information for a better
understanding of the child's oral health. Eating practices were also seen as relevant points, since a
child with a cariogenic diet is more likely to develop the disease and, along with poor oral hygiene,
there is progress in evolution.
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1 INTRODUCAO

A carie dentaria € uma das patologias cronicas mais frequentes na populacao
mundial sendo ela estimulada por fatores genéticos, comportamentais, ambientais e
microbianos. A Carie na Primeira Infancia (ECC) é declarada com o aparecimento de
uma ou mais superficies dentais cariadas, perdidas ou obturadas (seja qual for o
dente deciduo) em criancas abaixo de 71 meses. (CANDAN e BULDUR 2020)

De acordo com Cabral et al. (2017) a céarie dentaria necessita de um periodo
de tempo para ser clinicamente manifestada. Acredita-se que 0s primeiros anos de
vida sdo conceituados os de maior ameaca para a evolugdo dessa patologia. As
condicdes de saude bucal conseguem ser impactadas por razbes que podem
ocorrer desde o nascimento como a baixa escolaridade da méae, baixo peso ao
nascer e ma nutricdo. As areas de maior privacdo social podem ampliar o risco de
carie dentaria.

O progresso da carie na primeira infancia normalmente se da por um padréo
diferenciado, sendo relacionado a erupcdo da denticdo decidua, ao padrdo
cariogénico de alimentacéo e a fisiologia oral do bebé ou crianca. A carie geralmente
se inicia na superficie lisa dos incisivos anteriores superiores. O inicio da leséo se da
através de uma area esbranquicada de descalcificacdo ao longo da margem
gengival. Essas lesdes logo se tornam pigmentadas e se espalham lateralmente e
coronariamente. Devido o leite materno acumular-se ao redor dos quatro incisivos
superiores e serem 0s primeiros dentes a irromper costumam ser os mais afetados
pela carie. Por serem proximos da area de secrecao das glandulas submandibulares
e devido a acdo de limpeza da lingua durante a succao, os incisivos inferiores sao
mais resistentes a cérie. A lingua se estende anteriormente durante a succao para
formar uma vedacao oral, o que evita que o liquido de amamentacéo se acumule ao
redor dos incisivos inferiores. (FUNG et al., 2013)

Até mesmo depois de se remover ou restaurar os dentes cariados, as
criangas permanecem com um risco elevado de recorréncia futuras de cérie, ainda
gue facam uso de farmacos como a aplicacao topica de flior / antimicrobiano. Deste
modo, a ECC reflete grandes danos para a salde e a economia, ha maior parte das
vezes para aqueles que sdo menos preparados para suporta-los. Existe uma
necessidade nitida de elevar nossos niveis de conhecimentos da patogénese dessa

doenca agressiva, isso poderia auxiliar no desenvolvimento de ferramentas de



avaliacdo do risco de ECC e terapias preventivas duraveis. (HAJISHENGALLIS et
al., 2016)

Colak, et al. (2013) afirmam que a ECC consegue fazer-se particularmente

uma forma agressiva de céarie, que se inicia posteriormente a erupcao dentaria,
progredindo em superficies lisas, com rapido desenvolvimento e fazendo com que
tenha influéncia negativa e duradoura na denticdo. Criancas e bebés que
manifestaram carie na primeira infancia tem uma maior possibilidade de caries
subsequentes na denticéo, seja ela decidua ou permanente.
Na atualidade tem se observado alteracées no padréo de distribuicdo e ocorréncia
da cérie na infancia. Contudo, a prevaléncia ainda é alta, e chega a ser de 55% nos
dentes deciduos e 60% nos permanentes. O levantamento epidemiolégico no Brasil
mais atualizado declara que 53,4 das criancas de 5 anos tiveram experiéncia de
carie dentaria. Sendo assim, a ECC em pré-escolares € um problema de grande
relevancia para a saude publica odontolégica no Brasil. A carie dentaria vem sendo
frequentemente correlacionada a um impacto negativo na funcdo oral, bem estar
social e psicologico das criancas e suas familias, o que influéncia na Qualidade de
Vida Relacionada a Saude Bucal (QVRSB). (PEREIRA et al. 2020)

Quando falado na qualidade de vida relacionada a saude bucal a situacao
profissional da mée também tem interferéncia. Os filhos cujas mées tém empregos
formais diarios e consequentemente tém menos tempo de acompanhar a rotina de
higiene bucal da crianga, possuem maior impacto na QVRSB sendo essas criangas
mais afetadas pela carie. Por outro lado, as criancas cujas maes sédo donas de casa
tém numeros mais baixos de cérie ja que a mae acompanha integralmente a higiene
do filho. (PEREIRA et al. 2020)

Através de seu estudo Aguilar-Ayala, et al. (2014) a ECC é correlacionada ao
consumo excessivo de liquidos acucarados, como a amamentacdo, férmulas
prontas, sucos de frutas industrializados, refrigerantes e também a auséncia de
escovacao apos a ingestao. Nos primeiros anos de vida essa patologia normalmente
se manifesta padronizada atingindo os incisivos superiores, 0os molares de ambas as
arcadas, mas ndo nos incisivos inferiores. Essa especificacdo se da por meio da
sequéncia de erupc¢éo e a localizacdo da lingua enquanto ocorre a alimentacao.

Uma dieta saudavel é indispensavel para que haja saude, crescimento e o

desenvolvimento das criancas e para impedir doencas e disfungcdes nutricionais. A



alimentacdo desenvolve um papel significativo na etiologia e patogénese da carie
dentaria. Carboidratos fermentaveis depois de hidrolisados pela amilase salivar,
oferecem substrato para o metabolismo das bactérias, que como resultado final
geram acidos fazendo assim que baixem o pH da saliva proporcionando a
desmineralizacdo do esmalte dentario. Varios fatores, que vao além dos acucares,
influenciam no desenvolvimento da carie, incluindo forma e consisténcia dos
alimentos, duracdo da exposicdo, composi¢cao de nutrientes, frequéncia de ingestao,
higiene oral, fluxo de saliva e capacidade tampé&o. (RIBEIRO et al., 2019)

Segundo Kazeminia et al. (2020) a prevaléncia de carie dentaria em dentes
deciduos em criancas no mundo com um tamanho de amostra de 80.405 foi de
46,2% (IC 95%: 41,6-50,8%), o que se revela um nivel elevado de ECC, devido a
isso consideramos importante realizar esta revisdo de literatura para que haja a
conscientizacéo e relevancia dos fatores de risco, e para que ocorra realizacdes de
praticas preventivas e restauradoras em saude bucal, fazendo com que futuramente
esses indices apresentem queda.

O objetivo do presente trabalho foi expor através de uma reviséo de literatura
os fatores de risco associados a céarie na primeira infancia e reunir informacdes
atualizadas para que haja conscientizacdo dos responsaveis pelas criancas de até 5
anos e 11 meses. Ja existem trabalhos relacionados ao tema cérie na primeira
infancia, porém, o presente estudo tras informacdes atualizadas e relevantes, e foi
desenvolvido através de base de dados de excelente reputacdo como por exemplo:
Pub Med (um servigo da National Library of Medicine, Estados Unidos da América),
Scielo (Scientific Electronic Library Online).

1.1 REVISAO DE LITERATURA

1.1.1 Fator socioeconémico relacionado a carie na primeira infancia

Correa-Faria et al. (2013) tiveram como meta analisar as variaveis
sociodemogréficas, qualidade da higiene bucal, aspectos relacionados a crianca e a
prevalecimento de carie na primeira infancia. Foi executado um estudo transversal
em 593 pré-escolares na faixa etaria de 3 a 5 anos, para isso foram realizadas

reunides individuais com os pais para se obter dados referente aos aspectos



sociodemogréficos, amamentacdo, mamadeira e hébitos orais nocivos e
posteriormente exames clinicos nas criangas. A carie na primeira infancia teve um
alto indice computado, chegando a 53,6%. Em criancas com uma ma qualidade na
higiene bucal e com familia de baixa renda o aparecimento de ECC foram
superiores.

Hajishengallis et al. (2016) informam e declaram que a carie na primeira
infancia se ndo tratada de forma imediata torna-se uma cavidade extensa e com
rapidez causa dor na crianca. Além do que esse tipo de carie normalmente se
apresenta em criangas com condi¢cdes socioecondmicas baixa, fazendo com que se
torne um grande transtorno para a saude publica. Tal etiologia é um classico modelo
decorrente das interacdes complexas e dinamicas entre microrganismos, hospedeiro

e dieta, o que acaba se estendendo a biofilmes demasiadamente patogénicos.

Figura 1 — Etiologia da cérie (triade de Keys).

microrganismos

cérie dieta

dente suscetfvel

Fonte: https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1415-54192007000600012

Escobar, Ramirez e Alvarez (2019) tiveram como propésito distinguir 0s
padrbes de carie em criancas na idade de 3 a 5 anos em uma populagdo com
situacdo socioecondmica baixa a meédia-baixa. Para a realizacdo desse estudo
foram examinadas 548 criancas que estudavam em quatro creches em area de
baixo poder aquisitivo, esses pré-escolares foram examinados por um cirurgiao

dentista calibrado que utilizou o método Sistema Internacional para a Deteccdo e
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Avaliacdo de Céries (ICDAS). Um total de 419 (76,5%) crian¢cas apresentaram cérie
na primeira infancia e 238 (43,4%) carie severa na primeira infancia assim pode-se
concluir que se deve desenvolver programas de prevencao e promogao para evitar o

surgimento de céarie dentaria precoce.

1.1.2 Associacdo da céarie na primeira infancia ao comportamento e a baixa

escolaridade da mae

Garbin et al. (2015) tiveram como objetivo correlacionar a conduta dos pais e
a saude bucal de seus filhos, para assim apurar a predominancia de carie nessas
criancas. Ao desenvolver da pesquisa foi desempenhado exames clinicos bucais
nas criancas e averiguado o indice de Cariado, Extraido e Obturado; e indice de
Higiene Oral Simplificado (ceo-d e IHOS). Em geral as criangas obtiveram um
resultado considerado bom na condicdo de saude bucal, porém, o comportamento
dos pais nao foi satisfatério visto que a maioria ndo induziram seus filhos a fazer uso
de fio dental e realizar a escovacdo ap0s a alimentacdo através da mamadeira.
Puderam concluir que a conduta dos pais sobre a saude bucal dos filhos ndo foram
satisfatorias.

Luz et al. (2020) executaram um estudo com o objetivo de explorar a relacéo
entre a carie na primeira infancia e os conhecimentos, atitudes e praticas maternas.
Para tal estudo, foram utilizadas amostras fortuitas de 163 criancas de 3 a 4 anos de
idade, para compreender a propor¢ao da carie dentaria na primeira infancia os pré-
escolares foram analisados a partir dos critérios do ICDAS. Por fim, entende-se que,
além da condicdo socioeconémica a falta de conhecimento de bons habitos de
saude bucal por parte das maes pode interferir na elevagdo do nivel de céarie na
primeira infancia.

Echeverria-Lopez et al. (2019) tiveram como objetivo estabelecer a
predominancia de carie na primeira infancia em criangas em risco social e analisar
seus fatores de risco associado. Para esse estudo foram utilizados dados de 246
criangas de 24 a 71 meses, fazendo uso de questionarios com dados sobre etnia
materna, peso ao nascer, idade, escolaridade, uso noturno de mamadeira,
escovacao dentaria e consultas odontolégicas. O estudo apontou que 63% das
criangas apresentaram a prevaléncia de carie na primeira infancia e que criancas

das quais as maes tinham um nivel de educacédo baixo eram mais propensas a



apresentar carie, assim puderam concluir nesse estudo que a carie na primeira
infancia teve como fator determinante o nivel de escolaridade da mae.

Pereira et al. (2020) realizaram um estudo com o0 objetivo de analisar a
influéncia da céarie precoce na infancia, comportamentos maternos e fatores
associados na qualidade de vida relacionada a saude bucal. Para isso foram
realizados exames clinicos para medir o impacto da saude bucal na qualidade de
vida de 163 criancas pré-escolares de 3 a 4 anos de idade de Porto Alegre, RS. Por
fim, podem-se concluir que, caracteristicas da carie precoce da infancia, fatores
socioeconOmicas e de comportamento materno influenciam a qualidade de vida das

criangas.

1.1.3 Alimentacéao e tempo de desenvolvimento da ECC

Cabral et al. (2017) tiveram como objetivo observar a quantidade de dias
levados para ocorrer 0 aparecimento da carie em criancas de até 30 meses,
correlacionando os fatores de risco associados ao desenvolvimento da doenca. A
descricdo desse estudo decorreu a partir das informacdes recolhidas de 495
criancas (das quais 22,6% apresentaram carie) de até 2 anos e 6 meses que foram
acompanhadas durante 14 meses, o periodo médio livre de cérie dessa populacéo
foi de 96,2 dias. Em conclusdo as circunstancias sociais foram apontadas como de
alto risco para a propagacao da céarie dentaria.

Fauzia, Badruddin e Setiawati (2019) apresentaram como objetivo determinar
a relacéo entre 0 método de alimentacao e a carie na primeira infancia em criancas
de 3-5 anos. Para isso as informagdes a respeito da alimentacdo e comportamento
de higiene bucal foram adquiridas através de entrevistas e questionarios, e foi
efetuado exame bucal para reunir dados sobre saude bucal através dos indices
cariado, extraido, obturado e indice de placa. Por fim, pode-se concluir que, a
amamentacdo e a nutricdo complementar foram associadas a carie dentéaria em

dentes anteriores e posteriores.

1.1.4 Estudos relevantes para esta revisao de literatura

Gudipaneni (2019) teve como finalidade averiguar os padrdes e a gravidade

da carie na primeira infancia em criancas de Al-Jouf, Arabia Saudita. Para o estudo



foram utilizados dados de 270 criancas na faixa etaria de até cinco anos; 73%
dessas criangas ndo mantinham uma escovacéo regulada; 74,4% delas faziam uso
de fldor através dos dentifricios. Dentro desse estudo pode-se notar que o dente
mais afetado foi o primeiro molar inferior (93,3%) e o menos afetado foram os
anteriores inferiores (2-4%). Devido aos dentes superiores serem mais afetados que
os inferiores, conclui-se que seja resultado da carie de amamentacao.

Candan et al. (2020) realizaram um estudo com o intuito de estabelecer a
frequéncia e distribuicdo da extracdo de dentes deciduos devido a carie precoce na
primeira infancia (ECC). Para isso o estudo foi realizado em criancas de 3 a 5 anos
que foram diagnosticadas com o numero elevado de céarie na primeira infancia, os
dados foram obtidos dos formularios médicos e odontologicos no banco de dados do
corpo docente. Por fim, devido a um alto indice de cérie, vocé pode concluir que ha
alta prevaléncia de extracao.

Fung et al. (2013) afirma que a carie na primeira infancia é estabelecida pela
existéncia de uma ou mais faces atingidas pela céarie seja qual for o dente deciduo
em criancas de até 71 meses. Estudos pregressos comprovam que ha uma
variabilidade nos niveis de carie na primeira infancia de um pais para o outro,
diferenga entre 17% a 94%. O avanco da cérie além de trazer dor ao individuo e
reduzir a eficacia da mastigacdo pode trazer outros déficits como a desnutricdo e a
reducdo de ferro, sono agitado, reduzir o peso do pré-escolar e o atraso no
crescimento.

Setiawan et al. (2020) tiveram como objetivo verificar qual a frequéncia em
que a Veillonella spp. ocorre em criancas na idade de 2 a 3 anos. Para isso foi
necessario amostras de 87 criangas na faixa etaria citada anteriormente, coleta de
exames clinicos e realizados exames microbiolégicos. Aconteceu que o
aparecimento de Veillonella ssp. foi mais frequente em criangcas com carie na
primeira infancia do que em criangcas que nao apresentavam carie, tendo assim
como concluséo que a Veillonella ssp. tem potencial para ser um fator de risco para
tal etiologia.

Henriquez-D’Aquino et al. (2019) tiveram como meta investigar os padroes do
hemograma em criangcas com carie severa da primeira infancia e relaciona-los com
0s parametros normais para a faixa etaria. Para esse fim foram verificados 47
prontuarios e hemogramas de criangcas que apresentavam carie severa. Os valores

do hemograma foram classificados em relacdo a: Hematocrito (que foi encontrada
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uma diminuicdo em quatro pacientes (8,5%), Hemoglobina e MCV (diminuicdo em
17 pacientes (36,7%). Conforme aponta esse estudo, conclui-se que criangas com
carie na primeira infancia exibem variacdes nos valores médios do hemograma.
Ribeiro et al. (2019) contaram como objetivo a associacdo das praticas
alimentares com variaveis sociodemogréficas, prematuridade e internacdo em
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN). Para tal pesquisa foram reunidos
dados em 222 prontuarios de pré-escolares e fizeram uso dos testes Qui-quadrado,
Fisher e Maxima Verossimilhanca. O aleitamento materno néo esteve presente em
66,7% dos prematuros e em 66,1% dos neonatos internados na UTIN. O uso de
mamadeira ocorreu em 58,4% dos bebés cujas méaes trabalham / estudam; 58,4%
dos prematuros e 60,9% das criancas internadas na UTIN. A alimentac&o durante o
sono ocorreu em 70,5% das criancas de 1 a 24 meses; 51,4% eram filhos solteiros e
76,7% nédo frequentavam creches. A introducdo do aclUcar ocorreu em 60,6% nha
faixa etaria de 01 a 24 meses. O uso de agucar acima de 3x / dia ocorreu em 52,6%
das criancas de 25 a 45 meses e; 51,8% com maes cuja escolaridade correspondia
ao ensino fundamental. Através do estudo foi constatado que ha relacdo nas
praticas alimentares, prematuridade e internacdo em UTIN e a carie dentaria na

infancia.

2 METODOLOGIA

Para execucdo dessa revisdo de literatura, foram desenvolvidas pesquisas
nos bancos de dados eletrbnicos: Pub Med (um servico da National Library of
Medicine, Estados Unidos da América), Scielo (Scientific Electronic Library Online) e
Journal of Oral Hygiene & Health. Fazendo uso dos descritores em portugués: carie
na primeira infancia; Carie dentaria. Pré-escolar. Dente deciduo. Fatores de risco; e
como descritores em inglés: Dental caries. Tooth, deciduous. Risk factors. Os
parametros para inclusao na revisao foram artigos publicados entre os anos de 2010
a 2020 nos idiomas inglés/portugués/espanhol, tendo um periodo de publicacdo de
10 anos (exceto por 1 unico artigo publicado ha mais de 10 anos mas que teve alta
relevancia para a revisao). Foram reunidos 28 artigos e estes passaram por uma
selecdo baseada em: assunto abordado que se refere & estrutura e a metodologia
(carie na primeira infancia), qualidade dos artigos segundo o QUALIS-Periddicos e
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ano de sua publicagdo. Apos andlise dos critérios foram utilizados 20 artigos nesta
revisdo de literatura.

Aos parametros de exclusdo foram desconsiderados os artigos que ndo eram
estudos relevantes para a revisao de literatura em foco e artigos que excederam 10

anos da publicagéo.

3 DISCUSSAO

Embora o exame precoce seja um meio amplo de prevencédo, analise das
causas de risco individuais, orientacdo e conhecimento dos pais e inicio de
procedimentos de higiene, tal como aplicacao topica de fllor, a progressao da cérie
na primeira infancia pode reduzir aceleradamente a salude geral e a qualidade de
vida dos bebés e criancas acometidas. (COLAK et al., 2013).

A prevaléncia de Carie na primeira infancia se diversifica dentre varios fatores
como a raca, cultura e etnia. Além disso, nivel socioecondémico, estilo de vida da
crianca, dieta cariogénica, higiene bucal inadequada, uso de mamadeira por longo
prazo, baixo peso ao nascer e transicao vertical de streptococcus mutans da mae
para o bebé, estado geral de saude da crianca, renda familiar e nivel de educacéo
materna esta entre os fatores de risco individuais mais frequentes. Apesar de que o
nivel de prevaléncia de ECC apresenta-se entre 1% e 12% na grande parte dos
paises desenvolvidos, esse nivel pode chegar a ser de 70% entre paises menos
desenvolvidos. Candan et al. (2020)

Apesar da Céarie Na Primeira Infancia ser uma doencga infecciosa, a dieta
exerce funcdo critica no surgimento e desenvolvimento da doenca. Criangas
afetadas pela CLPE possuem uma alimentacdo seguida de liquidos acgucarados.
Acucares que estimulam a evolugdo da céarie, como a sacarose, glicose e frutose
que fazem parte da composicdo de sucos de frutas e de preparacdes de formulas
infantis, encontram-se rapidamente metabolizados através do S. mutans e
lactobacilos em &cidos orgénicos levando a uma acelerada desmineralizacdo do
esmalte e dentina. O habito da utilizacdo de mamadeiras e "copos com canudinhos”
amplia a frequéncia e manifestacdo da patologia. Uma vez que o fluxo salivar é
reduzido durante o sono tais praticas alimentares aumentam consideravelmente o

risco de adquirir a doenca. Além do mais, atitudes alimentares que estimulam a céarie
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faz com que haja um crescimento nos reservatorios de S. mutans. BERKOWITZ RJ,
et al. (2003).

Praticas alimentares inapropriadas implicam a curto e longo prazo na saude
de pré-escolares e é uma causa de risco para ECC severa. Em bebés e criancas
gue sao amamentados, praticas alimentares classificadas como fatores de risco de
carie vém sendo relacionadas a alta densidade de agucar (propor¢cdes maiores que
50% de carboidratos simples em 100g de alimentos como doces, refrigerantes,
acucar e mel), ao consumo excessivo de alimentos, aleitamento materno prolongado
e frequente, alimentagcdo inadequada com uso de mamadeira principalmente uso
noturno e consumo de liquidos acucarados. Em algumas situacdes o aleitamento
muito prolongado e frequente aumenta o risco de carie. A amamentacdo com um
periodo de tempo maior que 12 meses foi relacionada a maior risco de ECC em pré
escolares de 3 a 6 anos e a extensao para maior que 24 meses mostra um risco de

ECC severa. Com relagédo a utilizacdo da mamadeira, a frequéncia e o tempo se

associam positivamente com a prevaléncia de carie na primeira infancia. (RIBEIRO
et al. 2019)

Figura 2: Carie relacionada a mamadeira

Fonte:  https://br.dental-tribune.com/news/a-bacteria-bucal-da-mae-pode-prever-a-probabilidade-de-caries-no-inicio-

infancia/

O leite materno ndo é cariogénico quando ndo combinado com outros
carboidratos, muito pelo contrario, o leite materno contém anticorpos contra
bactérias cariogénicas, o que faz com que uma crianga que mama com mais
frequéncia seja mais beneficiada para prevenir o processo carioso. A crianga que
tem contato mais cedo e mais longo com alimentos industrializados que contém


https://br.dental-tribune.com/news/a-bacteria-bucal-da-mae-pode-prever-a-probabilidade-de-caries-no-inicio-infancia/
https://br.dental-tribune.com/news/a-bacteria-bucal-da-mae-pode-prever-a-probabilidade-de-caries-no-inicio-infancia/
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sacarose estid mais susceptivel a ter carie. Até mesmo o leite em pd sem sacarose
pode ser cariogénico. (Fauzia, Badruddin e Setiawati 2019)

K Chugh, et al. (2018) afimam em seu estudo que a amamentagao
prolongada é apontada como um fator de risco relevante para que ocorra o
progresso da cérie dentaria em criangas que estdo em fase de desenvolvimento.

Echeverria-Lopez et al. (2020) declaram em sua pesquisa que a baixa
escolaridade da mée tem relacéo direta no surgimento de Carie na Primeira Infancia,
confirmando a ideia de estudos pregressos, em que 0s pesquisadores indicaram
uma ligacdo entre baixo nivel socioecondmico, baixa escolaridade da mée e a
ocorréncia de ECC. M&es com baixa escolaridade e baixo nivel socioeconémico
estdo mais sujeitas a ter uma compreensao reduzida sobre higiene bucal e assim
dispdem de habitos alimentares mais cariogénicos. No decorrer dos primeiros anos
de vida da crianca as méaes tendem a participar mais no cuidado dos filhos o que
demonstraria que um nivel superior de escolaridade da mae esta relacionado a um
padrdo de cuidado infantil mais elevado. Consultas preventivas antes dos 24 meses
de idade s&o essenciais para que nao haja o aparecimento de carie, e a falta dessa
ida ao servico odontol6gico apropriado € um enorme problema para as criancas que
tem um baixo nivel socioecondmico.

Criangas que exibiram cérie na primeira infancia com o aspecto de lesdes
cavitadas tiveram uma relevante associacdo as atitudes e conhecimentos negativos
das maes. Do mesmo modo, a baixa renda familiar foi igualmente associada ao
aparecimento de carie dentaria em pré-escolares. A compreensdo dessas
associacOes pode levar a uma visdao mais ampla dos aspectos que influenciam a
ECC de criancas pré-escolares, especialmente em situacdo de vulnerabilidade
social. Causas parentais, como conhecimento, atitudes e comportamentos implicam
diretamente no comportamento e na saude de seus filhos. O presente estudo revela
que as maes que dispdem de conhecimentos basicos sobre ECC, normalmente
manifestam atitudes de higiene bucal positiva que podem prevenir a carie na
primeira infancia. Luz et al. (2020)

Estudos relatam que em familias das quais as mées sdo mais jovens e
possuem maiores numeros de filhos a frequéncia de carie na primeira infancia se
torna maior. Fatores ligados a familia como escolaridade dos pais e a renda mensal
estdo relacionados a uma maior frequéncia de ECC. Segundo a literatura, a baixa

escolaridade juntamente com o conhecimento limitado sobre a saude bucal e a
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idade jovem dos pais leva a uma maior prevaléncia de ECC. Pré-escolares de
familias com renda mais baixa podem vim a ter uma experiéncia maior com a carie
dentéria. (CORREA-FARIA et al. 2013)

A consisténcia dos alimentos recebidos pela crianca também pode afetar na
atividade da cérie. Os alimentos de forma liquida possuem um menor tempo de
retencdo quando comparados com 0s pastosos, 0 que pode ser uma das razdes
pelas quais a carie € mais prevalente em criancas que obtém alimentacao
combinada. (Fauzia, Badruddin e Setiawati 2019)

Os habitos alimentares nos primeiros anos de vida representam um fator
significativo na etiologia e desenvolvimento da doenca carie; e a predilecdo por
sabores comeca a ocorrer na fase de desenvolvimento da crianca. Tornando assim
a orientacdo de habitos de higiene bucal e consumo racional de acuUcar
indispensaveis para que ndo haja esse desenvolvimento precoce. O comportamento
dos pais tem grande repercussdo na condi¢cdo da saude bucal das criancas, como
0s pais tem o dominio na escovacao dos dentes e no consumo de acgucar os filhos
manifestam habitos positivos de saude bucal. Consequentemente, seu papel é
primordial na educacao dos filhos para que haja a prevencdo da saude bucal ao
longo da vida. (GARBIN et al., 2015)

A prevaléncia de carie vem sendo associada a uma diversidade de causas
como exemplo o fator socioeconémico, e uma prevaléncia maior de cérie foi notada
entre populacbes com baixo nivel socioeconémico. Nesse estudo realizado em
criancas sauditas foi observada uma associacdo entre baixa prevaléncia de cérie e
alto nivel socioeconémico. Além disso, pré-escolares cujas mées tinham um nivel de
educacgdo mais basico a ECC se mostrou mais prevalente e frequente, ainda nesse
estudo foi constatado que 61,5% das mées tinham baixo nivel de escolaridade.
Gudipaneni (2019)

O status de cérie das criangcas também esta relacionado ao seu background
socioeconémico. Baixo nivel de educacdo dos pais ou responsaveis, renda familiar
baixa e pais solteiros estdo todos correlacionados a um indice maior de céarie em
criangas pré-escolares. Além do que, circunstancias culturais e étnicas também sao
fatores relevantes que predispdem bebés e criancas a desenvolver ECC, pois a
dieta, habitos alimentares e o uso de chupeta sdo diferente entre as culturas. Fung
et al. (2013)
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Em conclusdo, de acordo com a andlise da presente revisdo de literatura,
dentre todos os artigos pesquisados houve consenso entre todos os autores dizendo
que a carie na primeira infancia € associada principalmente pelo fator
socioeconémico que pode implicar em diversos pontos, por exemplo, o baixo poder
aquisitivo na compra de alimentos ndo cariogénicos e na compra de produtos de
higiene bucal, como também a dificuldade de levar a crianca ao profissional para
avaliacdo e acompanhamento. Também foi notado como fator associado a carie na
primeira infancia a baixa escolaridade da mae/responsavel que pode impedi-los de
obter informacdes necessarias melhor entendimento da saude bucal da criangca. As
praticas alimentares também foram vistas como pontos relevantes, visto que uma
crianca com a dieta cariogénica esta mais propicia a desenvolver a doenca e

juntamente com a ma higiene oral haver um progresso na evolucao.
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