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Prevaléncia de alteracées orais congénitas e de
desenvolvimento em bebés de O a 6 meses

Prevalence of congenital and developmental oral abnormalities in

infants aged O to 6 months

Resumo

Obijetivo: Verificar a prevaléncia de alteracées orais congénitas e de desenvolvimento em
bebés de 0 a 6 meses de idade.

Metodologia: A amostra deste estudo descritivo foi constituida por 621 bebés de 0 a 6 meses
de idade atendidos no Banco de leite do Hospital Universitério Materno Infantil em Séo Lufs,
MA, Brasil, no periodo de janeiro de 2001 a junho de 2004. O exame clinico foi realizado
através de inspecdo visual, com luz natural e espdtula de madeira. Foram registradas as
alteragdes orais congénitas e de desenvolvimento presentes e sua localizagdo anatémica,
bem como o sexo e a faixa etdria dos bebés.

Resultados: Do total de 621 bebés (310 meninos e 311 meninas), 45 (7,24 %) apresentaram
alguma alterac@o oral, com localizacédo principalmente na maxila. O cisto de inclusdo foi a
alterag@o mais frequente (6,28 % dos bebés examinados). A faixa etdria entre O e 3 meses de
idade apresentou maior nimero de alteracées.

Conclusao: Alteracées congénitas ou de desenvolvimento ndo s@o ocorréncias incomuns
em bebés até 6 meses de idade, embora a prevaléncia relatada na literatura seja bastante
varidvel. H& necessidade de estudos adicionais sobre as causas e os fatores de risco para o
surgimento dessas alteracoes.
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Abstract

Purpose: To record the prevalence of congenital and developmental oral abnormalities in
infants aged O to 6 months.

Methods: The sample of this descriptive study consisted of 621 infants aged 0 to 6 months,
who attended the Milk Bank of the Hospital Universitério Maternal Infantil in S&o Lufs, MA,
Brazil, from January 2001 to June 2004. The clinical exam was accomplished through visual
inspection, using natural light and wooden spatula. Data recorded were congenital and
developmental oral abnormalities and their anatomic location, as well as the subject sex and
age.

Results: From the total of 621 subjects (310 males and 311 females), 45 (7.24 %) had some oral
alteration, particularly in the maxilla. The inclusion cyst was the most frequent oral alteration
(6.28% of the subjects). The age group of infants from 0 to 03 months showed the largest
number of oral abnormalities.

Conclusion: Congenital and developmental oral abnormalities are not rare occurrences in
infants aged from O to 6 months, but the literature reports a large range of prevalence. Further
studies are necessary to investigate the causes and risk factors of these oral anomalies.
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Alteragées congénitas orais em bebés

Introducéo

A abordagem odontopediatrica da cavidade oral de bebés
requer uma atengdo especial considerando-se que muitos
aspectos da boca de um bebé sdo tinicos e peculiares a esse
periodo de vida. Nessa ctapa, a boca apresenta estruturas
anatomicas caracteristicas, unicas e transitorias, além de
uma variedade de alteracdes bucomaxilofaciais, como
alteracdes de desenvolvimento e patologias inerentes a essa
faixa etaria.

Os profissionais da saude que acompanham os bebés na
primeira fase da vida tém a oportunidade de examinar a
cavidade oral dessas criangas e acompanha-las durante
toda a infancia. Sendo assim, ¢ maior a possibilidade de
detectar qualquer tipo de alteragdo, porém para chegar a
diagnosticos precisos € necessario ter conhecimento das
caracteristicas normais e das provaveis alteragdes proprias
da cavidade oral de recém-nascidos (1). Estas alteragdes
compreendem os cistos de inclusdo, os cistos de erupcao,
os dentes natais e neonatais, as fendas labias e palatinas
dentre outras. Na grande maioria das vezes tais alteragdes
sdo indcuas e resolvem-se com a idade, sem necessidade
de tratamento. Devido a sua natureza efémera, estudos em
criangas mais velhas normalmente subestimam a freqiiéncia
destas alteragdes em bebés (2).

Com o advento da Odontopediatria para bebés, tem sido
enfatizada a necessidade da atencdo precoce a estes
pacientes de tenra idade, chamando a atengdo para o fato
de que a maioria das destas alteragdes sdo benignas e nao
requerem nenhum tipo de tratamento especifico. Mesmo
assim, faz-se importante que os profissionais que atuam com
estes individuos conhegam tais alteragdes, no sentido de
tranqiiilizar os pais e de estarem atentos para a necessidade
de alguma intervengao (3).

Estudos sobre a frequéncia destas altera¢des sdo conflitantes,
ndo havendo um consenso entre os pesquisadores que
apontam dados contraditorios, variando de 2,3 a 27 % (4-8).
Além disso, ha escassez de trabalhos no Brasil sobre esse
tema e auséncia de dados dessa natureza para cidade de Sao
Luis, MA. Assim, realizou-se este estudo com o objetivo
de obter a prevaléncia de alteragdes congénitas e de
desenvolvimento da cavidade oral em bebés de 0 a 6 meses
atendidos no Banco de leite do Hospital Universitario,
unidade Materno Infantil no referido municipio. Em
virtude da importancia do tema para a rotina da pratica dos
cirurgides-dentistas, em especial, dos odontopediatras, os
dados obtidos constituirdo beneficio clinico de diagnostico
e de planejamento terapéutico.

Metodologia

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa do Hospital Universitario Materno Infantil em
Sdo Luis, MA (Parecer 33104-0613/2004) ¢ os responsaveis
pelos lactentes assinaram o termo de consentimento livre
e esclarecido. Este estudo ¢ parte do projeto de extensdo
“Aten¢do Precoce a Saude Bucal” desenvolvido pela
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Faculdade de Odontologia da Universidade Federal do
Maranhao.

Para este estudo descritivo, foi realizado um calculo
amostral para estudos descritivos no programa Epi Info,
utilizando prevaléncia de 10% e populagdo de referéncia
de 3.600 criangas, que corresponde ao nimero de crian-
cas atendidas no Banco de leite. O calculo amostral
resultou em 32 individuos ao nivel de confianga de 95 %,
porém a coleta real de dados foi mais extensa. A amostra foi
constituida por 621 bebés, de ambos os sexos, com idade
entre 0 a 6 meses de vida, atendidos no Banco de Leite
do Hospital Universitario Materno Infantil, no municipio
de Sdo Luis, MA, de janeiro de 2001 a junho de 2004.
As criangas foram selecionadas aleatoriamente através de
sorteio, ndo sendo incluidos os casos de bebés prematuros,
bebés pequenos para idade gestacional e bebés com alguma
debilidade fisica, pois esses bebés tém uma tendéncia
maior a apresentar altera¢des, o que poderia superestimar
os resultados.

O exame clinico bucal foi realizado por dois examinadores
calibrados (Kappa intra-examinador: 0,7 ¢ Kappa inter-
examinador: 0,8) nos dias do atendimento agendado com a
médica pediatra e apds pesagem dos bebés pelo servigo de
enfermagem. A inspecdo visual foi feita no bergario, com
luz natural e espatula de madeira. Foram anotados os dados
referentes a diferentes tipos de alteracdes orais (nddulos
de Bohn, pérolas de Epstein e cistos da lamina dentaria,
chamados de cistos de inclusdo, dentes natais e neonatais,
sindrome de Riga-Fede e fissura labiopalatal), nome e
idade da crianga, tipo de parto e presenga de alguma
doenca da mae durante a gestacdo. O critério clinico de
diagnostico para as alteragdes estomatdlogicas baseou-se
nos estudos de Flinck et al. (9) para os nddulos de Bohn,
Penido e Fonseca (10) para as pérolas de Epstein, Haring (11)
e Penido e Fonseca (10) para os cistos da lamina dentaria,
Delbemetal. (12) para dentes natais e neonatais, Bonecker (13)
para a Sindrome de Riga-Fede ¢ Cho (14) para fissura
labiopalatal. Os dados foram analisados de forma des-
critiva.

Resultados

Do total de 621 bebés examinados, 311 eram do sexo
feminino e 310 do sexo masculino, sendo que 45 (7,24 %)
apresentaram alguma alteragdo oral — 23 do sexo masculino
(7,42 %) e 22 do sexo feminino (7,07 %). Quanto a localizacao
das alteragdes congénitas e de desenvolvimento, houve 35
casos na maxila e 10 casos na mandibula.

A Tabela 1 mostra que as alteragdes orais mais prevalentes
foram os cistos de inclusdo, que compreendem os ndédulos de
Bohn, as pérolas de Epstein e os cistos da lamina dentaria,
correspondendo a 6,28 % do total de bebés examinados. O
maior nimero de alteragdes em recém-nascidos ocorreu na
faixa etaria entre 0 a 3 meses de idade, sendo os cistos de
inclusdo a alteracdo oral mais prevalente, mas ndo houve
diferenca estatistica entre as faixas etarias (teste exato de
Fisher, P=0,373) (Tabela 2).



Tabela 1. Frequéncia absoluta e relativa das alteracdes
congénitas e de desenvolvimento em bebés de 0 a 6 meses de

idade. Sao Lufs, MA, 2004.

Alteragées Orais n %
Dentes natais e neonatais 04 0,65
Nédulos de Bohn, Pérolas de Epstein e
Cistos da Ldmina dentdria 39 6,28
Fissura labiopalatal 02 0,32
Bebés sem alteracoes 576 92,75
TOTAL 621 100

Tabela 2. Distribuicdo das alteracées orais congénitas e de
desenvolvimento em bebés segundo a faixa etdria de 0 a
3 meses e de 4 a 6 meses de idade. Sao Luis, MA, 2004.

Alteragées Orais 0Oa3m. 4a6m. Total
Dentes natais e neonatais 4 0 4
Nédulos de Bohn, Pérolas
de Epstein e Cistos da Lamina 33 6 39
Dentéria
Fissura Labiopalatal 1 1 2
TOTAL 38 7 45
Discusséo

A frequéncia de bebés com alteragdes orais neste estudo foi
de 7,24 %, resultados semelhantes aos de Bezerra e Costa (7),
que relataram prevaléncia de 2,3 %. Entretanto, Baldani et
al. (3) e Bessa et al. (8) apontaram uma frequéncia de 21 %
e de 27 %, respectivamente. Estes resultados contraditorios
podem ser devido a parcialmente explicados por distintos
perfis das populagdes estudadas, critérios de diagnostico
variados e diferentes metodologias empregadas (8).

Nao houve diferencas significativas de prevaléncia de
alteracdes orais em relagdo ao sexo a exemplo de estudos
prévios (4,8). Contudo, Baldani et al. (3) ressaltam que
o estudo de amostras com grande nimero de bebés seria
recomendavel para confirmar tais resultados, uma vez que
ha alguns trabalhos com maior abrangéncia.

Os cistos de inclusdo, que compreendem os nodulos de
Bohn, as pérolas de Epstein e os cistos da lamina dentaria,
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Conclusoes

Alteracdes congénitas ou de desenvolvimento nao sio ocor-
réncias incomuns em bebés até seis meses de idade, embora
a prevaléncia relatada na literatura seja bastante variavel.
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