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INTRODUCAO

A saude bucal nos primeiros meses de vida
constitui um periodo de importantes modifica-
coes biologicas, no qual habitos, estimulos e
cuidados estabelecidos precocemente podem
produzir repercussdes comportamentais e fisi-
cas ao longo do crescimento e até a vida adulta
(MARQUILLIER et al., 2023). Nesse contexto,
a promo¢ao da saude bucal deve comecar ainda
no periodo gestacional, por meio de uma abor-
dagem integral que inclua o acompanhamento
odontologico da mae e a orientagdo para os
cuidados com a satide bucal do bebé. O pré-
natal odontologico desempenha, portanto, papel
fundamental na manutencdo da saude bucal
materna ¢ na preparagdo para a adogdo de
praticas adequadas de cuidado com a cavidade
oral da crianga, mesmo antes da erup¢ao dos
primeiros dentes deciduos (MENDES et al.,
2025).

Dessa forma, este capitulo abordara aspectos
relevantes da satde bucal infantil desde os
primeiros dias de vida, destacando as principais
alteragdes que podem ocorrer nesse periodo, a
importancia da avaliacdo odontoldgica precoce
e a orientacdo dos responsaveis. Serdo enfatiza-
dos os cuidados necessarios diante das mudan-
cas morfofisioldgicas caracteristicas dessa fase,
visando a promogdo da saude bucal e a pre-
vencdo de agravos desde o inicio da vida.

SAUDE BUCAL E ALTERACOES
FISIOLOGICAS ORAIS NO
PERIODO NEONATAL

Anatomia e Caracteristicas da Cavidade
Oral do Recém-Nascido
O correto funcionamento da cavidade oral

do recém-nascido € essencial para a alimentagao
e para o estabelecimento das primeiras funcdes
do sistema estomatognatico. Nessa etapa, o
neonato apresenta uma estrutura predominante-

mente edéntula, caracterizada por rebordos
maxilares e mandibulares em forma de “rodete”,
além de um cordao fibroso transitorio, denomi-
nado “corddo de Robin e Magitot”, que contri-
bui para o vedamento labial durante a ama-
mentacgdo (LEITE et al., 2018).

No aleitamento materno, o sucesso da ali-
menta¢do depende da integragcdo entre succao,
respiragdo e degluticdo. A succdo constitui uma
das primeiras funcdes do sistema estomatog-
natico e desempenha importante papel no desen-
volvimento dos maxilares e dos tecidos moles,
como labios, lingua e bochechas. Dessa forma,
contribui para o estabelecimento de condi¢des
favoraveis ao desenvolvimento craniofacial, a
oclusdo e as fun¢des mastigatdrias ao longo do
crescimento (BERVIAN et al., 2018).

Cistos de Inclusao Oral nos Recém-
Nascidos
Os cistos de inclusao oral sdo alteragdes

benignas e transitorias frequentes em recém-
nascidos,  diferenciando-se  principalmente
quanto a origem e a localizacdo na cavidade
oral. Entre os principais estdo as pérolas de
Epstein, os ndédulos de Bohn e os cistos da
lamina dentaria (ORDAZ et al., 2021).

As pérolas de Epstein sdo cistos benignos
originados de restos epiteliais retidos na regido
da rafe palatina mediana durante a fusdo em-
brionaria. Clinicamente, caracterizam-se como
pequenos nddulos esbranquicados ou amarela-
dos, geralmente assintomaticos e autolimitados
(NEVILLE, 2025).

Os nédulos de Bohn sio cistos derivados de
remanescentes de tecido glandular salivar e ma-
nifestam-se como pequenos nddulos esbranqui-
cados, geralmente localizados nas regides vesti-
bular, palatina ou lingual do rebordo alveolar.
Assim como os demais cistos de inclusdo, apre-
sentam carater benigno e tendem a regressao
espontanea (ORDAZ et al., 2021).
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Os cistos da lAmina dentaria originam-se
de remanescentes da lamina dentaria e sdo ob-
servados predominantemente em recém-nasci-
dos. Clinicamente, apresentam-se como peque-
nos nodulos arredondados ou ovalados, de colo-
racdo amarelada, rosada ou esbranquigada, loca-
lizados principalmente nos rebordos alveolares.
O diagnostico ¢ essencialmente clinico, ndo
havendo necessidade de exame histopatologico
na maioria dos casos (ORDAZ et al., 2021).

O diagnostico diferencial dessas alteragdes
inclui outras lesdes presentes no periodo neo-
natal. Por apresentarem carater autolimitado, o
reconhecimento clinico adequado ¢ fundamen-
tal para evitar intervengdes invasivas desneces-
sarias, sendo indicada, na maioria dos casos,
apenas a orientagdo aos pais € o acompanha-
mento clinico (ORDAZ et al., 2021).

ALEITAMENTO MATERNO E
DESENVOLVIMENTO DO
SISTEMA ESTOMATOGNATICO

Importancia do Aleitamento Materno
para a Saude Geral e Bucal
Idealmente, o aleitamento materno constitui

a primeira fonte de alimentagdo da crianca,
fornecendo energia e nutrientes essenciais ao
crescimento e desenvolvimento, além de anti-
corpos ¢ outros fatores bioativos importantes
para a prote¢do imunoldgica. Adicionalmente, a
amamentagdo favorece o vinculo entre o bebé e
sua mae, proporcionando beneficios que ultra-
passam a nutricdo (MOURA et al., 2023).
Além de tais beneficios, a amamenta¢ao ao
seio proporciona estimulos funcionais impor-
tantes para o desenvolvimento do sistema esto-
matognatico. Durante a suc¢do, o bebé realiza
movimentos coordenados que promovem o
exercicio da musculatura oral e contribuem para
o crescimento € desenvolvimento das estruturas
craniofaciais, favorecendo a maturacao funcio-

nal do sistema estomatognatico (MOURA et al.,
2023).

A succdo ao seio materno envolve complexa
interagdo neuromuscular entre lingua, labios,
mandibula, maxila ¢ musculatura facial, exi-
gindo coordenacdo entre succdo, degluticao e
respiragdo. Esses movimentos também produ-
zem estimulos mecanicos importantes para o
crescimento e a remodelagdo craniofacial, con-
tribuindo para o desenvolvimento 6sseo e mus-
cular do sistema estomatognatico (PAGLIA,
2026).

Aleitamento Materno, Habitos de Succao
e Desenvolvimento da Oclusao
Os habitos orais correspondem a compor-

tamentos repetitivos que, conforme sua frequén-
cia, intensidade e duracdo, podem provocar
alteracdes dentarias e maxilofaciais. Entre eles,
destacam-se os habitos de suc¢do nao nutritiva,
como o uso de chupetas e a succdo digital
(SADOUN et al., 2024).

Diferentemente da suc¢do nutritiva, que ¢
fisioldgica e necessaria a alimentagdo, a suc¢ao
ndo nutritiva prolongada pode interferir no de-
senvolvimento do sistema estomatognatico.
Seus efeitos dependem da intensidade, frequén-
cia e duragdo, podendo favorecer mas oclusdes,
especialmente mordida aberta anterior e mor-
dida cruzada (MOKASHI; BHANDARY,
2022).

O aleitamento materno, portanto, constitui
importante estimulo funcional para o cresci-
mento e desenvolvimento do complexo buco-
maxilofacial, sendo recomendado de forma
exclusiva durante os primeiros seis meses de
vida. Seus beneficios ultrapassam a nutri¢do e a
protecdo imunoldgica, contribuindo para a
maturacdo do sistema estomatognatico e para o
desenvolvimento harmonioso das estruturas
craniofaciais (PAGLIA, 2026).
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DENTES NATAIS E NEONATAIS E
LESOES TRAUMATICAS NA
PRIMEIRA INFANCIA

A erup¢do dos primeiros dentes deciduos
ocorre normalmente por volta dos seis meses de
idade. Entretanto, alguns dentes podem estar
presentes ao nascimento, sendo denominados
dentes natais, ou irromper durante o primeiro
més de vida, recebendo a denominagao de
dentes neonatais.

A etiologia dos dentes natais e neonatais
ainda ndo esta completamente estabelecida, sen-
do considerada multifatorial. Entre os fatores
propostos estdo alteracdes na posicdo do germe
dentario, predisposi¢do hereditaria, alteragdes
hormonais, infeccoes, estados febris e fatores
relacionados a gestacdo. Condi¢gdes maternas e
gestacionais também tém sido associadas a
erupgdo dentaria precoce (SLAWINSKA et al.,
2025).

O diagnostico ¢ principalmente clinico, con-
siderando posi¢do, morfologia, mobilidade e
repercussdes funcionais. Exames radiograficos
podem ser utilizados como complemento para
diferenciar dentes deciduos com erupcao pre-
coce de dentes supranumerarios e outras altera-
coes. A identificagdo precoce permite determi-
nar quais recém-nascidos necessitam apenas de
acompanhamento e quais demandam interven-
¢ao (CHAN, 2025).

Embora possam permanecer assintomaticos,
dentes natais e neonatais podem ocasionar mo-
bilidade, dificuldade de suc¢ao, trauma mamilar
materno e doenca de Riga-Fede, uma ulceracao
traumatica da superficie ventral da lingua
(TSOUMA; LIAPPIS, 2024).

A conduta deve ser individualizada, poden-
do variar entre acompanhamento clinico, medi-
das conservadoras ou extra¢do, conforme a
mobilidade, o risco de aspiracdo, a presenca de
trauma oral e a interferéncia na amamentacao.

Dentes estaveis podem ser acompanhados, en-
quanto aqueles com mobilidade excessiva ou
comprometimento funcional podem demandar
interven¢do (DURAIRAIJ et al., 2023).

Doenca de Riga-Fede

A doenga de Riga-Fede caracteriza-se por
uma lesdo ulcerativa localizada principalmente
na face ventral da lingua, causada pelo trauma
repetitivo durante a succdo, frequentemente
relacionado ao contato com dentes natais ou
neonatais. Inicialmente, apresenta-se como uma
ulcera que, diante da persisténcia do trauma,
pode evoluir para uma lesao mais endurecida e
reacional (IANDOLO et al., 2021).

As manifestacoes clinicas incluem dor,
irritabilidade, sangramento e dificuldade de suc-
¢d0. Quando interfere na alimentagdo, a lesdo
pode comprometer a ingestdo alimentar e o
ganho de peso. O reconhecimento precoce € a
eliminagao ou redu¢ao do fator traumatico sao
fundamentais para evitar complicagdes € preser-
var a funcdo da lingua IANDOLO et al., 2021).

Afta de Bednar

Entre as lesdes traumaticas relacionadas a
alimentacao, destaca-se a afta de Bednar, carac-
terizada por Ulceras palatinas rasas e geralmente
autolimitadas, localizadas na regido posterior do
palato duro. Sua ocorréncia estd associada
principalmente ao trauma mecéanico durante a
alimentagdo, podendo estar relacionada ao uso
de mamadeira, ao posicionamento inadequado
do bico ou a técnica inadequada de alimentagao
(HUSSAIN et al., 2025).

O reconhecimento dessas alteracdes ¢ im-
portante para identificar e¢ remover fatores
traumaticos, preservar a alimentagdo e orientar
adequadamente pais e cuidadores.
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ALTERACOES DE
DESENVOLVIMENTO DA
CAVIDADE ORAL

A cavidade oral pode apresentar variagdes
fisiologicas e alteragdes do desenvolvimento
capazes de comprometer determinadas fungoes.
O reconhecimento clinico dessas condi¢des ¢
fundamental para estabelecer o acompanha-
mento adequado e identificar situagdes que ne-
cessitem de intervengao.

A macroglossia caracteriza-se pelo aumen-
to persistente da lingua, podendo estar associada
a sindromes, malformacdes congénitas e outras
condigoes sistémicas. Pode comprometer a res-
piracdo, a amamentagdo, a fala e o controle da
saliva, além de provocar alteracdes oclusais e
edentagdes nas margens laterais da lingua. O
manejo depende da causa e da gravidade, po-
dendo envolver acompanhamento multiprofis-
sional e, em casos selecionados, tratamento ci-
rargico (KUTTI; ROKKAM, 2023).

A anquiloglossia ¢ uma altera¢do do desen-
volvimento caracterizada pela presenca de fré-
nulo lingual curto ou restritivo, capaz de limitar
os movimentos da lingua. Suas manifestagdes
variam conforme a anatomia e o grau de res-
tricdo, podendo incluir dificuldades durante a
amamentagdo, degluticdo e fala. No periodo
neonatal, a limitagdo dos movimentos linguais
pode dificultar a pega, provocar trauma mamilar
e contribuir para dificuldades no aleitamento. O
tratamento pode envolver acompanhamento
profissional ou intervengao cirurgica, conforme
anecessidade clinica (COSTA-ROMERO et al.,
2021).

As fendas orofaciais, incluindo as fissuras
labial e palatina, sdo malformacdes congénitas
decorrentes de falhas na fusdo dos tecidos
durante o desenvolvimento facial. Podem causar
dificuldades alimentares, alteragdes da fala e
outras repercussdes funcionais. Sua etiologia ¢

multifatorial, envolvendo fatores genéticos, sin-
dromicos e ambientais. O tratamento ¢ multidis-
ciplinar e pode incluir procedimentos cirlrgi-
cos, ortodontia, reabilitacdo fonoaudiolédgica e
outras intervengdes, conforme a extensdo da
alteracdo e a idade da crianca (NEVILLE,
2025).

LESOES BENIGNAS DA MUCOSA
ORAL

r

A mucocele ¢ uma lesdo pseudocistica
benigna decorrente do extravasamento de muco
para o tecido conjuntivo apds ruptura de um
ducto salivar. E relativamente comum em
criangas e adolescentes e estd frequentemente
associada a microtraumas locais, incluindo
habitos de mordedura ou sucgdo labial (LIMA
et al.,2025).

Clinicamente, apresenta-se como aumento
de volume nodular, geralmente assintomatico,
de consisténcia mole ou flutuante. Lesdes su-
perficiais podem apresentar coloragdo azulada
ou translucida, enquanto as profundas podem
apresentar colora¢do semelhante a mucosa nor-
mal. O labio inferior ¢ o local mais frequen-
temente acometido (LIMA et al., 2025).

O tratamento depende das caracteristicas da
lesdo. Lesdes pequenas podem apresentar reso-
lucdo espontanea, enquanto lesdes persistentes
ou recorrentes podem necessitar de tratamento
cirrgico, associado a remocao dos fatores lo-
cais relacionados. O prognostico ¢ geralmente
favoravel (LIMA et al., 2025).

A ranula ¢ uma variante de mucocele lo-
calizada no assoalho bucal, geralmente relacio-
nada ao extravasamento de muco da glandula
sublingual. Clinicamente, apresenta-se como
aumento de volume mole e flutuante, podendo
apresentar coloracdo azulada ou translicida.
Lesdes volumosas podem deslocar a lingua e
interferir na alimentagdo, fala ou mastigagcao
(BACHESK et al., 2021).
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O tratamento depende do tamanho e da
sintomatologia. Lesdes pequenas e assintomati-
cas podem ser acompanhadas, enquanto aquelas
sintomadticas ou persistentes podem demandar
tratamento cirurgico. A avaliacdo individuali-
zada ¢ fundamental para determinar a melhor
conduta (BACHESK et al., 2021).

ANOMALIAS VASCULARES

Os hemangiomas constituem lesdes vascu-
lares benignas frequentes na infancia. O
hemangioma infantil geralmente surge nas
primeiras semanas apds o0 nascimento, apresenta
crescimento rapido nos primeiros meses e,
posteriormente, tende a involugdo espontanea.
Na cavidade oral, pode acometer principalmente
labios, mucosa jugal e lingua, apresentando-se
como aumento de volume de coloragdo aver-
melhada ou azulada e consisténcia variavel
(KIZMAZOGLU et al., 2024).

Dependendo do tamanho e da localizagao,
essas lesdes podem provocar sangramento, dor
e dificuldades na alimentacdo, amamentacao ou
fonacdo. Lesdes ndo complicadas podem ser
acompanhadas, enquanto casos com repercus-
soes funcionais ou risco de complicagdes podem
necessitar de tratamento especifico, incluindo
terapias medicamentosas (KIZMAZOGLU et
al., 2024).

O linfangioma, atualmente denominado
malformagao linfatica, ¢ uma altera¢do congéni-
ta dos vasos linfaticos, geralmente identificada
ao nascimento ou nos primeiros anos de vida,
com predominio na regido de cabeca e pescogo.
Na cavidade oral, apresenta predilecdo pelo
dorso da lingua, podendo manifestar-se como
agrupamentos de vesiculas translucidas (LI-
MONGELLI et al., 2025).

Embora muitas lesdes sejam assintomaticas,
casos extensos podem comprometer a masti-
gacdo, degluticdo, fonacdo e vias aéreas. O
diagnostico e a avaliagdo da extensdo podem

envolver exames de imagem, enquanto o trata-
mento ¢ individualizado e pode incluir cirurgia
ou escleroterapia, conforme as caracteristicas da
lesdo (LIMONGELLI et al., 2025).

LESOES REACIONAIS

O granuloma piogénico ¢ uma proliferacao
conjuntiva benigna e reacional, frequentemente
observada em criangas e adolescentes. Sua
etiologia esta relacionada principalmente a mi-
crotraumas e irritacao local, incluindo biofilme,
trauma de escovagao e processos relacionados a
erup¢do dentdria. Clinicamente, apresenta-se
como um nddulo séssil ou pediculado, fre-
quentemente ulcerado, de coloracdo averme-
lhada e com tendéncia ao sangramento (MAR-
TINEZ et al., 2023).

O tratamento geralmente consiste na excisao
da lesdo associada a remoc¢ao dos fatores irri-
tativos locais. Embora o prognostico seja favo-
ravel, pode ocorrer recidiva quando os fatores
causais permanecem (MARTINEZ et al., 2023).

O fibroma ossificante periférico ¢ uma
lesdo reacional benigna que ocorre exclusiva-
mente na gengiva e no ligamento periodontal.
Embora seja mais frequente em criangas e
adolescentes, sua ocorréncia em neonatos € rara.
Clinicamente, manifesta-se como aumento de
volume firme, séssil ou pediculado, geralmente
localizado na regido gengival anterior. O
tratamento ¢ realizado por excisdo cirirgica e
controle dos fatores irritativos, apresentando
prognostico favoravel (CAVALCANTE et al.,
2022).

A lesao periférica de células gigantes ¢
uma alteracdo reacional benigna dos tecidos
moles, geralmente relacionada a irritagdo cro-
nica. Apresenta-se como aumento de volume
nodular, geralmente vermelho-escuro ou azul-
violaceo, localizado na gengiva ou rebordo
alveolar. O diagnoéstico definitivo depende da
correlagdo clinica, radiografica e histopatolo-
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gica, e o tratamento consiste na excisao da lesdo
associada a eliminacao dos fatores irritativos. O
acompanhamento ¢ importante para identificar
possiveis recidivas e prevenir repercussoes
sobre os dentes em desenvolvimento (GOMES
et al.,2024).

EDUCACAO EM SAUDE BUCAL
PARA PAIS E CUIDADORES

A cérie dentaria na primeira infancia perma-
nece como uma das condi¢des cronicas mais
prevalentes em criangas, representando impor-
tante problema de saude publica. Sua ocorréncia
esta relacionada a interacdo entre biofilme,
consumo frequente de acucares e fatores com-
portamentais e sociais, reforcando a importancia
da educagdo em saude bucal desde os primeiros
anos de vida (ZOU et al., 2022).

No Brasil, dados do SB Brasil 2023 indicam
que 44,8% das criangas menores de cinco anos
apresentam experiéncia de carie, evidenciando a
necessidade de estratégias preventivas precoces
(BRASIL, 2023). As praticas dos pais e res-
ponsaveis exercem influéncia direta sobre os
habitos de saude bucal infantil. A introdugao
precoce e frequente de aclcares, a higiene
inadequada e o inicio tardio do cuidado odon-
tologico podem favorecer o desenvolvimento da
doenga. Dessa forma, a orientagdo profissional
deve ocorrer desde os primeiros anos de vida,
promovendo a constru¢do de habitos preventi-
vos no ambiente familiar (ALZAHRANI et al.,
2024).

Os cuidados de higiene devem ser iniciados
com a erupcao dos primeiros dentes deciduos,
utilizando escova de cerdas macias e dentifricio
fluoretado contendo 1000 a 1500 ppm de fluor.
Recomenda-se quantidade equivalente a um
grao de arroz cru para criangas menores de trés
anos € a um grao de ervilha para aquelas com
trés anos ou mais, pelo menos duas vezes ao dia
(BRASIL, 2026).

A participacdo dos responsaveis deve ser
associada a estratégias que tornem a higiene
bucal uma experiéncia positiva e ludica. Nesse
contexto, agdes educativas e de escovagao su-
pervisionada podem contribuir para o desenvol-
vimento de habitos saudaveis, ampliando o co-
nhecimento das criancas ¢ de seus familiares
(SHARDA et al., 2025).

Assim, o conhecimento das principais alte-
racdes fisioldgicas, do desenvolvimento, lesdes
benignas e condi¢des reacionais da cavidade
oral ¢ fundamental para o cirurgido-dentista que
atua na infancia. A identificagdo precoce dessas
condi¢cdes permite diferenciar variagdes da nor-
malidade de alteragdes que necessitam de inter-
vengdo, evitar procedimentos desnecessarios e
orientar pais e cuidadores de maneira adequada.
Paralelamente, a educa¢do em saude bucal
desde os primeiros anos de vida constitui im-
portante estratégia para a prevengdo da carie e
de outros agravos, contribuindo para o adequa-
do desenvolvimento estomatognatico e para a
manutengdo da satde e qualidade de vida da
crianga.

CONCLUSAO

O cirurgido-dentista tem um papel funda-
mental no acompanhamento da crianca, e
abordagem correta nesses pacientes gera um
impacto positivo no crescimento € no desen-
volvimento de fun¢des como a fala, a alimen-
tacdo e a respiracao, bem como nos habitos que
serdo praticados ao longo da vida.

Como visto anteriormente, diversas condi-
¢oes que podem afetar a cavidade oral de bebés
e criancas, sejam elas alteragdes da normalidade
ou relacionadas a processos patologicos. Da
mesma forma, inimeros sao os habitos dele-
térios ou fatores desencadeantes relacionados a
estas condigdes, portanto, a revisao dos con-
ceitos relativos ao desenvolvimento do sistema
estomatognatico e afecgdes da cavidade oral ¢ a
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base para uma pratica clinica segura e permite a
correlagdo dos achados clinicos cotidianos com
0s mecanismos patolégicos ou fisiologicos
envolvidos.

E de responsabilidade do cirurgiio-dentista
munir-se de informagdes para tornar o processo
diagnéstico e terapéutico eficiente, bem como

fornecer esclarecimentos que irdo refletir no
acolhimento, na compreensdo e na forma de
cuidar dos responsaveis.

Os topicos abordados neste capitulo devem
servir de base para abordagem, diagndstico e
tratamento dos pacientes pedidtricos, visando a
prevengdo de agravos relacionados a saude.
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