ORTODONTIA

Food Habits x Breast Feeding

Habitos Deletérios x Aleitamento Materno
(Succao Digital ou Chupeta)

INTRODUCAO

O ser humano, desde a vida intra-uterina, instintivamente realiza a sucgdo dos
dedos, labios e lingua, de tal maneira que, no momento do nascimento, a fungéo de
suc¢do encontra-se plenamente desenvolvida.

De acordo com levantamentos realizados na Bebé-Clinica de Londrina — Paran4
(1996), os héabitos de sucg#o no bebé tém relagdo direta com a amamentagédo natural
ou artificial e a presenga destes habitos por periodo prolongado levam a alteragdo da
oclusdo. Todos estes hébitos constituem fatores etiologicos das maloclusdes, uma vez
que ocasionam um desequilibrio entre as forgas musculares que atuam sobre os arcos
dentarios. E certo que nem todas as criangas com hébitos bucais deletérios desenvol-
vem maloclusdes, porém inimeros estudos comprovaram o grande vinculo causa-
efeito existente entre estes dois fatores. Na presen¢a do habito, o desenvolvimento de
alteragdes morfologicas dependera de sua freqiiéncia, intensidade e duragdo (Triade
de Graber), assim como da predisposig¢do individual relacionada ao padrdo de cresci-
mento facial de cada crianga .

A sucgdo de chupeta € um dos habitos bucais sem fins nutritivos mais freqiien-
tes, apresentando maior prevaléncia nos primeiros anos de vida e reduzindo-se rapi-
damente com a idade. A sucgfio, além de satisfazer a necessidade nutritiva, proporci-
ona & crianga uma sensagdo de seguranga, prazer e satisfagdo, fazendo com que mui-
tas vezes ele recorra a chupeta ou dedo, quando atingiu a sensagdo de plenitude ali-
mentar, mas ndo supriu suas necessidades emocionais.

No final de 1950, um novo desenho de bico de chupeta foi introduzido nos
Estados Unidos. Conhecida como Chupeta Ortodéntica/Exercitador NUK foi a pre-
cursora dos modelos atuais, sendo indicada para realizar movimentos de estimulagio
muscular que mais se assemelham ao ato de alimentar-se no seio materno, conseqilen-
temente conduzindo para o desenvolvimento mais normal do arco dentério.

A etiologia das maloclusdes torna-se polémico, uma vez que toda maloclusio
apresenta uma origem multifatorial e ndo uma unica causa especifica. Uma interagdo
de varios fatores pode influenciar o crescimento e desenvolvimento dos maxilares
resultando em maloclusdes. Podemos observar que a crianga que mama no peito por
mais tempo tem menor possibilidade de pegar chupeta e sugar o dedo, quando com-
parado com aquelas que usam mamadeira. Assim sendo, cabe ao profissional, orientar
os pais, direcionando a educag@o no que diz respeito aos hébitos e alerta-los de que
até 2 anos de idade os hébitos de suc¢do podem fazer parte da vida da crianga, pois
elas estardo na fase oral de desenvolvimento. Apés esta idade, eles devem comegar a
interferir e tentar retirar o habito.

Se de um lado nés vimos que inicio da agdo contra os hédbitos de sucgfio come-
¢am apos os 2 anos de idade, a experiéncia alerta-nos que, se um hébito deste atingir
o estagio da dentigdo mista, fatalmente devera ser utilizada uma terapia ortodéntica.
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Grafico 1 - Dos 195 bebés analisados encontrou-se a seguinte
porcentagem:

50
o Total de | Aleitamento | Aleitamento
bebés  |até 6meses | mais 6 receberam
MSequénciat | 195 | 57 103 | 35 |
e 0 Seqd4nci | 29% | 53% 18%
Total de 195 |Receberam Receberam Nao receberam
bebés aleitamento aleitamento aleitamento
materno até 6 | materno por mais| materno
meses de 6 meses
N° de bebés |57 103 35
Porcentagem {29% 53% 18%
PROPOSICAO

Neste trabalho nos propomos, com base em uma pesqui-
sa realizada na UBS do Jardim Ana Rosa de Cambe-Parana,
relacionar a influéncia do periodo de aleitamento materno so-
bre a prevaléncia dos habitos de sucgdo digital e de chupeta, em
bebés, bem como analisar qual habito bucal seria menos preju-
dicial a oclusdo.

MATERIAL E METODO

Foram analisados 195 relatérios de bebés atendidos na
U.B.S. do Jardim Ana Rosa do Municipio de Cambé-PR, nasci-
dos em 2001 e 2002, com idades variando entre 8 & 30 meses.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O resultado dos 195 bebés analisados, estdo resumidos
no grafico 1 acima, e especificados nos gréaficos 2, 3 e 4 a se-
guir.

BAER, LESTER (1987) relataram que, se a crianga colo-
car seu polegar na boca, devera ser oferecida a chupeta. Isso
leva a uma descontinuidade deste habito e diminui a probabili-
dade de ocorrer maloclusdo. Afirmaram, ainda que a probabili-
dade da ocorréncia de maloclusdes, com o uso de chupeta, ¢é
menor quando comparada com a suc¢do de dedo, além de que a
chupeta pode ser eliminada mais facilmente.

TENTI (1993) afirmou ser necesséria uma agao preventi-
va com a indicagdo, pelo profissional, da chupeta de bico chato
se a crianga sentir necessidade de sucgdo, pois, se ela experi-
mentar uma chupeta convencional de bico redondo, recusara a
de bico chato, pelo uso desta ser menos prazerosa. Colocou
ainda que, mesmo quando as deformidades devidas 4 sucgdo
forem evidentes, ndo € necessario dramatizar, pois,
freqlientemente, apenas alteragdes dentoalveolares estfo envol-
vidas e , dessa forma, podem ser facilmente corrigidas, mesmo
numa idade avangada. '

Segundo Walter et al (1997) os héabitos de suc¢iio ndo
nutritiva, que mais chamam a atengdo da crianga s3o os: dedo e
chupeta. Sugeriram o uso de medidas ndo traumaticas para re-
moc3o desse habito quando os mesmos se prolongarem. Suges-
tdo noturna, que consiste na utilizagao da fala durante o sono
profundo, com o objetivo de atingir o subconsciente, devendo
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ser utilizada frase curta e objetiva, evitando-se a palavra “nZc”
outro componente importante ¢ ndo mencionar nada relativo
uso da chupeta durante o dia; transformagdo do “habito prazsr
em “hébito obrigag¢do”, isto &, ao invés de repreender a criangi
pelo fato de sugar a chupeta, os pais devem estimulé-la, de 1=
forma que esse habito passe a ser uma obrigagdo; férula de Ank=
que consiste numa férula plastica de 0,5 a 1 mm de polietilent
transparente ou colorido que cobre os dentes e o palato, elims
nando o contato com a mucosa €, conseqiientemente, o prazs
que a sucgdo da chupeta traz.

O nivel de maloclusdes hoje € altissimo a ponto do pz
drédo normal ser considerado quase que exce¢do (LINO 1995
Partindo da premissa que a fungdo modela a forma, pode-sz
constatar que a maioria dos autores considera os habitos bucax
como fatores etioldgicos das maloclusdes.

SILVA FILHO et al. (1986), consideraram os hébitos bu-
cais deletérios, em especial a suc¢do digital e de chupeta, coma
fatores etiologicos da maloclusdo. Ressaltaram, entretanto, qus
tais habitos até a idade de 3 anos a 3 anos e meio sdo considerz-
dos plenamente normais, fazendo parte do desenvolvimento
emocional da crianga, ndo trazendo conseqiiéncias prejudicizis
permanentes para a oclusdo.

PIZARRO; HONORATO (1981) consideraram que h4 um
equilibrio entre as forgas intra e extrabucais em repouso, e quan-
do se instalam os maus hébitos bucais, rompe-se esse equilibrio
e se produzem diversos graus de transtornos dentomaxilares.
Consideraram que o uso de mamadeiras com bicos inadequa-
dos, o uso prolongado da chupeta e a sucgdo digital podem ser
causadores ou agravantes de maloclusdes.

UMBERGER; REENEN (1995) publicaram um artigo d=
revisdo sobre a sucgdo digital, no qual demonstraram que esse £
um hébito que, ao persistir apos os 5 anos de idade, aumenta as
probabilidades de uma série de problemas associados, sendo 2
maloclusd@o o problema orgdnico mais freqiiente.

Segundo MERCADANTE (1996), o uso da chupeta
ortodontica parece ser o mais indicado para a complementagZo
da necessidade de sucg@o da crianga, pois se adapta melhor 2
boca, permitindo um contato maior da lingua com o palato du-
rante a deglutigdo.

ROSSI (1998) recomendou, dentre os varios tipos de chu-
peta, o uso_das ortoddnticas que, pelo seu formato, minimizam
os efeitos negativos desse habito.

CUNHA et al. (1998) disseram que as altera¢des na den-
ticdo e na oclusdo, provocadas pelo uso de chupeta ou por suc-
¢do digital, s3o, em geral, semelhantes. Mas a sucgio do dedo.
por ser este intracorpoéreo, ter calor, odor e consisténcia muitos
aproximados aos do mamilo materno, e por estar sempre pre-
sente, torna mais dificil o controle e a remog#o do habito, per-
sistindo ap6s os trés anos de vida, na maioria dos casos. Com-
parativamente, menos de um ter¢o das criangas que usa chupeta
arequerem além dos trés anos de vida. Concluiram ainda que, o
método da conscientizagdo da crianga e dos pais, que consiste
no esclarecimento sobre as possiveis alteragdes clinicas que o
habito de sucgdo poderia determinar no paciente, através de
visualizag@o no espelho, fotografias, gravuras de livros e slides,
associado ao reforgo positivo, que pode ser qualquer elemento
que fortale¢a o comportamento adequado, tais como elogios,
sorrisos, abragos e prémios. As ameagas e medidas punitivas,
em geral, s3o infrutiferas como tentativa de motivar a crianga a
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Gréfico 2 - Os 57 bebés que receberam aleitamento
matemo por até seis meses apresentaram os segintes

Gréfico 3 - Os 103 bebés que receberam aleitamento
materno por mais de 6 meses de idade apresenta-

Gréfico 4 - Os 35 bebés que n&o receberam aleita-
mento materno apresentaram os seguintes habitos

habitos deletérios: ram os seguintes habitos deletérios: deletérios:
L L]
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T I p Seqpinc? }fﬂ_a 1 =
DSsqobncie2 | 70% o% 21%
Total de 57  |Chupeta | Sucgio digital | N&o apre-| Total de 103 |Chupeta | Sucgao digital | Nao apre-| Total de 35 |Chupeta | Sucgéo digital | N&o apre-
bebés senta bebés senta bebés senta
N° de bebés |40 5 12 N° de bebés |2292 6 68 N° de bebés |29 1 5
Porcentagens| 70% 9% 21% Porcentagens| 28% 6% 66% Porcentagens|82% 3% 15%

deixar este habito.

PASTOR, FRANCO (1999) alertaram que a chupeta ndo
deve ser ofertada como apoio emocional, lazer e muito menos
para substituir a aten¢do e carinho dos pais. Segundo alguns
autores, quando este habito perdura por muito tempo, tem-se
observado, em muitos casos, que ha falta de relacionamento
materno-infantil.

CONCLUSAO

Conclui-se, a partir dos resultados encontrados que a
maioria dos bebés receberam aleitamento materno num
percentual de 82%, sendo que destes 53% receberam o aleita-
mento materno por mais de seis meses, e como conseqiiéncia
66%, destes bebés, ndo possuem hébitos deletérios. Sendo as-
sim, a tendéncia a desenvolver uma maloclusdo, provocada por
habitos como o de sucgdo digital, ou da chupeta ¢ pequena.
Comprovando mais uma vez que o aleitamento materno deve
ser incentivado. Como muitas vezes os bebés associam o aleita-
mento materno a um habito deletério, conclui-se que como a
chupeta pode ser selecionada, como por exemplo, as que apre-
sentam o bico ortod6ntico, as mesmas se mostram menos pre-
judiciais a oclus3o que o hébito de sucgdo digital, pois, o bico
ortodéntico é o que melhor se adapta na boca, pois se asseme-
lha mais ao bico do seio materno, causando menos alteragdes
na oclus#o que o bico convencional; a chupeta ajuda a prevenir
hébito de suc¢do mais deletério e de dificil remogdo, como a
sucgdo digital.

RESUMO

O estudo destina-se a identificar a ocorréncia dos habitos
de sucgdo, e verificar quais as correlagdes estabelecidas entre
os hébitos de sucgdo digital, ou de chupeta com o aleitamento
materno. A face e a dentigdo do ser humano servem como um
espelho da expressdo e da emogdo, um instrumento de fala e
comunicagdo, e ainda tém vital importéncia nas fungdes de res-
piragdo, mastigagdo e degluti¢do, assim sendo o aleitamento
materno, apresenta grande importincia devido a repercussdo
sobre o sistema estomatognatico. Os habitos bucais deletérios
alteram as fung®es exercidas pela musculatura peri e intrabucal,
contribuindo negativamente para o desenvolvimento normal da
oclusfo. Destacam-se em importdncia e freqiiéncia, os habitos
persistentes de suc¢3o de dedo e chupeta. O habito de sucgdo
de chupeta ou digital, além das possiveis alteragdes no comple-
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xo bucodental, envolve em si aspectos psicolégicos e culturais
que devem ser considerados na abordagem para remover esses
habitos.

Unitermos: Habitos deletérios, Maloclusfo, Aleitamen-
to Materno.

SUMMARY

This analysis is in order to identify the suction habit
occurrence which can provoke oclusiones alteration and to verify
which the posible correlation to be established between one and
the same. The human being s face and teething are like an
expression and emotion mirror, a talk and communication
instrument, and furthermore, have importance vital in the
breatihing function, chew and deglutition. The suction habit of
dummy or digital by children, moreover alteration possible in
the complex, dent facial involve in itself psychological and cul-
tural aspects that need to be considerate in the boarding to re-
move these habits.

Keywords: Food habits, Malocclusion, Breast feeding.
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