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RESUMO

Objetivo: Analisar o conhecimento dos cirurgides-dentistas de Feira de San-
tana-BA, darede pablica municipal de satde, em relagio ao trau- matismo
alvéolo dentdrio. Metodologia: Tratar-se de um estudo de corte trans-
versal descritivo, que visa mensurar o nivel do conhecimento do cirurgido-
-dentista da rede publica de satide sobre diagnéstico e tra- tamento do trau-
matismo alvéolo dentdrio. Resultados: Foram aplica- dos questiondrios a
33 cirurgi6es-dentistas que atuam nas UBSs e ESFs de Feira de Santana. De
modo que o resultado mostrou os cirurgides-dentistas de Feira de Santana
demonstraram bom conhecimento sobre TADs, com acertos de 70% a 85%
em questdes-chave, mas enfrentam deficiéncias em prticas especificas e falta
de materiais adequados em 88% dos locais de trabalho. Concluséo: O estu-
do indicou que, embora os cirurgides-dentistas de Feira de Santana tenham
bom conhecimento tedrico sobre traumatismo alvéolo dentdrio, contudo, hd
falta de prética e de uma educagio continuada. Sendo necessdrias melhorias
na capa- citagio e na infraestrutura das unidades de satide sio necessdrias
para resultados melhores. Palavras-chave: Alvéolo Dental; Traumatismos
Dentirios; Traumatismos Faciais.

ABSTRACT

Objective: To analyze the knowledge of dentists in Feira de Santana- BA,
workingin the municipal public health network, regarding dentoalveolar
trauma. Methodology: This is a descriptive cross- sectional study aimed
atmeasuring thelevel of knowledge of public health dentists regarding the
diagnosisandtreatmentofdentoalveolar trauma. Results: Questionnaires
were administered to 33 dentists working in Basic Health Units (UBSs)
and Family Health Strategy (ESF) units in Feira de Santana. The results
showed that dentists in Feira de Santana demonstrated good knowledge
of TADs (Traumatic Dental Injuries), with correct answers ranging from
70% to 85% on key questions. However, they face deficiencies in specific
practices and a lack of adequate materials in 88% of their workplaces.
Conclusion: The study indicated that although dentists in Feira de
Santana have good theoretical knowledge about dentoalveolar trauma, there
isalack of practical experience and continuing education. Improvements
in training and health unit infrastructure are necessary to achieve better
outcomes. Keywords: Tooth Socket; Tooth Injuries; Facial Injuries.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar el conocimiento de los cirujanos- den-
tistas de Feira de Santana-BA, que trabajan en la red
publica municipal de salud, en relacién al trauma
dentoalveolar. Metodologia: Se trata de un estudio
descriptivo de corte transversal, que tiene como obje-
tivo medir el nivel de conocimiento del cirujano-den-
tista de la red publica de salud sobre el diagnéstico y
tratamiento del trauma dentoalveolar. Resultados:
Se aplicaron cuestionarios a 33 cirujanos-dentistas
que trabajan en las Unidades Bésicas de Salud (UBS)
y Estrategia Salud de la Familia (ESF) de Feira de
Santana. Los resultados mostraron que los ciruja-
nos-dentistas de Feira de Santana demostraron un
buen conocimiento sobre los TADs (Traumatismos
Dentales), con aciertos del 70% al 85% en preguntas
clave. Sin embargo, enfrentan deficiencias en pricticas
especificas y falta de materiales adecuados en el 88%
de los lugares de trabajo. Conclusién: El estudio in-
dicé que, aunque los cirujanos-dentistas de Feira de
Santana tienen un buen conocimiento tedrico sobre
el trauma dentoalveolar, existe una falta de prictica y
de educacién continua. Son necesarias mejoras en la
capacitacién y en la infraestructura de las unidades
de salud para obtener mejores resultados. Palabras
clave: Alveolo Dental; Traumatismos de los Dientes;
Traumatismos Faciales.

INTRODUCAO

O ter¢o médio e inferior da face abriga os ossos
gndticos, uma regido onde se localiza o alvéolo dentirio,
sendo esta bastante suscetivel aos traumas decorren-
tes de quedas, agressoes interpessoais, atividlades es-
portivas, acidentes de trinsito, entre outros . Dessa
forma, o traumatismo do alvéolo dentédrio (TAD) é
um agravo de satide publica, tanto a nivel nacional
quanto mundial, caracterizado pela agressio meci-
nica nos tecidos dsseos, dentdrios e periodontais,
além do limite de resisténcia que esses tecidos podem
suportar, resultando em fratura ou deslocamento da
unidade dentdria .

Em 2021, uma pesquisa realizada no Brasil so-
bre o impacto do trauma dental registrou 100.458
notificagdes de agravos causados por TAD no pais .
Além disso, os TADs sio divididos em duas classi-
ficagdes, conforme: 'aqueles que acometem tecidos
duros dentais, como trinca de esmalte, fratura de esmal-
te, fratura de esmalte e dentina, fratura de esmalte,
dentina e polpa, fratura coronorradicular (com/
sem exposi¢ao pulpar) e fratura radicular’; e 'aque-
les que acometem a estrutura de suporte, como
concussio, subluxggio, extrusdo, luxagio lateral,
intrusio e avulsio' . Por isso, & importante a reali-
zagdo de medidas que visem a preservagio da polpa
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dentdria diante do trauma dental, a fim de propor-
cionar vitalidade ao dente .

Em virtude disso, os cirurgides-dentistas sio
responsdveis por manejar os casos inerentes ao
traumatismo do alvéolo dentdrio em situagdes de
atendimento emergencial. A forma como esses pro-
fissionais conduzem esse agravo torna-se um fator
relevante. Compreender o processo, desde o inicio
do diagnéstico e planejamento até a defini¢io e a rea-
lizagio do tratamento adequado, a fim de obter um
resultado favorivel e bem-sucedido, é fundamental .

De modo que tanto os adultos quanto as crian-
¢as acometidas pela fratura corondria ou pela perda
do elemento dentirio anterior apresentam sequelas
que podem impactar negativamente as interagdes
sociais humanas e a fun¢io mastigatéria. Especial-
mente as criangas, que também serdo afetadas em
seu crescimento como sujeitos ativos e produtivos
socialmente. Conforme a literatura especializada e
as Diretrizes da Associagdo Internacional de Trau-
matologia Dentiria (IADT), um progndstico fa-
vordvel diante de um TAD ¢ de suma relevincia e
depende diretamente do tempo hébil para a realiza-
¢do adequada do diagnéstico, planejamento e tra-
tamento desse agravo. Em conjunto, o diagndstico
e tratamento adequados contribuem para o suces-
so na resolugio do trauma dental. De modo que o
mau conhecimento dos cirurgides-dentistas sobre o
TAD na rede municipal de satde pode ser atribui-
do a diversas causas, entre elas: falta de capacitagio
e atualizagdo profissional, falta de enfoque do TAD
na formagio académica e escassez de recursos e de
equipamentos. Portanto, o mau conhecimento dos
cirurgides-dentistas sobre o TAD na rede municipal
de satde pode acarretar diversas consequéncias aos
usudrios do servigo de satde, tais como: diagndstico
e tratamento ineficientes; complica¢des a curto, mé-
dio e longo prazo; desestimulo da procura do aten-
dimento do servi¢o publico e impacto psicolégico
negativo, reduzindo a autoestima do paciente.

Dessa maneira, o objetivo principal dessa pes-
quisa foi de descrever a prevaléncia do conheci-
mento dos cirurgides-dentistas de Feira de Santana-
-BA, da rede ptblica municipal de saude, em relagdo ao
traumatismo do alvéolo dentdrio.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de prevaléncia, quan-
titativa e descritiva, realizado nas Unidades B4sicas
de Satide (UBSs) e nas Estratégias de Satide da Fami-
lia (ESFs) que oferecem servigos de satide bucal pri-
mdria, pertencentes a0 municipio de Feira de Santa-
na, na Bahia, Brasil. O publico- alvo desta pesquisa
foi composto por todos os cirurgides-dentistas que
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trabalham nas UBSs e ESFs do municipio. Trinta
e trés cirurgi(’)es—dentistas aceitaram o convite para
participar desta pesquisa.

A pesquisa foi realizada durante o ano de
2024. Os critérios de inclusdo desses profissionais na
amostra foram: fazer parte do quadro efetivo dos fun-
ciondrios. Os critérios de nio inclusio foram: cirur-
gides-dentistas nio dispostos a participar da pes-
quisa, profissionais de férias ou de licenga trabalhista
no perfodo de aplicagio do questiondrio.

A coleta de dados foi realizada por meio de um
questiondrio elaborado pelos pesquisadores, de for-
ma presencial, no turno diurno de segunda a sexta-fei-
ra, durante 4 meses, com 08 perguntas sobre o conheci-
mento do cirurgido-dentista sobre TAD e 02 perguntas
sobre as estruturas do servico municipal para diagnc')stico
e tratamento dos TADs, de modo estruturado, indi-
vidual e padronizado, utilizando a plataforma Google
Forms (conforme tabela 1), o qual foi elaborado com
perguntas relacionadas ao tema. Os dados obtidos
foram tabulados e calculados com a ferramenta Ex-
cel, submetidos 4 andlise estatistica descritiva no pro-
grama Statistical Software for Data Science (Stata/
SE), versio 1G.1, com exibi¢do das distribuicoes ab-
solutas e percentuais das varidveis qualitativas.

Os profissionais que aceitaram participar da
pesquisa, apés concordarem com o Termo de Con-
sentimento Livre e Esclarecido, foram direcionados
individualmente a uma sala vazia, onde responderam
as questdes do formuldrio, com tempo estimado de
cerca de 10 minutos. De modo que apenas os responsa-
veis por esta pesquisa tiveram acesso as respostas dos
formuldrios, assumindo o compromisso com a con-
fidencialidade dos dados, de acordo com a Resolu-
¢20 CNS (Conselho Nacional de Satdde) Ne 4GG/12.
Além disso, a pesquisa atendeu as exigéncias das Resolu-
¢oes N° 4GG/12, 510/201G e da Norma Operacio-
nal 001/2013. Para pesquisas com seres h}lmanos
essa pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual de Feira
de Santana (CAAE 73405823.5.0000.0053), com o
termo de anuéncia da Coordenagio de Satide Bucal
do municipio de Feira de Santana.

RESULTADOS

Foram coletados dados de 33 cirurgices dentistas.
Os dados coletados revelaram um indice de acerto geral, e
os resultados mostraram que a maioria dos participantes
demonstrou bom conhecimento sobre o diagnéstico
e o tratamento do TAD.

Os dados coletados revelaram um {ndice de
acerto geral, e os resultados mostraram que a maioria dos
participantes demonstrou bom conhecimento sobre
o diagndstico e o tratamento do TAD. Dentre o per-
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centual de acerto, 7 participantes acertaram to- das as
questdes, ou seja, (21,20%) da amostra total, e, S parti-
cipantes (15,20% da amostra) erraram to- das as ques-
toes, enquanto 21 participantes (G3,G0% da amostra)
acertaram ou erraram pelo menos uma questio sobre
a classificagdo, diagnéstico e conduta diante dos TADs,
como intrusio, extrusio, avulsio e a necessidade de acom-
panhamento médico em casos especificos (tabela 1).

Os profissionais possuem um bom entendi-
mento sobre alguns aspectos dos TADs. A maioria foi
capaz de identificar corretamente os tipos de trauma-
tismo, como intrusio (70%) e avulsio (73%). Além disso,
82% dos dentistas acertaram que a con- duta apropria-
da para uma crianga com dente avulsionado e perda de
consciéncia seria encaminhd-la ao hospital para avaliagio
médica. A maioria também soube corretamente que
o melhor meio para conservar um dente avulsionado
¢ manté-lo em copo de leite por até 30 minutos (85%).
No entanto, houve falhas em questdes sobre conten-
¢do para avulsdo e fraturas de bloco alveolar, com ape-
nas 27% acertando a contengio semirrigida para avulsio e
G7% a rigida para bloco alveolar.

Sobre o tratamento de intrusio severa, 70% dos
participantes acertaram a sequéncia de reposiciona-
mento e tratamento endodontico. J4 no uso de anti-
bidticos, 48% indicaram corretamente que sio neces-
sarios em casos de avulsio e intrusio.

Em relagdo a infraestrutura, 88% dos dentistas re-
lataram a falta de materiais e instrumentos ade- qua-
dos para diagnéstico e tratamento de TADs em seus
locais de trabalho.

Tabela 1 - O conhecimento dos cirurgides-dentistas
da rede publica de Feira de Santana sobre trauma-
tismo alvéolo dentario Feira de Santana, Bahia, Brasil,
2024 (N=33).

Resposta
Correta -
N (%)

Resposta
Incorreta -
N (%)

Pergunta GABARITO

Q1 - Qual o TAD abaixo é
classificado como 100%
esmagamento?

Intrusao 23 (70%) 10 (30%)

Q2 - Qual o TAD abaixo é
classificado como 100%
separagao?

Avulsédo 24 (73%) 09 (27%)

Q3 - O que devemos fa-
zer para uma crianca que
teve o dente 11 perma-
nente avulsionado, mas
foi relatado que LOGO
apos trauma teve des-
maio e perda de cons-
ciéncia?

Acompanhar

o paciente ao

hospital para
avaliagdo médica

27 (82%) 06 (18%)

Q4 - Em um paciente que
sofreu avulsdo dentéria
do 21, qual seria a con-
tencdo (odontossintese
ou espihrtagem) indica-
da para o mesmo e por
quanto tempo?

Semi rigida, 1a 2

09 (27%)
semanas

24 (73%)

Rev. Cir. Traumatol. Buco-Maxilo-Fac., Camaragibe v.25, n.3, p. 23-28, jul./set. 2025
Brazilian Journal of Oral and Maxillofacial Surgery - BrIOMS
DOI: https://doi.org/10.70678/rctbmfv25i3.1245



Q5 - Em um paciente que
sofreu trauma frontal na
mandibula com fratura
em bloco dos quatro in-
cisivos inferiores, qual se-
ria a contencdo indicada
e por quanto tempo?

Rigida, 4 a 6

11 (33%)
semanas

22 (67%)

Q6 - Em um paciente que
sofreu intrusdo severa
do dente 11 (rizogénese
completa), qual a se-
quéncia mais correta de
tratamento?

Reposicionar o
dente e tratar
endodonticamente

23 (70%) 10 (30%)

Q7 - Em uma avulsdo
dentaria, qual a melhor
condigdo em termos de
prognostico de manu-
tencdo do dente?

30 minutos em um

copo de leite el

05 (15%)

Q8 - Em quase todos os
TADs dos tecidos de sus-
tentacdo do dente (con-
cussdo, subluxacdo, in-
trusdo, extrusao, luxagdo
lateral e avulsdo), o uso
de analgésico e AINES
é indicado. A indicacédo
de antibidtico esta rela-
cionada ao rompimento
do feixe neurovascular.
Quais sdo as indicacdes
para antibidtico?

Avulsdo e intrusdo 16 (48%) 17 (52%)

Q9 - O seu local de tra-
balho possui os materiais
e instrumentais necessa-
rios para o diagndstico e
tratamento adequados
aos TADS?

Sim 04 (12%)

29 (88%)

Fonte: Dados da pesquisa.

Em sintese, os resultados apontam que, em-
bora os cirurgides-dentistas demonstrem um bom
conhecimento tedrico sobre o manejo de TADs, hd
necessidade de melhorias tanto na atualizagio conti-
nua da formagio profissional quanto nas condigdes
de trabalho e no acesso a materiais nas unidades de
saude publica.

DISCUSSAO

Os resultados apontam que, embora os cirur-
gides dentistas demonstrem um bom conhecimento
tedrico sobre o manejo de TADs, hd necessidade de
melhorias tanto na atualizag¢io continua da forma-
¢ao profissional quanto nas condi¢des de trabalho e
no acesso a materiais nas unidades de satde publi-
ca. O TAD ¢ um agravo de urgéncia e emergéncia
odontoldgica caracterizado pela agressio mecinica
nos tecidos 6sseos, dentirios e periodontais, além do
limite de resisténcia que eles podem suportar, resul-
tando em uma fratura ou deslocamento da unidade
dentidria. Dessa forma, o cirurgido-dentista desem-
penha um papel significativo na identificagio dos
TAD:s, a fim de proporcionar uma gestio correta e
adequada dessas 17€s<’)es, baseada nas melhores evi-
déncias cientificas .
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Os estudos de Zaror ¢ Garispe8 defendem que
o conhecimento adequado sobre o diagndstico dos
TAD:s ¢ essencial para que o cirurgido-dentista con-
siga prognésticos favoraveis no manejo dessas lesoes.
Eles sugerem que ¢ necessiria a adesio a protocolos e/ou
diretrizes pelos profissionais, a fim de orienti-los na
defini¢do do diagndstico. Isso se d4 por meio da cole-
ta de informagdes sobre a histdria clinica detalhada,
exame fisico e, se necessdrio, exames radiogrificos.
Consoante com o nosso estudo, que evidenciou que
oS cirurgi(')es—dentistas que conheciam os conceitos
bésicos sobre os TADs e como diagnosticéd-los tive-
ram um melhor desempenho ao darem respostas
corretas as perguntas sobre o diagndstico dos TADs.
Entretanto, observamos também que a auséncia de
alguns materiais e instrumentais odontoldgicos no
ambiente ambulatorial dos participantes limitava-os
ou até os prejudicava na tomada de decisio do diag-
ndstico dos TADs.

Os resultados obtidos nesta pesquisa, identi-
ficou que os cirurgides-dentistas j4 tiveram algu-
mas experiéncias com esse trauma, sugerindo que
a populagio feirense procura, geralmente, o servigo
particular. Ademais, os resultados apontam que a
majoria dos participantes demonstram possuir um
conhecimento tedrico satisfatério sobre a classifi-
cagio, diagndstico e manejo dos TADs o que estd
conformidade com as diretrizes atuais da IADT e
demonstrando um bom conhecimento sobre os
TAD:s. Esses dados corroboram com os achados de
um estudo realizado por Bastianini , que também
observou uma correlagio positiva, indicando que os
cirurgi()es—dentistas clinicos gerais apresentam um
nivel de conhecimento tedrico Earcialmente satisfa-
tério sobre 0 manejo dos TAD:s .

Os estudos de Barros e Viera ressaltam a
im- portincia de realizar um exame clinico e radiografico
adequado para avaliar a vitalidade pulpar e identifi-
car possiveis sequelas em dentes afetados por lesdes
traumdticas. Isso se deve ao fato de que o tratamen-
to dessas lesoes depende de um diagndstico preciso,
fundamental para garantir prognésticos favordveis
e evitar a perda (111a unidade dentdria. Conforme os
estudos de Jadav , esse processo sé € vidvel quando
o cirurgido-dentista possui conhecimentos cientifi-
cos robustos, os quais orientam suas decisf)lezs clinicas no
tratamento de traumatismos dentdrios . Em con-
formidade com esses estudos, a pesquisa realizada
evidenciou que os cirurgic’)es—dentistas que atuam
na rede ptblica municipal de Feira de Santana e que
es- tdo atualizados quanto i conduta terapéutica
apropriada para o tratamento de TADs souberam
identificar corretamente como manejar lesdes de
concussio, subluxagio, intrusdo, extrusio, luxagio
lateral e avulsio. Por outro lado, o grupo que nio
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obteve respostas corretas indicou uma falta de co-
nhecimento sobre os procedimentos terapéuticos
adequados para esses tipos de lesdes.

A necessidade de aprimoramento na capaci-
tagio educacional dos profissionais de odontologia
continua sendo um aspecto relevante nos TAD:s.
Apesar de a maioria apresentar uma base sélida de
conhecimento sobre o diagndstico e a conduta do
traumatismo alveolodentdrio, percebe-se que ainda
existe uma lacuna no dominio sobre o conhecimen-
to das técnicas mais recentes e das evidéncias cienti-
ficas sobre o tratamento dessa condi¢do. Ao analisar
os estudos de Pereira4, verificamos que estamos em
concordincia, pois o autor ressalta a importincia
de oferecer capacitagdes aos cirurgides-dentistas, visando
manté-los atualizados quanto aos cuidados com le-
soes decorrentes de TADA.

Portanto, este estudo analisou o conhecimento
dos cirurgides-dentistas de Feira de Santana-BA sobre
traumatismo alvéolo dentdrio (TAD). Os resultados
mostraram que, embora a maijoria tenha conheci-
mento teérico adequado, ainda hd lacunas em relagio
as técnicas atuais e a experiéncia pratica com TADs.
Além disso, a pesquisa ressaltou a importincia do
dominio das condutas terapéuticas para melhorar o
progndstico, especialmente em casos de avulsoes e in-
trusoes, sendo que a capacitagio continua é essencial
para garantir um tratamento mais eficaz e atualizado.

CONCLUSAO

O presente estudo teve como objetivo analisar o
conhecimento dos cirurgides-dentistas de Feira de
Santana, Bahia, sobre o diagndstico e tratamento do
traumatismo do alvéolo dentdrio (TAD). Os resulta-
dos revelaram que, de maneira geral, os pro- fissionais
possuem uma compreensio solida sobre os principais as-
pectos do diagndstico e manejo desses traumatismos,
sendo capazes de identificar correta- mente casos como
intrusio e avulsio, e apresentar boas préticas conforme
as orientages da Associagio Internacional de Trauma-
tologia Dentiria (IADT).

Dessaforma, a pesquisa apontou deficiéncias nas
habilidades priticas e no conhecimento sobre condu-
tas terapéuticas recentes, como o uso de contengdes e
a indicagdo de antibidticos em traumatismos, além
da falta de materiais e instrumentos adequados nas
unidades de satide publica, compro- metendo diagnds-
ticos e tratamentos. Para melhorar o atendimento aos
pacientes com TADs, é crucial que os proﬁssionais
da rede publica municipal de odontologia recebam
capacitagdo continua, com énfase nas técnicas atua-
lizadas e no uso correto de materiais, o que resultard
em melhores resultados e na melhoria da qualidade do
atendimento odonto- 1égico na regido.
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