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NUTRICAO E SAUDE ORAL INFANTIL

Maria Jodo Penha, Clode*, Maria Manuela Vasconcelos Tavares**

RESUMO: As autoras apresentam um trabalho de revisio sobre nutri¢cio e satide oral infantil. Sio mencionados
os quatro grupos alimentares bésicos, sendo salientado o seu papel fundamental no desenvolvimento da denticfio

temporiria e definitiva da crianca.

ABSTRACT: The authors present a review about nuirition and oral health in children. The basic four food
groups are mentioned, and so is it’s fundamental interest in the development of the deciducus and permanent

dentition in children.

-
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INTRODUCAO

A nutrigdo ¢, por definigfo, a ciéncia que trata
dos alimentos e nutrientes, estudando o seu papel
na preservacio da saide (5).

E importante a relagio de determinados aspec-
tos da nutri¢cdo com a satide oral na crianga.

Os dentistas t8m uma responsabilidade profis-
sional de, apds um exame intra-oral adequado,
aconselhar os pais de uma maneira clara ¢ precisa
sobre quais os alimentos que a crianga devera
ingerir, e o perigo dos aglcares para a saude dos
dentes.

A influéncia do dentista podera ajudar os pais a
instituir praticas adequadas de nutri¢do e higiene
oral para a crianga, as quais serdo importantissi-
mas para os seus habitos alimentares no futuro
(5,6).
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NUTRIENTES

Sdo necessarias seis classes de nutrientes para o
crescimento da crianga: hidratos de carbono ¢
lipidos que fornecem energia; proteinas para a
regeneragdo dos tecidos e vitaminas, minerais e
dgua que t&ém um papel de reguladores (1).

1. Hidratos de carbono

Os hidratos de carbono na alimentagio sdo
fornecidos pelas frutas, vegetais e agticares, forne-

‘cendo cerca de metade das calorias na dieta.

Sdo classificados de acordo com o niimero de
moléculas de hidratos de carbono.

Os que tém uma molécula sdo chamados de
monossacaridos, como por exemplo a fructose,
glucose, galactose; os que t8m duas moléculas sio
os dissacaridos, por exemplo a sacarose, maltose,
lactose e os que tém mais de duas moléculas sdo
os polissacaridos como o glicogéneo e a celulose.

Os hidratos de carbono sdo essenciais na dieta
como fonte de glucose e celulose. A glucose é a
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fonte de energia para todas as células e a unica
fonte de energia para o tecido nervoso. A celulose
serve para ajudar na elimina¢éo dos produtos de
degradagdo.

A sacarose recebe uma particular atengdo dos
dentistas devido ao seu papel no inicio das céries
dentarias (1.5).

2. Lipidos

A classificacio dos lipidos inclui as gorduras,
assim como o colesterol ¢ outros componentes
organicos que tém propriedades quimicas e fisicas
semelhantes as gorduras. Os lipidos fornecem cer-
ca de 409 e 509 das calorias na dieta.

Os lipidos tém as seguintes fungdes na nutrigio:

1.0 — Sao excelentes fontes de energia, forne-
cendo cerca de 9 calorias por grama, enquanto as
proteinas e os hidratos de carbono fornecem qua-
tro calorias por grama.

2.0 — As gorduras dio mais sabor & comida.

30 _ As gorduras dio saciedade as refeigdes.
Durante a digestio elas deixam o estomago de-
pois das proteinas e dos hidratos de carbono.

4.0 — Os fosfolipidos sdo parte integrante das
células e das membranas celulares, enquanto que
o 4cido linoleico (acido gordo essencial) € necessa-
rio para uma pele saudavel.

5.0 Qs acidos gordos transportam as vitami-
nas lipossoliveis — vitaminas A, D, E ¢ K.

6.© — As gorduras podem reduzir o apareci-
mento da carie dentaria, cobrindo a placa bacte-
riana, evitando assim a entrada de hidratos de
carbono fermentaveis.

Os 4acidos gordos saturados encontram-se na
gordura animal, enquanto que 0s insaturados séo
mais comuns no dleo das plantas (gordura vege-
tal) (1,5).

3. Proteinas

As proteinas fornecem cerca de 10% a 15% das
calorias na dieta. Podem ser usadas como fonte
de energia se o fornecimento de hidratos de car-
bono e gorduras € inadequado.

A principal fungdo das proteinas ¢ o forneci-
mento de substracto para a formagio do cito-
plasma e niicleo de todas as células, bem como
enzimas e hormonas.
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As substancias proteicas formam a maior parte
das porgdes organicas do esmalte, dentina, matriz
Ossea e colagéneo da membrana periodontal. A
deficiéncia proteica pode causar atraso na erup-
¢io e hipoplasia de dentes deciduos, bem como
rotagdo e alinhamento de dentes (1,5).

4. Vitaminas

As vitaminas, ao contrario dos hidratos de
carbono, lipidos e proteinas, ndo fornecem ener-
gia. A sua fun¢do € a de actuarem como cataliza-
dores para as reacgdes de libertagio de energia dos
hidratos de carbono, lipidos e proteinas (1.3, 5.6).

Sio classificadas em dois grupos de acordo com
a solubilidade na 4gua ou nos lipidos.

As vitaminas hidrossoluveis ndo podem ser ar-
mazenadas no organismo e devem ser incluidas
diariamente na dieta. O excesso destas vitaminas €
excretado pelo organismo.

As vitaminas lipossoliiveis podem ser armazana-
das no tecido adiposo. Um excesso destas vitaminas
pode causar perturbagdes e toxicidade. QuadrosI e
II (1,6)

5. Minerais

Os hidratos de carbono, proteinas, lipidos e
4gua compreendem cerca de 969% do corpo humano.
Os restantes 4% sdo minerais ¢ produtos de degra-
dacao.

Os minerais classificam-se em macrominerais e
microminerais. Quadro III (1)

Os minerais tém vérias fungdes no corpo humano:

1. — A funcio dos minerais na generalidade,
¢ manter o PH do sangue, tecidos e células.

2.0 — Qs sais minerais regulam o equilibrio
hidrico.

3.0 — Minerais como o calcio, fosforo e fuor
sio componentes estruturais nos ossos ¢ dentes.
Outros minerais sio componentes de hormonas e
sistemas enzimaticos. Ex: o iodo ¢ componente
estrutural da hormona tiroideia, enquanto que a
anidrose carbonica contém zinco.

4.0 — Qs minerais actuam como catalizadores
de muitas reacgdes do organismo. Por exemplo: 0
cobre é necessario para a formagio de hemoglo-
bina; 0 magnésio activa os coenzimas carboxilase
e coenzima A e é por isso, essencial na produgéo
de energia.
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QUADRO I

Vitaminas Hidrossoltiveis
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Sintomas de Deficiéncia

Vitamina Funcio Fontes Gerais Orais Toxicidade
ACIDO Biossintese de colagéneo. Laranja, limdo, tomate, Fragilidade capilar. Gengivite hemorragica.
ASCORBICO Converte 4cido folico  feifio, ervilhas, caule, es-  Escorbuto, Gengiva hipertrofiada e
(Vit. C) em &cido folinico (im-  pinafres. vermelha escura.

portante na divisio ce-  Figado, rins.
lular) elasticidade e forca
dos vasos capilares,
Forma tiamina pirofos-  Levedura de cerveja, por-  Béri-béri, paralisias, nevri-  Hiperestesia da mucosa
TIAMINA fato que intervem no me-  co, vaca, figado, ervilhas, te periférica. oral.
(Vit. By tabolismo dos hidratos de  feijgo grio, nozes, ave- Hipertrofia cardiaca. Lingua com sensagio de
carbono. 1ds castanhas. Caimbras nas pernas, per-  queimadura,
turbagdes psiquicas. Perda de paladar
Catalizador nas reacgdes Leite, queijo, ovos. Perturbagbes napeleenos  Queilite angular
RIBOFLAVINA de oxidagio — redugio Figado, rim coragio, car-  olhos Glossite.
(Vit. By) nos tecidos. ne. Vegetais verdes. Estomatite.
Caqpversdo de triptofa-
no para niacina,
Compreende os enzimas ~ Carne, peixe, aves Figado. Pelagra: Sensagfio de queima-
NICOTINAMIDA DPN e TPN que entram Ervilhas, feijio, Nozes, dermatite nas zonas dura na boca, niuseas,
(niocina, na respiragio celular, avelds, castanhas, grio expostas ao sol, caimbras abdominais.
Vit. PP) metabolismo dos hidra-  de trigo e farinha. Diarreia
tos de carbono e sintese Deméncia.
de gorduras.
PIRIDOXINA Metabolismo das protei- Carne, figado. Cereais, fa- Deficiéncia é rara devido 4 Queilite experimental,
(Vit. Bg) nas: para transaminacio  rinha Bananas ¢ couves sua presenca na maior  Estomatite
¢ descarboxilagio parte dos alimentos.
ACIDO Parte da coenzima A: pa-  Leite, ovos Deficiéncia ¢ rara. Defi-
PANTOTENICO ra a libertagdo de ener-  Carne, figado ciéncia experimental: fadi-
(Vit. BY gia dos hidratos de car-  Grao ga, mal-estar, nduseas, vo-
bono. Frutas e bréculos. mitos, dores abdominais.
BIOTINA Catalizador: na liberta- Figado, rim, leite, carne, Fadiga, anorexia,
(Vit. H) ¢do de energia dos hi- farinha, gemada de ovo, depressdo
dratos de carbono. levedura de cerveja, dermatite.
ACIDO Forma purinas ¢ pirini-  Figado, fim, levedura de  Anemia megalobléstica, Estomatite
NUCLEICO dinas para a sintese do  cerveja, espinafres. PerturbagBes cerebrais ¢ Glossite.
(Vit. BY acido nucleico. psiquicas. Neuropatia pe-
niférica
Maturagdo dos eritroci-  Figado, came, peixe, Anemia perniciosa gran-
OBALAMINA tos. Metabolismo dos  ovos, leite, queijo. des eritrocitos. Fadiga,
(Vit. B}») hidratos de carbone. In- fraqueza,  perturbagdes
tervem nas células que neurologicas,

estdo em rdpida divisio
celular.

5.° — A transmiss&o dos impulsos nervosos é
conseguida pelo movimento dos ies de potassio e
sédio através das membranas celulares das células

nervosas.

Maio—Ju‘lho

6.° — A contracgio e relaxamento musculares
sdo atribuidos as concentragdes apropriadas de
calcio, magnésio, potassio e sddio para se conse-
guir um equilibrio (1,2,5).
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QUADROII

Vitaminas Hidrossoluveis

Sintomas de Deficiencia

Vitamina Funcdo Fontes Gerais Orais Toxicidade
VITAMINA A Fommece a visio crepus- Vit, A: gema de ovo, lei-  Cegueira crepuscular, ede-  Hiperqueratose ¢ Anorexia
(retinol) cular, Promove o cresci-  te, manteiga, figado. ma papilar, Manchas de  hiperplasia gengival. Hiperirritabilidade.
e mento dsseo. Protege as  Provit. A:cenouras, bata-  Bitot. Xeroftalmia. Que-  Anomalias dentirias  Lesdes cutiineas. Descal-
PROVITAMINA A células epiteliais dos intes-  ta doce, hortalicas, abobo-  ratomalicia nos animais cificagio dssea.
(caroteno) tinos e pele, acelerando a ras ddmascos, pssegos e
sua regeneragio. Mantem  tomates.
0 muco e secrecdes lacri-
mais. Aumenta a resis-
téncia as infec¢des. Tem
acgdo reguladora sobre
a fungdo hepética
VITAMINA D Absor¢io de cilcio Vit. D:leite, ovos, man-  Raquitismo Descalcificagdo Calcificagio das artérias.
(colecalciferol) e fosforo teiga, queijo, peixe, dleo  Osteomaldcia, Perda de  dos dentes. Célculos renais. Sinto-
de figado de bacalhau {0  peso, diminui¢Zo do ape- mas precoces; anorexia,
sol activa a Vit. D na tite, fraqueza, niuseas vomi-
- pele). tos, diarreia, perda de
peso.

VITAMINA E Anti-oxidante — inibe a Oleos, vegetais, verdes. Nos recém-nascidos —
(tocoferol) oxidagdo dos dcidos gor-  6leo de germendas se-  anemia hemolitica

dos insaturados (const-  mentes de trigo e outros

tuintes das células e par-  cereais)

ticulas subcelulares)
VITAMINA K Indispensavel para a sin-  Vegetais verdes, gema de  Hemorragia
(itoguinona) tese das proteinas da coa-  ovo, figado. Sintetizada  (rara)

gulagio do sangue pelo  pelas bactérias no intes-

figado (protombina, pro-  tino.

convertina, factores de

Christmas e de Stuart)
6. Agua 3. — A 4gua é uma componente estrutural

A égua é provavelmente o nutriente mais im-
portante de todos, em termos de necessidade nu-
tricionais do organismo.

Podemos sobreviver apenas poucos dias sem

4gua, mas semanas sem comida.

A dgua compreende cerca de 55% a 65% de

todo o peso corporal. A percentagem exacta de-
pende da quantidade de gordura do organismo.
Quanto mais gorduras — menos dgua.

A 4gua tem varias funcdes:

1.2 — Como solvente, serve de meio de trans-
porte, levando nutrientes para as células e produ-
tos de degradacgio para fora das células.

2.° — Dentro das células, as reac¢des quimicas
do metabolismo tomam lugar em solugdes aquosas.
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importante de organismo, ¢ responsavel pela ma-

_ nutengio da forma das células.

4.° — As funcdes da dgua como lubrificante,
facilmente as ligag3es e lubrificando o canal ali-
mentar, sdo importantes.

5.° — A 4gua ajuda a regular a temperatura do
organismo através da evaporagio, pela pele e
pulmbes (1,5).

HABITOS ALIMENTARES NA CRIANCA
1. Primeiro Ano

Quando a crianga faz um ano, o peso que tinha
a nascenga triplica.

Vol XXXII N.2




NUTRICAO E SAUDE ORAL INFANTIL

QUADRO III

Minerais

Mineral

Fungio

Fontes

CALCIO

D4 rigidez aos ossos e dentes.

Ajuda na transmissio dos impulsos através da jungdo neuromuscular. Actua
como iniciador quimico na contracgio muscular.

E factor essencial na coagulagio de sangue.

Leite e derivados, vegetais frescos.

FOSFORO

Desenvolvimento e manutencio da estrutura esquelética. Envolvido no armazena-
mento e libertagio de energia no metabolismo dos hidratos de carbono.
Componente do RNA ¢ DNS,

Componente das membranas celulares.

Carne, aves, peixe, ovos, leite, feijdo,
ervilhas, cereais.

SODIO E CLORO

Componente maior do fluido extracelular — ajuda a manter a pressio osmotica e
a regular o eq. acido-base.

Sal de mesa, Sal de cozinha.

POTASSIO Ajuda a manter a pressio osmética e o equilibric dcido-base. Laranjas, favas, ervilhas.

MAGNESIO Papel nos processos anabélicos e catabolicos do organismo. Vegetais verdes, caracdis, avelds.

ENXOFRE b Componente do aminodcido com enxofre, das vitaminas biotina e tiamina, A maior fonte é o aminoacido cistina,
enzimas (coenzima A) e hormonas {insulina). Queijo, amendoins, lentilhas.
Componente da hemoglobina (transporta oxigénio dos pulmées para os tecidos). Carne, figado, rim, gema de ovo,

FERRO Componente da mioglobina (armazena oxigénio temporariamente no musculo). ostras, vegetais verdes.
Compenente dos catalizadores no metabolismo da glicose.

I0DO Componente essencial da tiroxina ¢ da tri-iodotironina (regula a quantidade de Peixe
reacgdes de oxidacdo-reducio).

MAGNESIO Cofactor nos sistemas enzimaticos. Café instantdneo, manteiga de

amendoim cha seco.

COBRE Presente em varios enzimas, essenciais para o desenvolvimento dos eritrécitos Cacau, manteiga de amendoim, cha
jovens. seco, figado de porco.

ZINCO Componente de varios metalo-enzimas. Carne, aves, ovos.

COBALTO Constituinte da vitamina By,

MOLIBDENIO Nio estabelecido no homem Legumes, figado, cereais.

FLUOR Incorporado na estrutura dentéria, aumenta a resisténcia as caries. Apua fluoretada cha seco, peixe.

CROMIO Papel na tolerancia & glucose nos seres humanos. Favas, carne.

SELENIO Catalizador anti-oxidante néo especifico. Carne, ovos, leite, peixe.

A dieta de um recém-nascido € simples, ou leite
materno ou leite de vaca. Por volta dos quatro
meses sdo introduzidos alimentos sdlidos. O pri-
meiro sera um cereal por acrescentar ferro a dieta.

Maio-Julho

as proteinas e fruta.
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Em seguida serdo acrescentados vegetais devido

A calcificagdo dos dentes temporarios comega
por volta dos 4 a 6 meses de vida intra-uterina.
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Por altura do nascimento todos os dentes deci-
dnos estio num estadio avangado de desenvolvi-
mento e os molares dos sels anos comegam a sua
-alcificagdio. Por volta do primeiro ano de idade,
a crianga tem quatro dentes erupcionados, logo é
extremamente importante que a crianca no pri-
meiro ano de vida tenha um aporte adequado ue
calcio, fosforo e vitamina D. A deficiencia prolon-
gada destes nutrientes pode dar origem a um
esmalte e dentina imperfeitos (1,2.6).

2. Idade Pré-Escolar

Durante o segundo ano de vida, o processo de
crescimento abranda, ndo é tio rapido como no
primeiro ano e consequentemente ha uma dimi-
nuicio do apetite. Por vezes surgem problemas
com a alimenta¢io da crianga neste periodo.

Nio se deve forgar a crianga a comer quando
cla recusa. Se o fizermos a crianga cria aversdo as
refeigdes.

Nio se deve dizer a crianca que é “boazinha” se
comer tudo. Isto vai fazer com que a crian¢a
coma mesmo sem fome e a ingestdo dos alimen-
tos nesta idade deve ser guiada pelo apetite da
crianca.

Deve-se ir introduzindo alimentos novos, um
de cada vez, as refeicdes € explicar & crianca que
os alimentos vdo ajudar para a formagdo dos
ossos, musculos, dentes, etc.

Por volta dos dois anos e meio, os dentes
deciduos estio completamente erupcionados na
maioria das criancas. Os dentes permanentes vao-
-se desenvolvendo durante a idade escolar.

A dieta deve fornecer um aporte adequado de
nutrientes para o desenvolvimento da denticdo
permanente, isto ¢, proteinas, calcio, fésforo, ¢
vitamina D. O aparecimento de céries depende
em parte da presenca de hidratos de carbono
fermentaveis e pode comecar a destruir os dentes
deciduos na idade pré-escolar.

O dentista pode observar a crianga entre 1 ano e 3
anos ¢ verificar que ela apresenta caries avancadas.
Este facto ¢ devido a utilizacio, pelos pais de agucar
ou mel, no biberon da noite ou na chucha, para a
crianca adormecer. Durante o sono, a secrecio sali-
var esta diminuida e os hidratos de carbono vdo
actuar durante um longo periodo de tempo. Uma
crianga com 2 anos de idade dorme cerca de 12
horas 4 noite e 2 horas 2 tarde, o que d4 um total de
14 horas, durante as quais estdo presentes 0S mi-
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croorganismos, os hidratos de carbono fermentaveis
(fructose, sacarose), € o fluxo salivar estd diminuido.
Além da dér que provocam as carics, esta situagio
pode levar a infeccio € a dificuldade na linguagem.
E importante que o dentista avise 0s pais da crianga
(1,2.4).

3. Idade Escolar

O crescimento e a actividade nos rapazes €
raparigas, de idades compreendidas entre 0s 6eos
10 anos é semelhante.

Nas idades compreendidas entre os 6 ¢ os 13,
aparece a denti¢do permanente (com excepgdo
dos 3. molares). Os incisivos centrais e os mola-
res dos 6 anos sd0 Os primeiros a erupcionar, 0s
restantes dentes fazem-no nas idades entre os 11 e
os 13 anos. A ingestdo adequada de calcio, fosfo-
ro e vitaminas C e D continua a ser importante
para o desenvolvimento da denticdo.

A crianca continua a receber a maior parte da
comida em casa, portanto a influéncia dos pais
neste periodo ¢ fundamental.

E aconselhavel dar alimentos que ndo sejam
nocivos para os dentes ¢ que contribuam para o
crescimento da crianca, ex: fruta fresca, vegetais,
carne, peixe, leite, ovos e queijo (1.2.6).

Se a mie di constantemente doces ao filho,
este habitua-se e no futuro vai provavelmente
comer mais doces do que uma crianga que néo
esteja habituada a comé-los.

4. Adolescéncia

E um periodo de rapido crescimento e desen-

_volvimento. A adolescéncia nas raparigas pode

comecar entre os 8 € 0s 13 anos ¢ para 0s rapazes,
cerca de 2 anos mais tarde.

Um rapaz adolescente pode duplicar o seu peso
entre os 10 e os 17 anos, logo ¢ compreensivel que
as necessidades nutricionais sejam elevadas. O
rapico crescimento 0sseo requer uma ingestdo
adequada de célcio, fosforo e proteinas.

Os 2. molares, pré-molares ¢ caninos erupcio-
nam entre os 12 e os 15 anos. Este facto coincide
com o periodo mais intenso da actividade cariogé-
nica. Se os dentes erupcionam num meio oral
propicio ao desenvolvimento da carie (alta inges-
tdo de sucrose, acumulagio de placa bacteriana),
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a maturacdo do esmalte e resisténcia A carie
estdo diminuidas. Se pelo contrario o meio oral é
saudavel, a maturacio do esmalte sera atingida
mais cedo ¢ a resisténcia a cérie sera maior (1.2).

Durante a adolescéncia, apesar do papel dos
pails ser importante no que respeita 4 alimenta-
¢ao, € dificil controld-la. Um adolescente ja ¢
consciente dos seus hébitos alimentares e vai mui-
tas vezes comer fora de casa. O dentista deve
aconselhar o adolescente, explicando-lhe o que é a
carie e como se inicia (4).

CONCLUSAO

Numa simples consulta, o dentista deve aconse-
lhar os pacientes ou os pais no que se refere a
alimentagio. Alimentagio correcta e uma boa
higiene dentdria sdo fundamentais. Deve explicar
0 processo da cérie segundo um esquema simples:

acucar + bactéria — 4cido
acido + dente — inicio da carie dentaria

Maio-Julho
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Deve sublinhar o papel nocivo do agucar.

O dentista é a pessoa indicada para dar estes
conselhos, pois estd a tratar uma doenga na qual a
dieta incorrecta e ma higiene contribuem dramati-
camente para a sua etiologia e tratamento.
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