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RESUMO

Com o objetivo de avaliar a prevaléncia de Defeitos de Desenvolvimento do
Esmalte (DDE) e sua associagdo com caracteristicas sociodemograficas e
condigbes de saude de criangas atendidas na Clinica Odontologica Infantil da
Universidade Federal do Amazonas, examinou-se 190 prontuarios de criangas
com até 12 anos, de ambos os sexos, atendidas entre 2019 e 2023. A variavel
dependente (presenca de DDE) e as independentes (variaveis
sociodemograficas e de saude) foram coletadas e avaliadas por meio de analise
descritiva, teste de Shapiro-Wilk, para os dados quantitativos, e Razao de
Prevaléncia (RP), para os dados categéricos. Também foi aplicado o teste qui-
quadrado de Pearson ou o teste exato de Fisher, com nivel de significancia de
5%. A prevaléncia de DDE encontrada foi de 22,1%, sendo a HMI, a fluorose
dentaria e a hipoplasia os tipos mais frequentes. A maioria das criangas com
DDE era do sexo masculino, com idade igual ou superior a 6 anos, provenientes
da Zona Leste de Manaus, cuja renda familiar mensal era inferior a 2 salarios-
minimos e que fazia uso de agua encanada. N&o houve associagéo
estatisticamente significativa entre as variaveis sociodemograficas investigadas
e a ocorréncia de DDE, exceto com a zona de residéncia dos participantes
(p=0,031). Quando associada a presenca de DDE com as variaveis pré-, peri e
pos-natais, apenas a prematuridade demonstrou associagdo positiva com a
ocorréncia de DDE (p=0,038). Diante da prevaléncia moderada de DDE
encontrada, sugere-se a comunidade académica um maior engajamento no
estabelecimento de protocolos de diagndstico e de medidas preventivas e
curativas.

Palavras-chave: defeitos de desenvolvimento do esmalte dentario, crianga,
prevaléncia.

ABSTRACT

To evaluate the prevalence of developmental defects of enamel (DDE) and their
association with sociodemographic characteristics and health conditions of
children aged up to 12 years who attended a university dental clinic in Amazonas
in 2019-2023, 190 children's medical records were examined. The dependent
variable (presence of DDE) and the independent variables (sociodemographic
and health variables) were collected and evaluated using descriptive analysis,
the Shapiro-Wilk test, and the Prevalence Ratio (PR). Pearson's chi-square test
or Fisher's exact test was also applied, with a significance level of 5%. The
prevalence of DDE found was 22.1%, with MIH, dental fluorosis, and hypoplasia
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being the most frequent types. The majority of children with DDE were male, aged
6 years or over, from the East Zone of Manaus, whose monthly family income
was less than two minimum wages, and who used piped water. There was no
statistically significant association between the sociodemographic variables
investigated and the occurrence of DDE, except with the participants' area of
residence (p=0.031). When associating the presence of DDE with pre-, peri- and
postnatal variables, only prematurity demonstrated a positive association with the
occurrence of DDE (p=0.038). Given the moderate prevalence of DDE found, we
suggest that the academic community engage more in establishing diagnostic
protocols and preventive and curative measures.

Keywords: developmental defects of enamel, child, prevalence.

INTRODUCAO

Os defeitos de desenvolvimento do esmalte (DDE) sdo usualmente causados
por fatores local, sistémico, ambiental ou genético, que alterem a amelogénese
nos periodos pré-, peri ou pos-natal. Resultam de alteragdes do esmalte
causadas pelo dano ao 6rgao dentario durante o processo de amelogénese
(Seow, 2014; Halperson et al., 2022), podendo manifestar-se como um defeito
quantitativo ou qualitativo, cuja apresentagao clinica pode variar de acordo com
o estagio de desenvolvimento dos dentes afetados, e a duragéo e intensidade
dos agentes agressivos (Seow, 2014; Alshehhi et al., 2020; Reis et al., 2021).

Assim, quando os defeitos ocorrem durante os estagios iniciais do
desenvolvimento do esmalte (fase secretora) denominam-se quantitativos e
resultam na redugdo da espessura ou auséncia do esmalte (hipoplasia),
clinicamente apresentados como depressodes, fendas ou perda de grandes areas
de esmalte. Por outro lado, defeitos qualitativos ocorrem durante a fase de
calcificacao e maturacédo do desenvolvimento do esmalte e podem culminar em
deficiéncias de mineralizagdo (hipomineralizagdes), que geralmente se
manifestam como alteragdes na translucidez do esmalte ou opacidades, de
natureza difusa ou demarcada, de coloracdo branca, creme, amarela ou
castanha (Seow, 2014; Folayan; Oyedele; Oziegbe, 2018; Reis et al., 2021). Os
DDE podem apresentar-se clinicamente associados ou n&o (Olczak-Kowalczyk
et al., 2023).

Dessa forma, os defeitos de desenvolvimento que afetam a estrutura do esmalte
sdo a Amelogénese Imperfeita (Al), a hipoplasia e a hipomineralizagéo
(opacidades demarcadas e difusas) (Hubbard et al., 2017).
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A Al é uma alteragdo quantitativa do esmalte dentario, de natureza complexa
hereditaria, onde quase toda ou toda a dentic&do € afetada (Kim et al., 2019). Da
mesma forma, a hipoplasia € oriunda de alteragdes que acometem o esmalte
durante o estagio de formagédo da matriz, resultando na redugédo da espessura
ou da quantidade de esmalte (Patel; Aghababaie; Parekh, 2019). Ja a
Hipomineralizacdo Molar Incisivo (HMI), a Hipomineralizacdo de Molares
Deciduos (HMD) e a fluorose dentaria constituem-se em defeitos qualitativos
manifestados, respectivamente, por meio de opacidades demarcadas isoladas
ou envolvendo grupos dentarios, como molares e incisivos, que em razao da
porosidade do esmalte podem fraturar-se (Hubbard et al., 2017), e opacidades
difusas relacionadas a ingestdo excessiva de fluor durante o processo da
amelogénese, resultando em um esmalte manchado com estrias brancas
opacas, ou a depender do grau de fluorose, na perda de esmalte (Armas-Vega
et al., 2019).

Os DDE apresentam impacto significativo na saude bucal e na aparéncia estética
de criangas, as quais podem apresentar sensibilidade dentaria, aumento da
suscetibilidade a carie e alteragdo na fungéo oclusal (Corréa-Faria et al., 2020;
Seow, 2014). Além disso, disturbios do desenvolvimento do esmalte na denticdo
decidua podem ser preditores de alteragcbes semelhantes na denticdo
permanente, fazendo com que o impacto se estenda ao longo dos anos (Costa
et al., 2017). O profissional de saude deve estar familiarizado com as alteracées
de esmalte, assim como suas implicagdes e protocolos de tratamento.

Esses defeitos s&o muitas vezes confundidos clinicamente, o que tem sido um
fator de viés em muitas pesquisas na area. Na literatura cientifica, a prevaléncia
dos DDE tem demonstrado varias diferengas, a depender do tipo de estudo, lugar
e outros critérios metodoldgicos adotados pelos autores (Wagner, 2016).

Tendo em vista a importéncia clinica dos DDE e a auséncia de estudos em
Clinicas-Escolas de Odontologia do Amazonas acerca do tema, o conhecimento
sobre a prevaléncia dos mesmos permite aos profissionais obter maior
compreensao acerca desse problema de saude bucal. O diagndstico, idealmente
precoce, possibilitaria o estabelecimento de medidas de prevencao secundaria
e intervencédo adequadas, a fim de minimizar as sequelas e melhorar a saude
bucal e a qualidade de vida dos individuos afetados. Dessa forma, faz-se
necessario um estudo que tenha como escopo o conhecimento da prevaléncia
dos DDE presentes nos pacientes atendidos na FAO/UFAM, a qual resultara em
informagdes de grande valia para o melhoramento do servigo odontolégico
oferecido e, consequente, oportunizando melhores condi¢gdes de saude a estes
pacientes.
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Assim, o objetivo deste estudo foi avaliar a prevaléncia de anomalias de
desenvolvimento do esmalte dentario em criangas atendidas na disciplina de
Clinica Odontolégica Infantil, da Faculdade de Odontologia da Universidade
Federal do Amazonas (FAO-UFAM), nos anos de 2019 a 2023.

MATERIAIS E METODOS
Coleta de Dados

Ap6s a aprovacado do presente estudo pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
da UFAM sob o Protocolo n° 6.881.456, obedecendo as exigéncias da Resolugéo
n° 466/2012, e prévia autorizagao da Direcdo da Unidade, foram examinados os
prontuarios de pacientes infantis que procuraram atendimento odontolégico na
Clinica Odontolégica Infantil da FAO-UFAM, no periodo de 2019 a 2023.

A coleta de dados foi realizada por um unico examinador devidamente treinado.
As variaveis de estudo coletadas a partir da analise documental dos prontuarios
foram variaveis demograficas (sexo, idade, raga, renda familiar mensal, cidade
e zona onde reside) e clinicas (infecgbes maternas, tipo de parto, prematuridade
e infecgbes nos primeiros trés anos de vida da crianga), presenca de DDE (HMI,
HMD, hipomineralizagées isoladas, hipoplasia, fluorose dentaria e Al),
quantidade de dentes afetados por DDE e a queixa principal apresentada pelos
pacientes no momento inicial do atendimento.

Foi solicitada a dispensa dos Termos de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) e do Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE), visto que o
estudo em questao utilizou dados secundarios retirados de prontuarios.

Amostra

Do universo de 474 prontuarios de pacientes atendidos na disciplina de Clinica
Odontoldgica Infantil da FAO-UFAM, nos ultimos 5 anos, calculou-se o tamanho
da amostra, considerando-se um grau de confianga de 95%, erro aceitavel de
5% e prevaléncia estimada na populagédo de 45% (Devi; Mani; Pradeep, 2020),
obtendo-se um numero amostral de 212 prontuarios.

Foram incluidos neste estudo todos os prontuarios odontolégicos de criangas
atendidas por alunos da disciplina de Clinica Odontologica Infantil da FAO-
UFAM, entre o primeiro semestre de 2019 ao segundo semestre de 2023.
Prontuarios que apresentaram preenchimento incompleto e/ou com letra ilegivel
foram excluidos.
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Analise de Dados

Os dados coletados dos prontuarios foram anotados em fichas padronizadas e
apresentados por meio de graficos e tabelas, nas quais se calcularam as
frequéncias absolutas simples e relativas para os dados categorizados. Na
analise dos dados quantitativos, foram calculadas a média e o desvio-padrao
quando a hipotese de normalidade foi aceita, por meio do teste de Shapiro-Wilk.
Na analise dos dados categoricos, calculou-se a Razéo de Prevaléncia (RP) e
seus respectivos intervalos de confianga ao nivel de 95% (1C95%), uma vez que
se trata de um estudo de transversal. Também foi aplicada a estatistica do teste
qui-quadrado de Pearson ou o teste exato de Fisher quando ndo aceitos os
pressupostos do teste do qui-quadrado para tabelas 2x2.

O software utilizado na analise dos dados foi o programa Epi Info, versdo 7.2.6,
para Windows.

RESULTADOS

Apos analise de 305 prontuarios de pacientes infantis atendidos na disciplina
Clinica Odontologica Infantil da FAO-UFAM, no periodo compreendido entre
2019 a 2023, um total de 190 satisfizeram os critérios de inclusdo e foram
incluidos no estudo.

A Tabela 1 demonstra a predominancia de criangas do sexo masculino (50,5%),
raca parda (77,4 %), idade média de 7,3 anos (+ 2,6), naturais da cidade de
Manaus (86,5 %), residentes na Zona Leste (29,5%), cujas familias possuiam
renda mensal < 2 salarios-minimos (42,1%) e agua encanada (80%), para
consumo e preparo de alimentos.
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Tabela 1: Caracteristicas sociodemograficas e econémicas de pacientes e de seus responsaveis
atendidos na Clinica Odontoldgica Infantil da FAO-UFAM em Manaus, Amazonas, Brasil.

Variaveis (n = 190) fi % 1C95%
Sexo
Masculino 96 50,5 43,2-57,8
Feminino 94 495 42,2-56,8
Idade
< 6 anos 53 279 216-34,8
2 6 anos 137 72,1 652-784
Média + Dp 7,3+2,6
Naturalidade
Manaus 165 86,9 81,2-913
Interior 11 5,8 2,9-10,1
Outro Estado 5 2,6 0,9-6,0
Imigrantes 9 4,7 22-88
Raga
Branco 26 13,7 9,1-32,6
Negro 14 7.4 4,1-12,0
Pardo 147 774 70,8-831
indio 1 0,5 0,0,-29
Amarelo 2 1,0 0,1-3,8
Zona de residéncia
Norte 49 258 19,7-326
Leste 56 29,5 23,1-36,5
Sul 38 20,0 146-264
Centro-Sul 14 7.4 41-12,0
Oeste 33 17,3 12,3-235
Renda familiar
<2 SM 80 421 35,0-49,5
=22 SM 7 3,7 1,5-74
N&o informado 103 542 46,9-614
Tipo de agua utilizada
Encanada 152 80,0 73,6-854
Poco artesiano 36 19,0 13,6-25,2
Bica 1 0,5 0,1-2,9
Caminhao pipa 1 0,5 01-29

A prevaléncia geral de DDE foi de 22,1%. Os defeitos encontrados na amostra
foram HMI (10,0%), fluorose dentaria (8,4%), hipoplasia de esmalte (2,6%), HMD
(2,1%) outras hipomineralizagdes (1,0 %) e amelogénese imperfeita (0,5%),
descritos na Figura 1 e na Tabela 2. Todos esses defeitos afetaram um total de
228 dentes apresentando, uma média de 5,43 dentes com DDE por crianga.
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Figura 1: Prevaléncia do Defeito de Desenvolvimento do Esmalte (DDE) encontrados em
pacientes atendidos na Clinica Odontolégica Infantil da FAO-UFAM em Manaus, Amazonas,
Brasil.

22,1%
1C95%(16,4 - 28,7)

77,9%
1C95%(71,3 - 83,6)

Com defeito  m Sem defeito n=190

Tabela 2: Defeitos de desenvolvimento de esmalte encontrados em pacientes atendidos na
Clinica Odontoldgica Infantil da FAO-UFAM em Manaus, Amazonas, Brasil.

Tipo de DDE (n = 190) fi % 1C95%

Hipoplasia 5 2,6 0,9-6,0
Amelogénese imperfeita 1 0,5 0,0-29
Fluorose 16 8,4 49-13,3
HMI 19 10,0 6,1-15,2
HMD 4 21 0,6-53
Outras hipomineralizagbes 2 1,0 0,1-3,8

fi = frequéncia absoluta simples; IC95% = Intervalo de Confianga ao nivel de 95%.

As Tabelas 3 e 4 apontam que ao associar-se a presenca de DDE com as
caracteristicas sociodemograficas, econémicas, aspectos de saude materna e
infantil e uso de fluoretos, apenas as variaveis independentes zona de residéncia
(p=0,031) e prematuridade (p=0,038) foram estatisticamente significativas.
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Tabela 3: Comparagédo dos dados sociodemograficas e econdmicas de pacientes e de suas
mées atendidos na Clinica Odontoldgica Infantil da FAO-UFAM em relagdo ao DDE, Manaus,
Amazonas, Brasil.

DDE
Variaveis Com Sem
fi % fi % Total RP 1C95% p*
Sexo 1,30 0,76 — 2,24 0,331
Masculino 24 25,0 72 75,0 96
Feminino 18 19,2 76 80,8 94
Idade 0,52 0,24 — 1,01 0,066
<6 anos 7 13,2 46 86,8 53
= 6 anos 35 256 102 744 137
Naturalidade 3,03 0,78 -11,76 0,068
Manaus 40 242 125 75,8 165
Fora de Manaus 2 8,0 23 92,0 25
Raga
Branco 6 23,1 20 76,9 26 1,05 0,49-2,24 0,898
Negro 1 7.1 13 929 14 0,31 0,04 — 2,06 0,281**
Pardo 34 231 113 76,9 147 1,24 0,62-2,48 0,529
Outros 1 33,3 2 66,7 3 1,52 0,30-7,70 0,999*
Zona de residéncia
Norte 9 184 40 81,6 49 0,78 0,40 -1,52 0,464
Leste 18 321 38 679 56 1,80 1,06 — 3,04 0,031
Sul 7 184 3 81,6 38 0,80 0,39 - 1,66 0,541
Centro-Sul 2 143 12 857 14 0,63 0,17 -2,33 0,728**
Oeste 6 182 27 818 33 0,79 0,36 — 1,72 0,733
Renda familiar 0,70 0,20-2,44 0,892**
<2 SM 16 20,0 64 80,0 80
=22 SM 2 286 5 71,4 7
Tipo de agua 1,06 0,54 -2,10 0,861
Encanada 34 224 118 776 152
N&o encanada 8 21,0 30 79,0 38

fi = frequéncia absoluta simples; RR = Razao de Prevaléncia; IC95% = Intervalo de Confiancga ao
nivel de 95%; * Teste do qui-quadrado; ** Teste exato de Fisher. Valor de p em negrito italico
indica associagao entre as variaveis de exposi¢ao e a variavel de desfecho DDE.
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Tabela 4: Comparagdo da queixa principal para a procura de consulta odontolégica e
caracteristicas de saude de pacientes e de suas mées atendidos na Clinica Odontoldgica Infantil
da FAO-UFAM em relagédo ao DDE, Manaus, Amazonas, Brasil.

DDE
Variaveis Com Sem defeito
fi % fi % Total RP 1C95% p*
Queixa principal
Dor 8 20,0 32 80,0 40 0,88 0,44-1,75 0,718
Prevengao 10 294 24 70,6 34 1,43 0,78-2,63 0,257
Tratamento 18 20,9 68 79,1 86 0,91 0,53-1,56 0,723
Estética - - 10 100, 10 - - -
Traumatismo 6 353 11 64,7 17 1,70 0,84-3,44 0,170
Outros - - 3 100, 3 - - -
Febre _ou infecgao 111 054—2.26 0,777
gestacional
Sim 7 250 21 750 28
Nao 32 225 110 775 142
Tipo de parto 0,90 0,51-1,59 0,727
Normal 19 20,2 75 79,8 94
Cesarea 19 224 66 77,6 85
Prematuridade 1,44 1,31-291 0,038
Sim 7 70,0 3 30,0 10
Nao 7 31,8 15 682 22
Problemas 125 066-237 0498
respiratorios
Sim 9 265 25 735 34
Nao 33 212 123 788 156
Febre alta ate 3 45 056-3644 0,203
anos
Sim 2 50,0 2 50,0 4
Nao 1 111 8 88,9 9
Viroses comuns da 103 057-186 0911
infancia até 3 anos
Sim 12 226 41 774 53
Nao 30 21,9 107 781 137
Outras ~ doengas 162 0,66-395 0,201
até 3 anos
Sim 8 276 21 724 29
Nao 7 171 34 829 41
Aplicacdo topica 167 0,98-284 0,062
de flaor
Sim 17 30,9 38 69,1 55
Nao 25 18,5 110 815 135

fi = frequéncia absoluta simples; RR = Razao de Prevaléncia; IC95% = Intervalo de Confianca ao
nivel de 95%. * Teste do qui-quadrado; ** Teste exato de Fisher. Valor de p em negrito italico
indica associagao entre as variaveis de exposi¢ao e a variavel de desfecho DDE.
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DISCUSSAO

Na literatura cientifica, muitos estudos tém abordado os DDE, uma vez que estes
trazem possiveis consequéncias estéticas, funcionais e impacto na qualidade de
vida dos individuos afetados (Dantas-Neta et al., 2016; Ghanim et al., 2017).
Exercem um papel de significativa relevancia no que se refere aos indicadores
de vida de eventos negativos precoces na crianga; tais acontecimentos podem
refletir no tempo, bem como no periodo em que houve a presencga do dano a
saude (Vieira;Lima;Salas, 2024).

A necessidade de tratamento odontolégico e a dor de dente, geralmente
associadas com DDE, estavam dentre as principais queixas que levaram as
criangas a Clinica-Escola de Odontologia da UFAM, de forma analoga ao
encontrado por Silva et al. (2020). Embora ndo se possa inferir a associagéo
direta com os defeitos de esmalte apresentados clinicamente e relatados nos
prontuarios, tal estudo pode suscitar novas pesquisas nesse ambito a fim de
buscar evidéncias dessa associacgao.

Acerca da naturalidade, a maioria das criangas com DDE eram provenientes de
Manaus, concordando com os achados de Silva et al. (2020) e de Zina et al.
(2021), onde a maioria dos participantes era residente na cidade de Patos (PB)
e de Cuiaba (MT), onde se localizavam as Clinicas-Escolas dos referidos
estudos. Tal fato se explica em razao da dificuldade de locomocao de outros
municipios do interior do Amazonas, assim como de estados vizinhos, e, até
mesmo, de estadia na capital, a fim de receber atendimento odontoldgico.

Com relacdo a Zona de residéncia das criangas com DDE, prevaleceram as
Zonas Leste, Norte e Sul. Observou-se que a Zona Leste apresentou uma
prevaléncia de DDE com defeito 1,80 vezes maior em relagdo as demais zonas
da cidade de Manaus, com 1C95% (1,06 — 3,04), havendo associagao entre tal
variavel de exposicdo e a variavel de desfecho (p=0,031). Segundo o indice de
Desenvolvimento Humano Municipal e o indice de Gini de Manaus, obtidos a
partir dos dados de 2010, a Zona Leste apresenta os valores mais baixos da
cidade, 0,659 e 0,44, respectivamente. Em alguns bairros, a média de
analfabetismo até 15 anos de idade chega a 16,6% (PNUD,2013). A condig&o
socioecondmica desfavoravel faz com que o individuo fique exposto a fatores de
risco que levam ao comprometimento da sua saude (Knorst et al., 2021).

A Clinica de Odontopediatria da UFAM atende efetivamente a comunidade da
Praca 14, localizada na Zona Sul da capital, e seus arredores. Entretanto, com
a facilidade de acesso pelo sistema de transporte viario a outros bairros de
Manaus, torna-se local de referéncia no tratamento odontolégico gratuito.
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Em nosso estudo, a prevaléncia de defeitos de esmalte foi de 22,1%, similar a
encontrada por Alvarado-Gaytan et al. (2024), mas superior a observada no
estudo de Silva et al. (2020), que examinaram 273 prontuarios de criangas
atendidas na disciplina de Clinica Infantil 1l do curso de Odontologia da
Universidade Federal de Campina Grande, em Patos, Paraiba, Brasil, dos quais
36 (13,1%) apresentavam algum tipo de defeito. Em outros estudos, taxas de
prevaléncia de DDE mais altas foram encontradas, como no de Vélez-Ledn et al.
(2022), no sul do Equador (50%); no de Franga et al. (2021), com criangas
quilombolas brasileiras (80,5%); no de Devi; Mani; Pradeep (2020), realizado em
334 prontuarios de criangas atendidas em um hospital universitario indiano
(47%); e no de Marques; Vilas-Boas (2021), cuja prevaléncia encontrada em 51
criangas, com idade entre 4 e 12 anos, que frequentaram a Clinica Odontolégica
da Universidade S&o Francisco, em Braganga Paulista (SP), foi de 45%.

As divergéncias nas taxas de prevaléncia de DDE descritas na literatura
cientifica podem ser explicadas pelas diferengas metodologicas dos estudos,
incluindo diferengas no tamanho e na faixa etaria das amostras, diversidade de
critérios diagnosticos usados, falta de padronizacdo dos defeitos e pelas
diferengas culturais e ambientais das populagdes (Silva et al., 2020).

O DDE foi mais encontrado entre as criangas do sexo masculino (25,0%),
corroborando com os achados de Devi; Mani; Pradeep (2020), de Zina et al.
(2021) e de Disha et al. (2024); entretanto Silva et al.(2020) encontraram uma
prevaléncia maior no sexo feminino. Embora as diferengas entre sexo e DDE
nao sejam consistentes, os meninos parecem ter um risco maior de desenvolver
hipomineralizagdo do que as meninas (Wong et al., 2014). Basha; Mohamed;
Swamy (2014) afirmaram que a maior suscetibilidade dos homens a formacéo
de defeitos no esmalte € causada pelo fato destes requererem maior demanda
nutricional, devido ao crescimento intrauterino mais rapido, uma vez que os DDE
podem resultar da ma nutrigao.

Estudos prévios corroboram os achados deste estudo quanto a auséncia de
associagao entre DDE e caracteristicas sociodemograficas (Tourino et al., 2016;
Vargas-Ferreira et al., 2018; Zina et al., 2021), como sexo, idade, procedéncia,
renda familiar mensal e escolaridade materna.

No presente estudo, o tipo de DDE mais observado foi a opacidade demarcada,
considerada uma anormalidade qualitativa do esmalte, caracteristica da HMI e
da HMD, corroborando os achados de Marques; Vilas-Boas (2021) e Vélez-Ledn
et al. (2022). A hipoplasia foi o defeito mais prevalente nos estudos de Devi;

Ano XXXIII - Namero 69 — Volume 1 — jan/abr - 2026 - Niteréi (RJ) — Brasil
Paginas de 161 até 178
Rua Mario Santos Braga, n. 30, Campus do Valonguinho, Centro Niteréi — RJ CEP: 24020-140


http://www.periodicos.uff.br/ijosd

(E COPYRIGHT © 2025 - INTERNATIONAL JOURNAL OF SCIENCE DENTISTRY | AVAILABLE ONLINE 173
‘ http://www.periodicos.uff.br/ijosd

Mani; Pradeep (2020) e Silva et al.(2020), enquanto a fluorose dentaria
predominou no estudo de Macédo (2018).

A fluorose dentaria também foi descrita nos prontuarios de criangas atendidas
na FAO-UFAM, como o segundo DDE mais observado. A opacidade difusa
encontra-se diretamente relacionada ao consumo de fluor, sendo um defeito
comum em areas com agua de abastecimento fluoretada. Manaus, capital do
Estado do Amazonas, iniciou a fluoretacdo do sistema publico de abastecimento
de agua em 2015, o que pode explicar tal achado.

Dentre os defeitos de desenvolvimento encontrados se achou apenas uma
criangca apresentando Al, o que possivelmente se deu por ser uma condi¢céo
extremamente rara com estimativa de prevaléncia menor que 0,5%. No estudo
de Silva et al.(2020) e no de Marques;Vilas Boas (2021), nenhum paciente
apresentou tal defeito.

O primeiro molar permanente superior direito foi o dente mais afetado, seguido
de seu homologo, diferentemente do estudo de Alvarado-Gaytan et al. (2024),
onde o incisivo central permanente superior direito e o segundo molar deciduo
inferior direito foram os dentes mais comprometidos, e do de Devi; Mani; Pradeep
(2020), onde o defeito acometeu em maior proporcdo o incisivo central
permanente superior esquerdo. Por isso, neste estudo, os DDE foram mais
prevalentes em criangas com idade igual ou superior a 6 anos, quando os
primeiros molares permanentes ja estdo erupcionados.

O numero de dentes afetados por algum tipo de DDE em nosso estudo foi de
228, o que corresponde a uma média de 5,43 dentes com DDE por cada crianca,
valor superior ao encontrado por Silva et al. (2020).

A associagado positiva entre problemas durante a gravidez e o parto com a
ocorréncia de DDE tem sido reportada em varios estudos (Fatturi et al., 2019;
Juarez-Lopez et al., 2023). Em relag&o aos fatores pré- e perinatais investigados
neste estudo, apenas a prematuridade esteve associada a DDE. Este achado
corroborou com o de um estudo realizado no Brasil, em Varzea Grande (MT)
(Zina et al., 2021), no qual, apesar do numero limitado de estudos selecionados,
fatores como prematuridade e complicagdes durante o parto estiveram
associados a opacidades demarcadas. O risco para DDE ¢é de 4,1 vezes maior
nos prematuros com estresse respiratorio (Halperson et al., 2022).

A literatura cientifica tem demonstrado a relagdo de defeitos de esmalte com
problemas de saude ocorridos até o 3° ano de vida da crianga (Fatturi et al.,
2019; Zina et al. 2021). As infecgbes s&o frequentemente associadas aos
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defeitos de esmalte (Francga et al., 2021). Em nosso estudo, ndo se constatou
associagao significativa entre os fatores pds-natais e a variavel de desfecho. Na
mesma linha, Da Silva Junior et al. (2023) n&o encontraram associagao de DDE
na denticdo permanente com nenhum dos fatores sociodemograficos,
econdmicos, pré e pos-natais investigados, em um estudo de coorte realizado
no Sul do Brasil.

Dessa forma, os resultados encontrados neste estudo podem ser explicados
pelo reduzido tamanho de nossa amostra, bem como pelo viés de memoria e
pela dificuldade de registro de tais informagdes no prontuario da disciplina, uma
vez que ndo ha campo especifico para tal.

A dificuldade de avaliagdo de prontuarios incompletos da Clinica Odontologica
Infantil da FAO-UFAM constituiu-se num fator limitante, reduzindo o tamanho
amostral.

Apesar das limitagdes deste estudo, em especial aquelas relacionadas a coleta
de dados secundarios, atualizagbes dos critérios ao longo do tempo, auséncia
de mudangas nos formularios implementados e viés de memoria associado as
variaveis independentes, a disponibilidade de informagdes por um longo periodo
de tempo permite avaliar tendéncias quanto a ocorréncia dessa condigéo
relevante (Zina et al., 2021). Importante ressaltarmos que no ano de 2024, houve
uma importante acdo administrativa da gestdo superior da Faculdade, que
culminou com a implementagdo de um novo prontuario odontologico apds mais
de trés décadas, o que determinara um importante marco facilitador para a
realizacao de futuros estudos que usem dados secundarios.

Diante da prevaléncia encontrada, torna-se de fundamental importédncia um
maior engajamento dos discentes e docentes na identificac&o, ainda em estagios
iniciais, dos DDE, visando evitar maiores transtornos biopsicossociais, ou
quando possivel prevenir o surgimento desses defeitos.

CONCLUSAO

-A prevaléncia de DDE encontrada foi de 22,1%, sendo a HMI, a fluorose
dentaria e a hipoplasia os tipos mais frequentes;

-N&o houve associacdo estatisticamente significativa entre as variaveis
sociodemograficas investigadas e a ocorréncia de DDE, exceto com a zona de
residéncia dos participantes;
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-Dentre as variaveis pré-, peri e pés-natais, apenas a prematuridade demonstrou
associacao positiva com a ocorréncia de DDE.

-Diante da prevaléncia moderada de DDE encontrada, sugere-se a comunidade
académica um maior engajamento no estabelecimento de protocolos de
diagndstico e de medidas preventivas e curativas.
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