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Introdução 

 Crianças hospitalizadas estão sujeitas a um conjunto de situações que 

podem contribuir negativamente para a sua saúde bucal, tais como, a mudança 

drástica na rotina alimentar e nos hábitos alimentares, por conta da condição 

de saúde a criança faz uso de medicamentos 

potencialmente cariogênicos, e ainda o 

estresse pela hospitalização, pelo ambiente 

mais hostil do hospital, a indisposição para a 

realização da higiene bucal ocasionada muitas 

vezes pela doença e a estadia em ambiente 

diferente do habitual(1).  

Desta forma, o objetivo desta revisão sistemática de estudos 

observacionais foi analisar os fatores associados às condições de saúde bucal 

de crianças internadas, oferecendo subsídios para ações de planejamento de 

cuidado em saúde bucal, em especial para as crianças em condições vulneráveis 

durante o período de internação. 

 



Método: 

 Esta revisão sistemática foi realizada de acordo e com as diretrizes da 

Cochrane(5) com a lista de verificação PRISMA (Preferred Reporting Items for 

Systematic Reviews and MetaAnalyses)(6). 

Foram incluídos estudos completos, publicados de 2010 até março de 

2021, que analisaram os fatores associados à condição de saúde bucal de 

crianças internadas. Sem limitação de idioma.  Foram excluídos estudos não 

relacionados ao tema, cartas ao editor, opiniões pessoais, livro/capítulo de livro, 

material didático, relatórios, resumos, teses, estudos relativos ao tratamento do 

COVID-19 e Preprints (artigos que não foram revisados por pares). 

Resultados 

A Figura 1 traz o detalhamento do processo de identificação, inclusão e 

exclusão dos artigos nesta revisão. Na primeira fase foram identificados 1296 

artigos, excluindo os repetidos/duplicados. Após a triagem dos títulos e resumos 

26 artigos foram selecionados para leitura completa. Destes, 23 artigos 

atenderam aos critérios de elegibilidade e foram incluídos nesta revisão para 



análise dos resultados(7-29), e envolveram 2018 crianças em ambiente hospitalar. 

 

Os principais achados desta revisão relativos aos fatores associados à 

condição de saúde bucal de crianças internadas, foram divididos em 5 categorias 

de análise: 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

Todos os estudos analisados por esta revisão apontam a necessidade de 

melhoria na qualidade da assistência prestada à saúde bucal da criança em 

ambiente hospitalar. 

2) Fatores associados à alimentação e medicação em ambiente 

hospitalar 

 

1) Fatores associados à condição de saúde bucal 

 

3) Fatores associados às práticas de higiene e saúde bucal em 

ambiente hospitalar 

 4) Fatores associados à qualidade de vida relacionada à saúde bucal 

da criança em ambiente hospitalar 

 5) Fatores associados às orientações de saúde bucal, o dentista e a 

equipe de saúde 

 



Conclusão 

Pode se concluir que os fatores associados à saúde bucal de crianças internadas 

estão relacionados à faixa etária da criança, às condições físicas e debilidade, a higiene 

bucal insatisfatória como baixa frequência de escovação e uso de fio dental nesse 

ambiente; a alimentação e medicação com alto potencial cariogênico. Além disso, foram 

relatados fatores relacionados ao impacto direto da saúde bucal sobre a qualidade de 

vida das crianças internadas e a necessidade de uma abordagem multidisciplinar da 

saúde bucal no ambiente hospitalar que inclua o cirurgião-dentista.  
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