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RESUMO:  

Introdução: A gravidez é um período único na vida da mulher em que a deixa mais 
vulnerável e frágil por é caracterizada por intensas mudanças fisiológicas que se 
manifestam na cavidade oral como por exemplo aumento da atividade hormonal, aumento 
do debito cardíaco e aumento da pressão arterial. Objetivo: Analisar a literatura acerca 
das fragilidades e vulnerabilidades das gestante ao atendimento odontológico. 
Metodologia: trata-se de uma revisão da literatura, dados obtidos nas bases de dados 
scielo e pubmed. Resultados: os resultados do presente estudo mostram que as existem 
alterações comumente encontradas nas gestantes como: manifestações gengivais devido 
as alterações hormonais e pode progredir para uma periodontite, granuloma piogênico 
patologia comum entre as gestantes, erosões dentarias ocasionadas por refluxo gástrico e 
o surgimento de lesões cariosas   sofrem  algumas mudanças fisiológicas como 
alterações nas glândulas salivares ocasionando um quadro de xerostomia que ocasiona o 
desenvolvimento de lesões cariosas. Conclusão: conclui-se que o a gestação em se não 
impede na questão do atendimento, deve se se atentar que a condição de gestante 
requer uma maior atenção, em relação aos procedimentos mais invasivos recomendasse 
esperar ate após o parto, o primeiro e o terceiro trimestre de gestação são os mais 
perigosos já o segundo trimestre é o mais indicado para atendimento. Dessa forma o 
cirurgião dentista deve estar atento aos sinais de possíveis manifestações bucais e ter um 
maior cuidado com a gestante e seu bebe.  
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ABSTRACT: 

Introduction: Pregnancy is a unique period in the life of women in which it leaves it more 
vulnerable and fragile because it is characterized by intense physiological changes that 
manifest in the oral cavity as for example increased hormonal activity, increased cardiac 
debito and Increased blood pressure. Objective: To analyze the literature on the fragilities 
and vulnerabilities of pregnant women to dental care. Methodology: This is a literature 
review, data obtained from the Scielo and PubMed databases. Results: The results of the 
present study show that there are alterations commonly found in pregnant women such as: 
gingival manifestations due to hormonal changes and may progress to a periodontitis, 
pyogenic granuloma Common pathology between The pregnant women, toothed erosions 
caused by gastric reflux and the emergence of carious lesions undergo some physiological 
changes such as alterations in the salivary glands causing a xerostomy picture that causes 
the development of lesions Carious. Conclusion: It is concluded that the pregnancy in 
itself does not prevent the question of care, should be aware that the condition of pregnant 
women requires greater attention, in relation to the most invasive procedures 
recommended to wait until after childbirth, the first and the third Trimester of gestation are 
the most dangerous, the second trimester is the most suitable for attendance. Thus the 
dentist should be attentive to the signs of possible oral manifestations and be more careful 
with the pregnant woman and her baby. 
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