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RESUMO

Objetivo:  buscar informagdes na literatura sobre a
prevaléncia de traumatismo oral em atletas. Material e
métodos: estudo descritivo analitico, realizado a partir da
base de dados Pubmed. A busca empregou o termo Athlete
com o operador booleano and e os descritores: Oral trauma,
Dental trauma e Orofacial injuries. Foram selecionados
artigos publicados entre o ano 2000 até janeiro de 2017.
Sequencialmente, foi realizada a leitura e analise dos resumos
disponiveis. Foram desconsiderados os artigos que nédo
contemplavam o tema e os que estavam duplicados. A busca
inicial identificou 480 artigos indexados, sendo que 18 foram
selecionados, para compor a revisdo final. Resultados: as
injarias dentarias e orofaciais séo freguentes e preocupantes.
As maiores prevaléncias de injlrias orofaciais estdo
relacionadas com esportes de equipe, como o0 basquete e
handebol, e os esportes de combate. A maior frequéncia de
danos envolve as estruturas de suporte do dente, perdas
dentérias, fraturas dos dentes, laceragdes de tecido mole,
deslocamento mandibular e fraturas ésseas. Conclusdo: o
traumatismo orofacial € um problema encontrado na pratica
esportiva, sendo que o risco de injdrias € maior nos esportes
de contato. O uso de protetores bucais pode reduzir a
prevaléncia dostraumas e minimizar a gravidade dos danos.

PALAVRAS-CHAVE: Traumatismos dentarios, protetores
bucais, educacéo fisica e treinamento.

ABSTRACT

Objective: to seek information in the literature related to the
prevalence of oral trauma in athletes. Material and methods:
analytical study, which was conducted from the Pubmed
database. The search strategy employed the term Athlete with the
Boolean operator and the descriptors: Oral trauma, Dental trauma
and Orofacial injuries. The articles published between 2000 and
January 2017 were initially selected. Sequentially, the abstracts
were read and analyzed. Articles that did not address the topic
and those that were duplicated were excluded. The initial search
identified 480 indexed articles, 18 of which were selected to
compose the final review. Results: dental and orofacial injuries
are frequent and worrying. The highest prevalence of orofacial
injuries are related to team sports, such as basketball and
handball, and combat sports. The highest frequency of damage is
related to tooth support structures, dental losses, tooth fractures,
soft tissue lacerations, mandibular displacement and bone
fractures. Conclusion: the orofacial trauma is a problem
encountered in sports practice, and the risk of injury is greater in
contact sports. The use of mouth guards can reduce the
prevalence of trauma and minimize the severity of the damage.

KEYWORDS: Tooth injuries, mouth protectors, physical
education and training.
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1. INTRODUCAO

A procura pela prética esportiva vem crescendo, nos
ultimos anos, tanto por atletas profissionais, visando o
esporte de competicdo, quanto por atletas amadores e
pessoas que praticam atividades fisicas, por motivos de
bem-estar, cuidados com a beleza e a salde'. Este
aumento da participacdo em atividades esportivas
expde o praticante a um maior risco e frequéncia a
possiveis lesdes e traumas condicionados ao esporte.
Além disso, as consequéncias relacionadas aos
incidentes trauméticos podem trazer outras demandas,
como prejuizos na funcéo e na estética, necessidades de
reabilitacbes complexas e custos com os tratamentos,
assim como afetar a competicdo e a rotina posterior do
atleta, afastando os praticantes por um periodo de
tempo para a recuperagao?.

Embora possa haver uma variagdo da prevaléncia
dentro das diferentes modalidades esportivas, as lesbes
dentais e orofaciais sd0 comuns no esporte. Segundo a
National Youth Sports Safety Foundation, atletas
possuem um maior risco de sofrer algum tipo de lesdo
orofacial (10%) e, de até 56% a mais de probabilidade
no decorrer de sua carreira®. As lesbes so relatadas em
guase todas as modalidades esportivas, sendo mais
frequente nos esportes de equipe e de combate!. Em
algumas modalidades de |uta esportiva, onde a natureza
do esporte necessita golpear o adversario em diferentes
partes do corpo e do rosto, a prevaéncia de
traumatismos orofaciais chega a 80%, mesmo havendo
uma recomendac8o sobre o uso de equipamentos de
protec&o?.

Os traumatismos podem causar lesBes que
envolvem estruturas Osseas ou dentdrias. As injUrias
apresentam diferentes caracteristicas e gravidade, como
danos nas estruturas de suporte do dente, perdas
dentérias, fraturas diretas dos dentes, laceracbes de
tecido mole, dedocamento mandibular e fraturas
6sseas’. Contudo, é bem relatado na literatura que pode
haver uma reducdo nas lesdes dentarias quando
protetores bucais sdo usados adequadamente. O risco
de uma lesdo orofacia é de 1,9 vezes maior, quando
ndo sdo utilizados equipamentos de protegdo. Além
disso, os protetores bucais gjudam, além de prevenir o
trauma orofacial, na reducéo da gravidade das lestes>®.

Considerando que a frequéncia de lesdes e traumas
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orofaciais relacionados com a prética esportiva vem
apresentando um aumento significativo e que
asalde oral € um elemento importante da salide e bem-
estar geral, este trabalho tem como objetivo buscar
infformagbes na literatura relacionadas com a
prevaléncia de traumatismo oral em atletas.

2. MATERIAL E METODOS

Este trabalho é um estudo descritivo analitico, que
foi realizado através de revisao de literatura de artigos
a partir da base de dados Pubmed. A estratégia de
busca empregou o termo Athlete com o operador
booleano and e os descritores: Oral trauma, Dental
trauma e Orofacial injuries. Foram selecionados
inicialmente os artigos publicados entre o ano 2000 até
janeiro de 2017. Apos esta selecdo inicial, foram
excluidos os artigos que ndo apresentavam texto
completo disponivel. Sequencialmente, foi realizada a
leitura e andlise dos resumos disponiveis. Foram
excluidos os artigos que ndo contemplavam o tema e 0s
gue estavam duplicados. A buscainicia identificou 480
artigos indexados, sendo que 18 foram selecionados,
para compor a revisdo final. Os estudos selecionados
foram lidos e analisados e os 9 principais trabalhos
foram apresentados em uma tabela, com os seus dados
mais significativos.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

De maneira geral, a literatura apresenta um ndmero
consideravel de artigos que fazem referéncia ao
traumatismo dentdrio, mesmo que ainda exista uma
variacdo da prevaéncia indicada. Este fato pode ser
explicado, em parte, pela caracteristica do esporte
praticado e as normas de protecdo das modalidades
esportivas e das competicOes. Ainda assim, podemos
considerar que as injUrias dentarias e orofaciais sdo
frequentes e preocupantes, uma vez que podem ser
evitadas ou seus danos reduzidos com préticas de
protecdo adequadas’.

Os estudos selecionados trabalharam  com
diferentes perfis de amostra — atletas amadores e
profissionais, treinadores e pais (Tabela 1). As
modalidades esportivas envolveram esportes de equipe,
combate e individuais. Esta caracterizacdo pode ser
considerada favordvel, pois contribui para um
panorama abrangem de resultados. Acordando com
dados jarelatados na literatura, as maiores prevaléncias
de injUrias orofaciais estdo relacionadas com esportes
de equipe, onde envolve maior contato fisico, como o
basguete e handebol, e os esportes de combate.* Outro
dado consideravel é a alta prevaléncia de injUrias entre
os saltadores de esqui, 62,5%, indicando que o salto de
esqui contém um risco consideravel de lesdo, para uma
modalidade de esporte individual.

Tabela 1. Apresentacdo dos principais dados encontrados.

utilizada prevaléncia P—
6,5% dos pais
Pribble et al. ] relatam que seus O trauma mais
(2004) 28pasdedlelds  gocia oofreram relatado foi a
juvenis de futebol ’ < .
algumtipo de laceracéo labial.
traumatismo.
34,5% dos atletas j& 30,4% dos traumas
Onyeaso ! > foram laceragBes de
1127 atletas sofreram algum tipo .
2 escolares de traumatismo te%(:ldo ez e L
orofacial. oram a,fr‘aturas
dentérias.
Os traumas
79,2% ja sofreram observados foram
Shirani et al. 220 at:te;azge algum tipo de laceracOes de tecido
(2010) e‘(gomb i traumatismo mole, fraturas dsseas
orofacial. e dentérias e luxagdo
mandibular.
Foram relatados 52 Os traumas
Neergjaet al. traumas pelos envolviam
(2014) 50 instrutores instrutores de boxe e principalmente
32 pelos instrutores laceraggo de l&bios e
de basquete. fraturas dentérias.
97,5% dos traumas
Seifert et al. I foram referentes &
195 atletas do 2265 eventos de =
(2014) laceracdo ea
basquete traumas durante toda e
carreira dos atletas.
mole.
VARG
Md%ﬁar;a'(grrﬁr;m 75% dos traumas séo
Ifkovits et al. 10,7% dos traumas Lifgzr&t;tgrfi?;;asgz
(2015) 217 pugilistas relat(;?;:t (feoérlam T EIESETT
m——— referentes a avulsdo
PetiGao. dentéria
Dursun et al. 1007 jogadores 9,8% dos -
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Relato de uso de Relato de ndo uso de : ~ e

19,6% dos atletas
relatam utilizar
protetor bucal.

Apenas 1% dos
atletas refere
sempre utilizar
protetor bucal.

48,4% relatam
utilizar protetor
bucal durante os

treinos. 17,5%

relatam raramente
ou nunca utilizar
protetor bucal nos
treinos.
21,7% dos atletas

42% dos pais relatam
que seus filhos ndo
utilizam protetores

bucais pelo desconforto,

17% por dificuldade em

respirar e 15% por ndo
ser obrigatério.

58,4% referem que o
maior motivo para o ndo
uso dos protetores é 0
custo.

A maioria dos instrutores

ndo costuma recomendar

0 uso de protetores. 27%
referem dificuldade por
adaptacéo inadegquada.

93,3% dos atletas nunca
usou protetor bucal.

90,3% dos atletas
relatam que ja deixaram
de utilizar o protetor
bucal por desconforto na
respirag&o.

30% dos pais ja receberam
algum tipo de recomendagédo
sobre 0 uso de protetores bucais.
90% dos pais acreditavam que
os protetores bucais reduzem
riscos de traumas.

A frequéncia de trauma
orofacial € maior entre os atletas
que ndo costumam utilizar
protetor bucal.

Os protetores bucais sdo
equipamentos de indispensaveis
para 0 esporte de combate.

50% dos instrutores séo cientes
sobre a possibilidade de perdas
dentérias, durante o esporte.
34% sabem algum procedimento
apos traumatismo orofacial.
54% sabem que o protetor bucal
€ um dispositivo de proteg&o.
A mé conscientizagdo e
educacdo de atletas e treinadores
é 0 principal motivo para o néo
uso de protetores.

86,2% declararam mais seguros

quando utilizam protetor. 5,1%
observaram um efeito positivo
em sua concentragdo. 12,4%
declararam maior coragem. O

protetor bucal melhorou a
respiragéo ou impediu outros
traumas.
19,6% relatam conhecer algum
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(2015) amadores de participantes ja
futebol haviam sofrido
traumatismo
orofacial.
Stillhard et 62,5%jé§0freram Foram rdatada_s 253
al. (2015) 465 atletas algum tipo de lesBes nos |&bios e
’ saltadores de esqui traumatismo 246 traumas
orofacial. dentérios.
L 19,7% ja sofreram 40,8% dos traumas
Petrovic et algum trauma. ~ A
507 atletas de At sdo referentes a
=) (it handebol ST fratura de coroa
outros atletas

estavam cientes
sobre a
importancia dos
protetores bucais.
2,9% relataram
usar protetores
bucais durante o
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procedimento de emergéncia
paratrauma dental. O
conhecimento das lesdes
trauméticas orofaciais e
dentérias ainda € bastante
limitado.

dentéria.
sofrerem trauma.

As lesBes orofaciais sofridas sdo diversas, havendo
relato na literatura de diferentes danos e gravidades,
sendo que as mais descritas sdo fraturas diretas dos
dentes e laceragdes de tecido mole. O |&bio superior, a
maxila e 0s incisivos centrais superiores estdo
envolvidos em aé 90% de todos os traumatismos
orofaciais e dentarios®°, Normamente, os traumas
relacionados com as préticas esportivas reguerem
tratamentos diferenciados e, por vezes, internacdes,
medicacbes e cirurgias. Além das questdes que
envolvem custos financeiros, também é importante
considerar a necessidade de modificacdo da rotina do
atleta e seu afastamento do esporte, durante o periodo
de recuperacéo.® Por estas consideracGes, é importante
0 estabelecimento de politicas e medidas de protecéo,
durante a prética de esportes, uma vez que a grande
maioria dos traumas poderiam ser facilmente
prevenidostt.

Estudos mostram que usar um protetor bucal pode
reduzir significativamente a frequéncia e a gravidade
das lesdes orofaciais em esportes.?? De acordo com os
trabalhos analisados, menos de 50% dos atletas
relatavam utilizar protetores bucais, mesmo o0s
praticantes de esportes de combate®®. Ao serem
guestionados quanto a0 ndo uso do equipamento de
protecdo, os atletas indicam o desconforto pela
adaptacdo e a dificuldade na respiracdo como sendo as
principais causas’®4, Os estudos, contudo, n3o
informam claramente qual o tipo de protetor bucal
utilizado pelos esportistas. Esta informagcdo €
importante, pois protetores bucais adequadamente
confeccionados pelo cirurgido-dentista ndo costumam
causar estas queixas'®.

Os dados encontrados também apontam que a
maioria dos entrevistados relatava saber da importancia
do uso de protetores bucais como prética preventiva
aos traumas dentarios e orofaciais. De fato, quanto
maior o tempo de atividade esportiva, maior a chance
de se submeter a um trauma ou lesdo orofacial’sy.
Alguns atletas, ainda, afirmaram sentir beneficios ao
utilizar o dispositivo®. Contudo, a ma conscientizagdo e
educacdo de atletas e treinadores é o principal motivo
para a ndo indicacdo regular do uso de protetores
bucais'®'®. Isto indica que esta populagdo em gera
necessita de maiores informacfes a respeito deste tema.
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esporte.

A altataxa de lesdes registrada

neste estudo demonstra que o

salto de esqui contém um risco
consideravel de lesdo, incluindo

danos nos dentes.
0,
BHLIEEIEES 71% nado acham Os entrevistados desconhecem
relatam usar L ) . :
necessario usar protetor os cuidados apds traumatismo
S T ST bucal. orofacial.
ucal.

4. CONCLUSAO

Traumatismo dental e orofacial € um problema
comumente encontrado na prética esportiva, sendo que
o risco de injUrias € maior nos esportes de contato. O
uso de protetores bucais pode reduzir a prevaléncia dos
traumas e minimizar a gravidade dos danos. Contudo,
apesar da crescente evidéncia, uso de protetores bucais
ainda ndo é bem aceita dentre os esportistas. O dentista
pode desempenhar um papel singular em informar
os atletas, treinadores e pais sobre a importancia da
prevencdo, tratamento e diagndstico para lesbes
orofaciais em esportes.
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