Estomatite em criancas

Estomatite € o nome que se dd ao processo inflamatério que acomete a cavidade oral.- As
causas variam muito. Nas criangas entre seis meses e cinco anos, a‘mais comum € a infecgdo
pelo herpes virus humano simples do tipo 1 (HSV-1). A doenga conhecida como
gengivoestomatite herpética, em geral, se manifesta quando o organismo entra pela primeira
vez em contato com esse virus, o que pode acontecer fambém com as criangas mais velhas, os
adolescentes e até com adultos sem exposigdo prévia ao HSV-1.

O HSV-1 que provoca a estomatite herpética é o mesmo responsadvel pelo aparecimento das
lesGes labiais, quase sempre ha drea de transigdo entre a mucosa e os ldbios. Uma vez
infectada, a pessoa nunca mais se livra desse virus, que penetra pelas terminagdes nervosas e
instala-se no nicleo das células dos gdnglios, onde permanece em estado de laténcia.
Infelizmente, sob certas condigdes, (como baixa da imunidade) ele pode ser reativado e
provocar novos episédios da doenga.

A gengivoestomatite herpética é uma doenga contagiosa. Os sintomas aparecem, geralmente,
uma semana apds o contato com os fuidos corporais da pessoa infectada, seja ela sintomdtica
ou assintomdtica.

Febre, falta de apetite, irritabilidade, ins6nia, dor de cabega e nas articulagées, ganglios
aumentados de tamanho, mau hdlito sdo sinais da doenga que podem ser confundidos com os de
outras viroses. Hd casos em que esses sintfomas sdo atribuidos a erupgdo dos dentes nas
criangas, porque ela passa a babar muito em razdo da maior produgdo de saliva (sialorreia) e
da dificuldade para engolir (disfagia). O primeiro episédio da infecgdo pelo VHS-1 costuma ser
o mais grave e as ulceragdes na mucosa da boca e da garganta podem durar de sete a 14 dias.

Quais sdo os principais sintomas e dreas afetadas?

Primeiro, a gengiva fica avermelhada e surgem pequenas erupgdes arredondadas. No dia
seguinte, aparecem bolhas que se rompem, dando origem a pequenas Ulceras, semelhantes a
aftas redondas e amareladas, que costumam ter até 5 milimetros. Elas se espalham por toda a
boca - sobretudo na gengiva, mas tfambém na lingua e até no comego da faringe, préximo as
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amidalas. Os demais sinfomas sdo febre alta e outros decorrentes da dor, como irritabilidade,
falta de apetite e dor de cabega. O periodo mais critico é entre o terceiro e o sétimo dia.

Em que periodos a estomatite € mais comum?

No outono e no inverno, os episddios sdo mais frequentes, por ser uma temporada de gripes e
resfriados que torna o sistema imunolégico mais vulnerdvel. Além disso, a circulagdo em
ambientes fechados facilita a transmissdo dos virus, pela saliva contaminada ou contato com
as lesdes. A doenga é mais comum na primeira infdncia e pode ocorrer a partir dos 6 meses,
quando o bebé para de receber anticorpos da mde pelo leite materno. A maior incidéncia se
concentra entre 2 e 5 anos, periodo em que as criangas nhormalmente ja vdo a escola e vivem
em contato préximo com os colegas.

Pode haver complicacoes?

E possivel, mas ndo comum, ocorrer uma infecg¢do secunddria, devido a baixa da imunidade.
Nesse caso, o tratamento requer antibidtico. Na maioria das vezes, a complicagdo mais grave
¢ a desidratagdo, jd que as feridas na boca fazem com que a crianga tenha dificuldade em
comer e beber.

Tratamento

Ndo existe tratamento definitivo para a gengivoestomatite herpética. Analgésicos,
antiinflamatérios e antitérmicos sdo indicados para controle da dor, do mal-estar e da febre.
Jd os antibiéticos e os antiflngicos ndo sdo recomendados como rotina, porque sdo ineficazes
nas infecgées por virus. O tratamento da estomatite herpética inclui cuidados especiais com a
hidratagdo e a alimentagdo dos pacientes, que té€m dificuldade para engolir e fazer a higiene
bucal, porque a dor é muito forte.

A laserterapia realizada no consultdrio odontoldgico tem sido de grande valia. Ela favorece a
cicatrizagdo muito mais rdpida das lesdes e promove alivio da dor, pois nesses casos a
sintomatologia dolorosa é intensa e muitas vezes a crianga ndo se alimenta beme ndo promove
uma boa limpeza da cavidade bucal, o que pode levar a uma piora do quadro. Possui ainda a agdo



antiinflamatéria e redugdo de edema.Traz um conforto ao paciente pedidtrico e acelera o
tempo da cicatrizagdo.

Recomendacgdes:

Ao perceber os sintomas, procure rapidamente a ajuda de seu pediafra e do odontopediatra
para receber as orientagdes necessdrias de medicagdo e higiene oral.

* Fuja da automedicagdo. Quanto mais depressa a moléstia for diagnosticada e o doente
receber o tratamento adequado, menos graves serdo os sintomas da gengivoestomatite
herpética;

* Ofereca liquidos gelados, como sucos (ndo utilize frutas dcidas, tais como laranja, abacaxi,
morango e limdo), ou alimentos pastosos, por exemplo, sorvetes, iogurtes, cremes e purés.
Nunca sirva alimentos muito condimentados ou quentes;

* Estimule a ingestdo de dgua em pequenos goles, o que nem sempre € fdcil, porque as lesdes
sdo muito dolorosas. Por isso, ao primeiro sinal de desidratagdo, encaminhe imediatamente a
crianga para atendimento médico;

* Informe-se sobre o uso de solugdes antissépticas com propriedades anestésicas para a
higiene da boca;

(Texto informativo, ndo substitui_jamais a consulta odontolégica e médica).
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