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USO DE ANTIBIOTICO EM ODONTOPEDIATRIA — UMA
REVISAO INTEGRATIVA

Ryan Porto Ayres!
Terentia Batista Sa de Nordes 3
RESUMO

Em odontologia, terapias medicamentosas envolvendo os farmacos da classe dos antibidticos é
constante, principalmente na area de odontopediatria, sendo usados tanto para fins terapéuticos, para
tratamento de infeccdes, quanto para profilaxia. A terapia com antimicrobianos é uma pratica clinica
comum contra infec¢fes e diante do grau da infec¢do e inflamacdo, a escolha da classe de farmacos
varia. O uso dos beta-lactdmicos vem crescendo em algumas areas da odontologia e esse fato chama
atencdo para o problema da resisténcia bacteriana. Levando em consideracdo que ainda existe uma
falta de norteamento no uso dos antibioticos em odontologia ou uma falta de conscientizacdo para o
seguimento de diretrizes na antibioticoterapia odontolégica, esse estudo tem por ob jetivo buscar na
literatura cientifica o impacto desta problematica na saude bucal, analisando o uso dessa classe de
antimicrobianos em pacientes odontoldgicos. Trata-se de um estudo de revisdo integrativa. Nessa
pesquisa, observou-se um numero consideravel de estudos que mostram o impacto do uso irracional
de antibidticos nas diversas areas da odontologia e suas consequéncias a saude bucal, na ndo adesdo

de pacientes a antibioticoterapia e, ainda, no aumento da resisténcia a antimicrobianos.

Palavras-chave: Antibidtico, Odontologia, Odontopediatria

ABSTRACT
In dentistry, drug therapies involving antibiotics are constant, especially in the area of pediatric
dentistry, used both for therapeutic purposes, for treatment of infections, and for prophylaxis.
Antimicrobial therapy is a common clinical practice against infections and, depending on the degree
of infection and inflammation, may vary the choice of antibiotic therapy. The use of beta-lactams has
been growing in some areas of dentistry and this fact draws attention to the problem of bacterial
resistance. Considering that there is still a lack of guidance in the use of antibiotics in dentistry or a
lack of awareness for following guidelines in dental antibiotic therapy, this study aims to search the
scientific literature for the impact of this problem on oral health, analyzing the use of this class of

antimicrobials in dental care patients.
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This is an integrative review study. In this research, a considerable number of studies have
shown the impact of the irrational use of antibiotics in the various areas of dentistry and
its consequences for oral health, in the non-adherence of patients to antibiotic therapy

and, also, in the increase of antimicrobials resistance.

Keyword: Antibiotic, Dentistry, Pediatric Dentistry

1. INTRODUCAO

Em odontologia, terapias medicamentosas envolvendo os farmacos da classe dos
antibidticos € constante, principalmente na area de odontopediatria, sendo usados tanto
para fins terapéuticos, para tratamento de infec¢des, quanto para profilaxia. A terapia
profilatica com antibi6ticos é uma pratica clinica comum contra infecgdes e diante do
grau da infeccdo e inflamacgdo, a escolha da classe de farmacos varia. Porém, ainda
observa-se uma preferéncia pela classe das penicilinas, na qual a amoxicilina, um beta-
lactdmico representante desse grupo, tem tido sua prescri¢do gradativamente aumentada
(SANTOS et al., 2022).

Estudos realizados com o objetivo de analisar as diferentes prescricdes de
antibidticos demonstraram que a amoxicilina tem sido destaque nas terapias de infeccoes
odontogénicas, sendo associada frequentemente com acido clavulanico ou clavulanato,
substancia que reduz de forma eficaz a resisténcia bacteriana a beta lactamicos. Porém as
penicilinas representam uma classe de medicamentos bastante alergénica e deve-se
considerar farmacos alternativos para pacientes com hipersensibilidade e o uso da
clindamicina, tem sido uma op¢do ( CAVIGLIA et. al., 2016).

O uso da amoxicilina e penicilina, outro farmaco integrante do grupo, vem
crescendo em algumas areas da odontologia como na exodontia, no pré e pds-operatorio
de cirurgias de implantes e em endodontia (FONTES et al., 2019). Na area da endodontia,
a prescricdo da amoxicilina continua sendo bastante recomendada, tanto pela melhor
absorcdo, quanto pelo menor risco de efeitos colaterais. Em outros tipos de
acometimentos odontoldgicos como pulpites irreversiveis sintomaticos, polpas necroticas
e abscessos apicais agudos, estes antibioticos podem ser necessarios na prevengdo da
disseminacéo da infeccdo (SEGURA- EGEA et al., 2017).

Esta evidenciado na literatura a importancia dos antibiéticos no tratamento de

infeccBes odontogénicas e em prevencdes contra infec¢des apds procedimentos, porém



pouco se sabe sobre prescricdo de antibidticos em prética periodontal, em especial a
profilaxia nos pos-procedimento (BANACH et al., 2021).

Assim, levando em consideracdo a falta de norteamento no uso dos antibi6ticos
em odontologia ou a falta de conscientizacdo para 0 seguimento de diretrizes na
antibioticoterapia odontoldgica, faz-se necessario um levantamento na literatura cientifica
do impacto desta problematica na saude bucal.. Diante do exposto, este trabalho tem
como objetivo analisar o uso dessa classe de antimicrobianos em pacientes odontoldgicos

de diversas areas de especialidade.

2. METODOLOGIA
Trata-se de uma reviséo de literatura integrativa, onde foi realizada uma busca
eletronica nas bases de dados BVS, PubMed e Scielo. Para este estudo os descritores
empregados foram: Antibiotic, Dentistry, Pediatric Dentistry. Utilizou- se como critérios
de inclusdo artigos em portugués e inglés com textos completos, publicados entre 2011 e
2022 e que apresentassem uma combinacdo de pelo menos dois dos descritores. Tendo

como resultado 23 trabalhos encontrados.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Neste estudo foram incluidos 23 artigos que apresentam evidéncias sobre o uso de

antibidtico na odontopediatria. Os estudos selecionados estdo apresentados na tabela 01.

Tabela 1: Descrigédo dos artigos selecionados no estudo, contendo as conclusdes

e consideracdes finais dos autores em seus respectivos trabalhos.

Autor(a) Conclusoes e consideracdes finais do(os) autor(es)
ABDULLA et | As prescriges estavam de acordo com as diretrizes internacionais,
al.,(2020) porém houve varias prescricbes inapropriadas de antibioticos em

algumas condigdes como pulpite irreversivel, polpas necroticas sem
envolvimento sistémico e/ou com fistulas.




AHSAN et al.,(2020)

No estudo mostra que os dentistas pediatricos e as diretrizes estdo sem
harmonia quando se trata em prescricdo de antibi6tico para crianca,
principalmente para os dentistas com alta quantidade de atendimento
infantil.

AIDASANI et al.,
(2019)

Ha excesso na prescricdo de antibioticoterapia na odontopediatria,
estando relacionada com a falta de conhecimento, diagndstico
incorreto, ou presséo dos pais. Diante disso, foi observado aumento
na prevaléncia de resisténcia microbiana.

AKSEL et al.,(2020)

A maioria dos dentistas relataram ter prescrito antibidticos de forma
inadequada. E necessario aprimorar o conhecimento dos cirurgides-
dentistas sobre antibiéticos e suas indicacGes em endodontia.

ALY,
ELCHAGHABY
(2021)

O estudo apresentou um excesso nas prescricdes e uso do antibiotico
para as criancas, mesmo os dentistas pediatricos sabendo da
resisténcia aos antibioticos e das diretrizes de prescricao.

ANG et al.,(2021)

A resisténcia a antimicrobianos ainda é um problema de saude
publica. Entdo, ha a necessidade de uma estratégia de pesquisa
abrangente e avaliacdo envolvendo a colaboracdo de varias partes
interessadas e conduzindo ativamente ensaios clinicos para mitigar o
aumento da resisténcia.

BANACH et al.,
(2021)

Os antibidticos sdo prescritos em varias situacbes na pratica
periodontal, com isso, ha uma necessidade urgente de estudar o papel
dos antibidticos profilaticos pos-procedimento e entender a prescricao
de antibioticos no tratamento da doenca periodontal, a fim de otimizar
as praticas de prescricao.

BERNAL et
al.,(2021)

Devido a falta de diretrizes na antibioticoterapia, os dentistas
entrevistados devem ser treinados e informados sobre resisténcia a
antibidticos, fundamentos microbiol6gicos e clinicos e diretrizes
atuais de profilaxia antibidtica.

CAVAGLIA et al.,
(2016)

A amoxicilina é a primeira escolha para criangas, para pacientes com
hipersensibilidade & penicilina, clindamicina ou claritromicina séo a
escolha correta. E necessario avancar em estudos que promovam a
prescricédo racional de antimicrobianos para criangas e adolescentes.




CHERRY et
al.,(2012)

A pesquisa mostrou que a adesdo dos cirurgides-dentistas as
orientacbes profissionais para a prescricdo de antibidticos para
infeccbes odontogénicas em criancas foi baixa. H4 uma falta de
concordancia entre as diretrizes profissionais recomendadas e as
praticas de prescricdo de antibioticos dos dentistas.

EVANS et al.,(2022)

Ha uma relacdo da alta prescricdo de antibioticos associados a
prescricdo de opidides. Com isso, concluiu que deve haver
intervencdes direcionadas para melhorar a prescricdo de antibioticos e
opidides entre dentistas e médicos.

FONTES et al.,
(2019)

Apesar dos conhecimentos adequados sobre o uso racional de
antibiético na odontologia, algumas questdes como as situacoes
precisas que indicam o seu uso profilatico e a prevencdo de infecgdes
na ferida cirdrgica apresentaram respostas controversas;
demonstrando falhas de informagéo

GOEL et al., (2020)

O uso conservador de antibidticos infantis € indicado para minimizar
o risco de desenvolvimento de resisténcia aos esquemas antibidticos
atuais, também regimes de dosagem adequados de antibi6ticos
devem ser prescritos.

KAROBARI
et al., (2021)

Os dentistas estdo parcialmente cientes das diretrizes, mas precisam
de mais treinamento e educagéo sobre prescri¢do de antimicrobianos
que possibilite uma tomada de decisdo mais adequada.

LODI et al., (2021)

Ha evidéncias de que os antibidticos profilaticos reduzem o risco de
infeccdo, alveolite e dor ap0s a extragdo.No entanto, é provavel que os
pacientes com maior risco de infec¢do possam se beneficiar com o uso
de antibidticos profiléticos, porque as infeccGes neste grupo sao
provavelmente mais frequentes.

MARTINEZ et
al.,(2012)

H& uma grande discrepancia nos critérios para o tratamento de
infeccdes odontogénicas por parte dos principais profissionais
envolvidos no manejo desta condigdo. Houve varias diferencas
significativas detectadas em relacdo a segunda escolha de antibiotico.

MATOS et al.,(2018)

Inadequagdo no uso de antibioticoprofilaxia cirirgica em pacientes
pediatricos na instituicdo, com prejuizos no efeito protetor da
administracdo pré-operatoria de antibidticos.




OLIVEIRA et Em sua analise, para prevenir infeccfes cirargicas, deve ser feito de
al.,(2011) acordo com os principios mais modernos de profilaxia, a primeira dose
do antibiotico deve ser administrada antes do inicio da cirurgia e em
dose maior que a dose terapéutica padréo.

SANTOS (2018) Nas ultimas décadas houve um surto de resisténcia bacteriana, o fator
é que existe o uso indevido dos farmacos antibi6ticos. Para combater
isso, € preciso evitar prescricdes indevidas pelos profissionais,
utilizacdo desnecessaria pelos pacientes, e automedicagdo por parte
das pessoas leigas.

SANTOS et al., A amoxicilina foi o antibiotico mais prescrito em 2017 em Minas
(2022) Gerais. Também foi visto que os fatores socioecondmicos interferem
na organizacdo dos servigos de saude bucal. Esses fatores néo
mostraram associacdo com utilizacdo do SIGAF (Sistema Integrado
de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica) pelos municipios.

SEGURA- EGEA et [ A amoxicilina é recomendada devido a melhor absorcéo e menor risco
al.,(2017) de efeitos colaterais. No caso de alergia confirmada a penicilina, as
lincosamidas, como a clindamicina, sdo a droga de escolha.

SILVA (2020) Quase 100% dos estudantes escolheram a amoxicilina como primeira
opcdo para realizagdo de terapia antibidtica e azitromicina é o
principal medicamento escolhido pelos estudantes como alternativa
para pacientes alérgicos a penicilina

VERMA; MATHUR | N&o apenas os dentistas, mas o publico em geral deve entender a
(2021) importancia de restringir o uso de antibidticos aos verdadeiros casos
de infeccdo grave. Todos os esforcos devem ser feitos para convencer
pacientes, familiares e dentistas de que é apropriado e seguro tratar a
dor de dente e a maioria das condicGes dentarias agudas sem o uso de
antibioticos.

4.1 PRESCRICAO DE ANTIBIOTICOS POR DENTISTAS

Santos et al. (2022), evidenciou, a partir de dados colhidos em Minas Gerais,
como os antibioticos contribuiram para o controle de doencas infecciosas. Assim, suas
prescri¢coes em odontologia, para fins terapéuticos e profilaticos, tém aumentado. Dentre

os antibi6ticos mencionados no estudo, a amoxicilina foi 0 mais prescrito, juntamente



com o0s analgésicos, sendo 0s medicamentos mais prescritos para o tratamento de
afeccdes bucais e odontoldgicas. Os dados foram colhidos em 853 municipios, deles,
49,35% (n=421) relataram dispensacdo de antibidticos prescritos por dentistas. A

dispensacdo de amoxicilina foi registrada por 411 (97,62%) dos municipios.

Silva (2020), realizou umapesquisa com 106 alunos em que 100% dos estudantes
de odontologia escolheram amoxicilina e penicilina como primeira opgéo no tratamento
de infeccdes. Fontes et al. (2019), realizou um estudo com alunos de odontologia
contendo 19 questdes fechadas sobre resisténcia microbiana e prescrigdo de antibioticos,
em que, ndo houve diferenca entre os alunos que prescreveram (52%) ou ndo (48%)
antibidticos para todos os abscessos odontogénicos, demonstrando a incerteza dos
futuros cirurgides-dentistas quanto a indicacao precisa da medicacao para tratamento de

infeccOes instaladas.

Uma importante pesquisa realizada na India, com cem dentistas e cem dentistas
pediatricos especialistas, revelou uma prescricdo excessiva de antibidticos por esses
profissionais de odontologia, porém os dentistas generalistas confirmaram prescrever
mais antibidticos quando comparado com os da pediatria. Este estudo relatou o uso de
amoxicilina ou o0 uso combinado de amoxicilina e acido clavulanico com metronidazol
comumente em casos de suspeita de prescricdo de aerobicos e anaerdbicos. Estudos e
pesquisas semelhantes realizados na Jordania, Crodcia e Jeddah (Arébia Saudita)
também relataram uma prescricdo excessiva por dentistas e ainda uma ndo adesao as
orientacdes recomendadas. Da mesma forma, o medicamento mais prescrito foi a

amoxicilina e outros derivados da penicilina (AIDASANI et al., 2019

4.2 PRESCRICAO DE ANTIBIOTICO PARA ALERGICOS
Fontes (2019), em sua pesquisa, 46 (43%) dos estudantes graduandos em
odontologia escolheram azitromicina como medicamento alternativo para os pacientes
alérgicos a penicilinas. Oliveira et al. (2011), realizou uma revisdo em que, 0S
antibiéticos mais indicados na antibioticoterapia profilatica sdo os do grupo das
penicilinas e cefalosporinas. Diante de pacientes alérgicos as penicilinas, deve-se

prescrever a eritromicina nos casos de infecgdes leves e moderadas, clindamicinaem



infecgBes mais sérias ou azitromicina. Mas a eritromicina tem sido contra indicada como
substituto das penicilinas devido a seus efeitos gastrintestinais. Pacientes alérgicos a
penicilinas podem usar cefalosporinas, apenas se a historia de reacdes alérgicas for

imediata.

O uso irracional de antibioticos ainda representa um grande impacto na
resisténcia antimicrobiana. Um estudo descritivo feito em sete cidades colombianas,
com uma amostra de 700 dentistas que responderam a um questionario tendo como o
tema prescricdo de antibidtico, mostrou que a maior porcentagem deles apresentava um
nivel mediano de conhecimento sobre essa classede medicamentos, onde 62,4% tiveram
um namero de acertos no quesito consciéncia, atitude foram 88,7%, e 91,7% no quesito
intengdo de pratica (ANGARITA et al., 2021).

Um estudo realizado para avaliar o uso racional de antibidticos, também
aplicando questionario com profissionais da salde que prescrevem antibidticos, mostrou
que a prescricdo de antibidticos por parte de endodontistas era elevada, principalmente
em casos de abscessos apicais agudos com edema e sintomas pré-operatorios. Em geral,
a prescricdo de antibioticos era coerente com as normas internacionais, porém houve
algumas situacGes de prescricdo irracional para pacientes em situacdo de pulpite

irreversivel, polpas necréticas sem envolvimento sistémico (ABDULLA et al., 2020).

Outro grande estudo realizado com 17.827 dentistas de diversas especialidades,
a amoxicilina associada ao acido clavulanico foi a terapia de primeira escolha, seguido
do Ornidazol. A clindamicina foi a droga de primeira escolha para pacientes alérgicos
as penicilinas. O uso irracional de antibioticos foi reconhecido por parte dos pacientes,
nos casos de indicacbes para pulpite irreversivel sintomatica e periodontite apical
assintomatica. Essa pesquisa concluiu que uma grande parcela desses profissionais
relatou que prescreveu antibioticos de forma irracional, mostrando a importancia e

necessidade de aprimorar os conhecimentos (AKSELet al., 2020).

Realizado um estudo com intuito de examinar as praticas de prescri¢do de
antibioticos de profissionais na area da odontologia pediatrica em relagdo ao manejo de
infeccbes odontogénicas em criancas, foi feito uma comparacdo de respostas entre 0s

profissionais para cada cenario de caso clinico, os dentistas que concluiram a pds-



graduacdo eram mais propensos a aderir as diretrizes publicas sobre a prescri¢do
odontoldgica, assim, tendo como resultado a falta de unificacdo dos dentistas sobre as

orientagdes profissionais para prescricdo (CHERRY et al., 2012).

Um questionario online foi aplicado para cirurgides dentistas com diferentes
tempos de experiéncia com intuito de analisar o conhecimento, atitudes, préaticas e
padrdes de prescricdo de antibidticos para tratamento de infecgdes orais associado com
hiperalgesia.. Constatou-se que os antibioticos de primeira escolha eram do grupo dos
Beta lactdmicos, seguida das sulfonamidas e das tetraciclinas. Logo foi constatado que
alguns desses dentistas ndo faziam o teste de hipersensibilidade antes de realizar a
prescricdo. Embora também a maior parte desses profissionais tivessem conhecimento
acerca do aumento da resisténcia aos antibioticos, esse fato ndo foi considerado para
escolha da antibioticoterapia (KAROBARI et al., 2021).

4.3 ANTIBIOTICOPROFILAXIA EM ODONTOPEDIATRIA

Devido a auséncia de diretrizes padronizadas para a prescri¢do de antibiéticos
profilaticos em procedimentos odontoldgicos, usamos as diretrizes da AADP para
avaliar a racionalidade da prescricdo de antibidticos. Sdo necessarios programas para
atualizar as préaticas de prescricdo de antibioticos e este estudo destacou a necessidade
de tornar tais orientagdes acessiveis aos cirurgides-dentistas no Paquistdo, bem como em
todo o mundo. Programas de educa¢do odontoldgica continuada sdao um recurso muito
necessario para profissionais de satde bucal e isso terd um impacto nas préaticas de

prescricdo levando a reducdo da resisténcia aos antibiéticos (AHSAN et al., 2020)

Juntamente com a conscientizacdo sobre a resisténcia a antibidticos, a
conscientizacdo e adesdo as diretrizes da AAPD(Associacdo Americana de
Odontopediatria) para 0 uso de antibioticoterapia para pacientes odontologicos
pediatricos e diretrizes de profilaxia antibidtica, incluindo a diretriz da AAPD para
profilaxia antibidtica para pacientes odontologicos com risco de infeccdo ( Aly;
Elchaghaby, 2021)

O comportamento de prescri¢cdo observado em referéncia a odontopediatria pode

ser resultado da pressdo dos pais, onde essa pressao parental foi relatada como uma das



principais causas de prescri¢des injustificadas. Outras situagdes ndo clinicas que atuam
como determinantes para o uso de antibioticos incluem incerteza diagnostica do caso,
necessidade de adiamento do tratamento devido a indisponibilidade de consultas,

problemas como esterilizacdo ineficaz e relacbes sociais.(Aly; Elchaghaby, 2021)

Aly; Elchaghaby, (2021), em sua pesquisa, observou uma diferenca estatistica
significativa foi encontrada entre os odontopediatras e dentistas gerais em relacdo a
prescri¢do de antibioticos para a maioria das condi¢des bucais, onde a Amoxicilina com
acido clavulanico foi o antibiético mais frequentemente prescrito entre os dois grupos
(53% odontopediatras e 52% dentistas gerais). A maioria dos dentistas pediatricos e
gerais, por outro lado, estava ciente da resisténcia aos antibioticos e das recomendac6es

de prescricao.

4.4 RESISTENCIA ANTIMICROBIANA

Temos como definigdo clinica de resisténcia antimicrobiana a reducao da
eficdcia que um antibi6tico tem sobre uma cepa patogénica.. Varios fatores podem
contribuir para que uma pessoa possa adquirir uma resisténcia microbiana, onde uma
delas é o uso irracional de um antimicrobiano, a automedicacdo e a ndo adesdo ao
tratamento. Os profissionais de salde tém como desafio a resisténcia aos antibioticos,
gerando complicacdes em tratamentos. Sabendo-se também que o uso inadequado desses
farmacos interrompe o microbioma saudavel (VERMA; MATHUR, 2021).

Temos como definicédo clinicade resisténcia antimicrobianaa reducéo da eficécia
que um antibi6tico tem sobre uma cepa patogénica. Varios fatores podem contribuir para
gue uma paciente possa adquirir uma resisténcia a antimicrobianos, onde uma delas é o
uso irracional de antibidticos, a automedicacdo e a ndo adesdo ao tratamento. Um erro
comum em odontologia, na prescricdo desses farmacos, € o uso inadequado no
tratamento de infeccBes endoddnticas agudas, negligenciando o tratamento inicial
endodoéntico para aliviar a dor. Logo, os profissionais de salude tém como desafio
enfrentar a resisténcia aos antibioticos que geram complicagbes em tratamentos.
Sabendo-se também que o uso inadequado desses farmacos interrompe o microbioma
saudavel (VERMA; MATHUR, 2021).



A partir da descoberta da penicilina, o uso de antibiéticos mostrou um grande
aumento entre médicos e profissionais de odontologia. Desta forma, a tendéncia
crescente de prescri¢do, o problema mundial de resisténcia a antibiéticos € motivo de
preocupacdo. Na verdade, essa ameaca tem sido apropriadamente referido como uma
'bomba-reldgio’ exigindo agdes imediatas. Esse fendmeno, associado com alteragdes
mutacionais ou genéticas dentro das cepas bacterianas sob pressdo seletiva, tem sido
inevitavelmente associado ao aumento do consumo desses medicamentos. Também, em
conjunto com resisténcia a antibioticos, a incidéncia de efeitos colaterais e reacfes de
hipersensibilidade juntamente com superinfecgdes foram comumente documentados
com o uso de antibidticos. (AIDASANI et al., 2019).

Como observado neste trabalho de revisdo, ainda existe uma preferéncia por os
beta lactamicos em diversos acometimentos odontoldgicos, o que chama atencédo para a
resisténcia bacteriana, uma vez que a referida classe é umas das mais envolvidas nesta
problematica. A resisténcia antimicrobiana (RAM) é um problema global crescente. O
uso indiscriminado e abusivo dos beta-lactamicos tem gerado, por meio de mutacdes
genéticas, microrganismos resistentes produtores de beta-lactamases. O tempo de
administragdo muitas vezes é um fator determinante nesse processo, Nao deve ser
excessivamente longo, pois favorece o aparecimento de resisténcia e possibilita efeitos
colaterais. Também ndo é adequado um periodo inferior a 7 dias se forem
bacteriostaticos ou 5 dias se forem bactericidas. Devido ao uso de doses subterapéuticas
frequentes, ocorre recorréncia da infeccdo, o que torna necessario repetir o tratamento,
favorecendo o aparecimento de resisténcia. Finalmente, a alternativa menos dispendiosa

deve ser considerada, dado o mesmo beneficio e seguranca. (CAVIGLIA et al., 2016).

5. CONCLUSAO
Apesar de um numero consideravel de trabalhos mostrarem o impacto do uso
irracional de antibidticos nas diversas areas da odontologia e suas consequéncias a saude
bucal, no desenvolvimento de reacBes adversas e ainda, no aumento da resisténcia a
antimicrobianos, se faz necessario mais estudos que visem conscientizar toda a classe de
profissionais da odontologia para um uso dos antibidticos mais correto, baseado em
diretrizes para que assim se possa amenizar 0 prejuizo a saude publica causada por essa

problematica.
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