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  O desenvolvimento humano é dividido em
três períodos:

Período Ovular

Rápido crescimento celular.

Ocorre entre a 1ª e 2ª semana.

Embrião chega ao útero.

DESENVOLVIMENTO
HUMANO1

ILUSTRAÇÃO APP CANVA



Desenvolvimento dos principais órgãos,
sistema digestório, respiratório e
nervoso.

Ocorre entre a 2ª e 8ª semana.

A face e cavidade oral se formam nesse
período.

Período Embrionário

DESENVOLVIMENTO
HUMANO1
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Período Fetal

Aparecimento das primeiras células
ósseas.

Ocorre da 8ª semana ao nascimento.

O feto começa à movimentar-se.

O embrião se torna feto.

A face está praticamente completa,
faltando apenas à formação do palato.

DESENVOLVIMENTO
HUMANO1
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DESENVOLVIMENTO
CAVIDADE BUCAL2

ARCOS
FARÍNGEOS  ESTRUTURAS DERIVADAS 

1º ARCO 

Maxila, mandíbula, músculos mastigatórios, ligamento
esfenomandibular, músculo milo-hióideo, parte anterior do
digástrico, músculo tensor do véu palatino, martelo, bigorna,
espinha do esfenóide, ligamento anterior do martelo, tensor
do tímpano. Nervo: trigêmeo

2º ARCO
Músculos da face, estribo, processo estilóide do osso
temporal, ligamento estilo-hióide, pequenos cornos do
hióide, parte posterior do digástrico. Nervo: facial

3º ARCO Grande corno e parte caudal do corpo do hióide, músculo
estilofaríngeo. Nervo: glossofaríngeo

4º ARCO

Cartilagens da tireóide, músculos elevadores do palato,
úvula, músculo palatoglosso, músculo cricotireóideo,
músculos constritores da faringe. Nervo: laríngeo superior
(ramo do vago)

5º ARCO É temporário e desaparece

6º ARCO Músculos intrínsecos da laringe. Nervo: laríngeo recorrente
(ramo do nervo vago)

  O desenvolvimento oral começa por volta da
4ª semana de gestação.   
  Neste momento, serão desenvolvidos os 6
arcos faríngeos.  



DESENVOLVIMENTO
CAVIDADE BUCAL2

  O primeiro arco faríngeo irá formar a cavidade
bucal, formando três processos importantes:
processo maxilar, processo mandibular e
processo frontonasal.

PROCESSO
FRONTONASAL

 PROCESSO 
MAXILAR

 PROCESSO 
MANDIBULAR

ILUSTRAÇÃO FEITA PELA AUTORA GABRIELA



 O processo frontonasal e maxilar
formam o osso maxilar e as fossas
nasais laterais e mediais.

 As fossas nasais originam o lábio
superior após sua fusão.

  O osso mandibular será originado após
a ampliação da fusão da linha média na
parte inferior da face.

DESENVOLVIMENTO
CAVIDADE BUCAL2

PROCESSO MANDIBULAR
PROCESSO MAXILAR
FOSSA NASAL LATERAL
FOSSA NASAL MEDIAL
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A maxila e a mandíbula já
completamente formadas.

O embrião tem comissuras labiais.

É possível notar formato de ferradura
dos arcos dentários.

6ª semana de vida intra-uterina

DESENVOLVIMENTO
CAVIDADE BUCAL2

MAXILA

MANDIBULA

ILUSTRAÇÃO FEITA PELA AUTORA GABRIELA



A lâmina dentária origina dez germes
dentários superiores e dez inferiores,
totalizando 20 germes dentários
decíduos.

A lâmina vestibular origina o vestíbulo
bucal.

DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO3

    O desenvolvimento dentário inicia por
volta da 6ª semana, quando o epitélio da
cavidade oral se prolifera e forma a banda
epitelial primária.
   A banda epitelial forma as lâminas
dentárias e vestibular. 

BANDA EPITELIAL

Lâmina vestibular 

Lâmina dentária 

ILUSTRAÇÃO FEITA PELA AUTORA GABRIELA ILUSTRAÇÃO FEITA PELA AUTORA GABRIELA



DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO3

  A formação dentária passará por diferentes
estágios de desenvolvimento até que o dente
esteja em sua completa formação. 

  Os cinco estágios de desenvolvimento dos
germes dentários são: 

BOTÃO CAPUZ

CAMPÂNULA RAIZCOROA

ILUSTRAÇÕES RETIRADAS DO LIVRO DE HISTOLOGIA 
KATCHBURIAN, Eduardo. ARANA, Victor. Histologia e embriologia oral: textos, atlas, correlações clínicas. 3ª ed. – Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2015.



FASE DE BOTÃO

Estágio inicial do desenvolvimento
dentário.

Ocorre após a formação da lâmina
dentária.

Proliferação das células das lâminas
dentárias em formato de botão.

DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO3

ILUSTRAÇÕES RETIRADAS DO LIVRO DE HISTOLOGIA 
KATCHBURIAN, Eduardo. ARANA, Victor. Histologia e embriologia oral: textos, atlas, correlações clínicas. 3ª ed. – Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2015.



FASE DE CAPUZ

DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO3

É possível enxergar os germes dentários
constituídos pelo órgão do esmalte, pelo
retículo estrelado e pelo folículo dentário

Grande proliferação das células
epiteliais internas 



FASE DE CAMPÂNULA

Ocorre a indução da diferenciação dos
ameloblastos e odontoblastos 

Ocorre a diminuição do crescimento do
órgão do esmalte e o aumento da
diferenciação celular do germe dentário

Esta fase tem formato de sino com
margem aprofundada e concavidade
acentuada

DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO3
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FASE DE COROA

DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO3

Ocorre o processo de dentinogênese,
deposição de dentina de fora para
dentro do germe

Ocorre o processo de amelogênese,
deposição de esmalte de dentro para
fora do germe

Ao atingirem a região cervical, a coroa
estará formada 

ILUSTRAÇÕES RETIRADAS DO LIVRO DE HISTOLOGIA 
KATCHBURIAN, Eduardo. ARANA, Victor. Histologia e embriologia oral: textos, atlas, correlações clínicas. 3ª ed. – Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2015.



FASE DE RAIZ

DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO

Ocorre a formação dos tecidos de
suporte do dente: cemento, ligamento
periodontal e osso alveolar 

Ocorre  a proliferação das células da
alça cervical no sentido apical para
formação da raiz dentária

Inicia o processo de erupção dentária 

  A odontogênese estará completa ao final da
formação radicular até o fechamento do
ápice dentário.

DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO3

ILUSTRAÇÃO RETIRADA DE: https://pt.slideshare.net/RmuloAugusto2/erupo-dentria



DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO

DESENVOLVIMENTO
DENTÁRIO3

 INCISIVO
CENTRAL

INCISIVO
LATERAL CANINO 1º MOLAR 2º MOLAR

Inicio
desenvolvimento 4ª SIU 4ª SIU 4ª SIU 4ª SIU 4ª SIU

Desenvolvimento
completo

18-24
meses

18-24
meses

30-39
meses

24-30
meses 36 meses

Erupção maxila 6-10 
meses

8-12
meses

16-20
meses

11-18
meses

20-30
meses

Erupção
mandíbula

5-
8 meses

7-10
meses

16-20
meses

11-18
meses

20-30
meses

Esfoliação maxila 7-8 anos 8-9 anos 11-12 anos 9-11 anos 9-12 anos

Esfoliação
mandíbula  6-7anos 7-8 anos 9-11 anos 10-12

anos
11-13
anos 

DENTES DECÍDUOS 

SIU = semana intra uterina



ERUPÇÃO DENTÁRIAERUPÇÃO DENTÁRIA4
   A erupção dentária decídua é um processo
fisiológico no qual os dentes se movem de
sua posição de desenvolvimento, dentro do
osso alveolar, até entrar em oclusão.

 Inicia com a diferenciação dos germes e
termina com a formação completa da coroa.

FASE PRÉ- ERUPTIVA:

ILUSTRAÇÃO  RETIRADA DE: GUEDES-PINTO, Antônio Carlos. MELLO-MOURA,
Anna Carolina V. Odontopediatria. 9ª ed. – Rio de Janeiro: Santos, 2017.



ERUPÇÃO DENTÁRIAERUPÇÃO DENTÁRIA4

  Fase de erupção intraóssea, penetração na
mucosa e erupção pré-oclusal. 
   Inicia  quando a coroa está formada e termina
quando o dente chega ao plano oclusal

FASE ERUPTIVA:

ILUSTRAÇÃO  RETIRADA DE: GUEDES-PINTO, Antônio Carlos. MELLO-MOURA,
Anna Carolina V. Odontopediatria. 9ª ed. – Rio de Janeiro: Santos, 2017.



ERUPÇÃO DENTÁRIAERUPÇÃO DENTÁRIA4

 Movimentos dentários pós-eruptivos são
aqueles que mantêm a posição do dente
irrompido enquanto a maxila continua a crescer
e compensam os desgastes oclusal e proximal.

FASE PÓS-ERUPTIVA:

ILUSTRAÇÃO  RETIRADA DE: GUEDES-PINTO, Antônio Carlos. MELLO-MOURA,
Anna Carolina V. Odontopediatria. 9ª ed. – Rio de Janeiro: Santos, 2017.



CRONOLOGIA E
SEQUÊNCIA 4.1

Cronologia = momento em que o dente
aparece na cavidade bucal 

Sequência = ordem em que os dentes
nascem (IC, IL, 1ºM, C e 2ºM)

Incisivo Central
Incisivo Lateral
Canino
1º Molar 
2º Molar 

6 - 10 MESES
8 - 12 MESES

16 - 20 MESES

11- 18 MESES

20 - 30 MESES

5 - 8 MESES
7 - 10 MESES
16 - 20 MESES

11- 18 MESES

20 - 30 MESES



FATORES QUE INFLUENCIAM
NA   CRONOLOGIA:

Tempo de amamentação

Nível socioeconômico 

Idade gestacional ao nascimento

Estado nutricional materno

Estado nutricional do bebê 

Tabagismo materno durante a gestação

Peso ao nascer 

Ganho excessivo de peso durante a
gestação

CRONOLOGIA E
SEQUÊNCIA 4.1



SINAIS = observado e diagnosticado pelo
profissional de saúde 

SINTOMAS = observado e relatado pelo
paciente, pais ou responsáveis

Os sinais e sintomas mais relatados pelos
pais são:

Perda de apetite

Irritabilidade do bebê

Distúrbios do sono

Edema local 

Hipersalivação

Diarreia leve 

Febre

Distúrbios respiratórios

Tendência à levar objetos na boca

SINAIS E 
SINTOMAS4.2



Edema e contorno do dente
que irá erupcionar 

  Podem ser observados nesse período sinais
como: edema gengival, presença de úlceras
e alteração na coloração gengival,  
 observados devido à inflamação gengival
que a erupção dentária gera.
  É possível notar entre o 2º e 3º dia de
erupção, podendo chegar ao 10º dia.

EDEMA E ALTERAÇÃO DE
COR GENGIVAL 

SINAIS E 
SINTOMAS4.2

IMAGEM RETIRADA
DE:https://leiturinha.com.br/blog/wp-

content/uploads/2019/02/nascimento-dos-
dentinhos.jpg    

 



SINAIS E 
SINTOMAS4.2

  O aumento da salivação é um sinal que
ocorre durante à erupção devido a grande 
 quantidade de saliva gerada pelas
glândulas salivares  associada a diminuição
da capacidade de deglutição.  

HIPERSALIVAÇÃO 

IMAGEM RETIRADA DE:
https://julianafonte.com.br/wp-

content/uploads/2019/11/principais-doencas-
de-pele-do-bebe.jpg



SINAIS E 
SINTOMAS4.2

  Sinal comum observado durante a erupção,
pois o objeto causará pressão na gengiva
até que o dente irrompa na cavidade bucal.

TENDÊNCIA À LEVAR OBJETOS
NA BOCA

IMAGEM RETIRADA DO APP CANVA



  Coriza e tosse são sintomas pouco
relatados,  pois estão associados à quadros
gripais como sinusites e resfriados que
podem ocorrer durante o processo de
erupção.

 DISTÚRBIOS RESPIRATÓRIOS

  Sintomas relatados pelos pais neste
período. Ocorre devido à contaminação dos
objetos e dedos que o bebê leva à boca,
combinado com excesso de saliva,
contribuirá para o aspecto mais solto das
fezes do bebê.

DIARREIA

SINAIS E 
SINTOMAS4.2

Encaminhe para consulta médica.

Encaminhe para consulta médica.



   A erupção dentária ocorre junto ao período
de desenvolvimento do bebê, momento em
que ele demanda atenção dos pais por
conquistar à sensação de permanecer com
objetos, provocando assim distúrbios do
sono (ex.: sono agitado).

DISTÚRBIOS DO SONO

SINAIS E 
SINTOMAS4.2

IMAGEM RETIRADA DO APP CANVA



  Sintoma frequentemente relatado pelos 
 pais e motivo de consultas neste período. 
  Deve-se orientar os pais que a febre está
associada com diferentes doenças infantis,
quando aferida a temperatura axilar acima
de 37,3ºC não tem relação com erupção,
devendo ser investigado e encaminhado
para consulta médica.

FEBRE

Febre é quando à
temperatura axilar 
 ultrapassa 37,3ºC

SINAIS E 
SINTOMAS4.2

IMAGEM RETIRADA DO APP CANVA



Cordão fibroso de
Robin e Magitot

  O desaparecimento total ou parcial do
cordão fibroso é um sinal deste período. 
  Trata-se de uma característica anatômica
que recobre os dentes superiores e
inferiores e auxilia no vedamento da boca. 

CORDÃO FIBROSO DE ROBIN E MAGITOT

SINAIS E 
SINTOMAS4.2

VOCÊ DENTISTA PODE OBSERVAR:

IMAGEM RETIRADA DE:  
 https://www.colgate.com.br/content/dam/cp-sites/oral-

care/oral-care-center/global/article/close-mother-
hands-open-baby-mouth.jpg

IMAGEM TIRADA PELA AUTORA GABRIELA



CISTO/HEMATOMA DE ERUPÇÃO

  Aumento de volume constituído por sangue
que recobrirá a coroa do dente
erupcionando, podendo gerar desconforto e
até atraso na erupção
                   Geralmente, é um cisto que têm
regressão espontânea, porém quando
atrasar à erupção, deve ser realizado
procedimento cirúrgico.

SINAIS E 
SINTOMAS4.2

CONDUTA:

IMAGEM RETIRADA DE:   
 https://www.clinicaprimeirosorriso.com.br/wp-

content/uploads/2020/06/cisto-de-erupcao-em-bebes-960x480.jpg



NATAIS = presentes
ao nascimento

NEONATAIS = nascem
nos primeiros 30 dias 

CONDUTA: deve-se conferir mobilidade e
risco de aspiração, realizar radiografia
avaliar se é supranumerário ou decíduo. A
exodontia está indicada quando o dente
apresentar mobilidade e o bebê tem risco de
aspira-lo e quando machuca o bebê por
trauma repetitivo ou a mãe durante a
amamentação.

DENTES NATAIS E NEONATAIS

SINAIS E 
SINTOMAS4.2

IMAGEM RETIRADA DE:  
http://pressreleases.scielo.org/wp-

content/uploads/2017/08/imagem.jpg



DOENÇA DE RIGA-FEDE

Associada aos dentes natais/neonatais,
desenvolve-se através do trauma repetitivo
do dente no ventre da língua no momento da
amamentação. 

CONDUTA:     Avaliar mobilidade e risco de
aspiração dos dentes natais/neonatais e
quando indicado extraí-los. 

SINAIS E 
SINTOMAS4.2

IMAGEM RETIRADA DE:  
 https://encrypted-tbn0.gstatic.com/images?

q=tbn:ANd9GcQboyuWlGZQxAoEAjfaW41gjfct
1fR9bMPtHw&usqp=CAU



  O desconforto gerado pela erupção
dentária no bebê é resultado do aumento de
mediadores inflamatórios que poderão ser
tratados de maneira farmacológica ou não
farmacológica.

  A Academia Americana de Odontopediatria
não recomenda o uso farmacológico para
alivio dos sintomas, devido à utilização de
anestésicos tópicos nas composições dos
géis, tendo grande potencial de toxicidade
para o bebê. 

MEDIDAS PARA ALÍVIO
DE SINTOMAS 4.3



4.3.1 MEDIDAS NÃO FARMACOLÓGICAS

MEDIDAS PARA ALÍVIO
DE SINTOMAS 4.3

MORDEDORES INFANTIS REFRIGERADOS 

  Auxilia na pressão do objeto contra a
gengiva do bebê durante a mordida,  diminui
a dor  e acelera a erupção.

LEMBRE: a criança pode engolir o líquido do seu
interior quando rasgar ou furar o mordedor. Este
líquido poderá sofrer contaminações. 

IMAGEM TIRADA PELA AUTORA GABRIELA IMAGEM RETIRADA DO APP CANVA



MEDIDAS PARA ALÍVIO
DE SINTOMAS 4.3

4.3.1 MEDIDAS NÃO FARMACOLÓGICAS

MASSAGEM GENGIVAL 

  Alivia o desconforto local causado pela
erupção. 

LEMBRE: os responsáveis devem estar com as mãos
limpas para realizar a massagem.

IMAGENS  RETIRADAS DO APP CANVA



  Auxiliam no momento da mastigação à
massagear e pressionar a gengiva na região
de desconforto.  
 Os pais devem evitar alimentos que
contenham açúcar na sua composição e
devem supervisionar quando o for ofertado
qualquer alimento para o bebê para que ele
não engasgue

MEDIDAS PARA ALÍVIO
DE SINTOMAS 4.3

4.3.1 MEDIDAS NÃO FARMACOLÓGICAS

ALIMENTOS CONGELADOS 

LEMBRE: oferecer alimentos para bebês que estão
em fase de introdução alimentar IMAGEM RETIRADA DE:  

https://cremerinfantil.com.br/wp-
content/uploads/2018/07/Introdu%C3%A7%C3%A3oalimentar-2-430x430.jpg

https://nutrinfantil.com.br/como-preparar-e-congelar-a-comida-do-bebe/
 



MEDIDAS PARA ALÍVIO
DE SINTOMAS 4.3

   Além de acalmar o bebê, neste momento a
mãe volta toda sua atenção para ele,
priorizando carinho e aconchego.
  Para o período em que os dentes estão
começando à aparecer na boca, as mamães
podem amamentar ou ordenhar leite
materno, colocá-lo em formas pequenas de
picolés para oferecer ao seu bebê como
forma de alivio através da sensação gelada
que o picolé traz.

4.3.1 MEDIDAS NÃO FARMACOLÓGICAS

AMAMENTAÇÃO

IMAGENS  RETIRADAS DO APP CANVA



MEDIDAS PARA ALÍVIO
DE SINTOMAS 4.3

4.3.2 MEDIDAS FARMACOLÓGICAS

Formas farmacêuticas:      Gel - bisnaga 10g

COMPOSIÇÃO EM CADA GRAMA:

Tintura de Matricaria Chamomilla            150,0mg

Cloridrato de Lidocaína                                    3,4mg

Polidocanol 600                                                  3,2mg

Excipientes q.s.p                                                    1,0g

Excipientes: propilenoglicol, xilitol, sorbitol, edetato
dissódico, carbômer, hidróxido de sódio,
polissorbato 20, sacarina sódica, mentol e água
purificada.  

A AAPD NÃO RECOMENDA IMAGENS  RETIRADAS DO GOOGLE IMAGENS



MEDIDAS PARA ALÍVIO
DE SINTOMAS 4.3

4.3.2 MEDIDAS FARMACOLÓGICAS

Formas farmacêuticas:      Solução- frasco 10g

COMPOSIÇÃO 

 EM CADA GRAMA:

Tintura de Matricaria
Chamomilla         150,0mg

C. de Lidocaína       3,4mg

Polidocanol 600      3,2mg

Veículo q.s.p                1,0g

Excipientes: glicerol, xilitol,
sorbitol, povidona,
polissorbato 20, sacarina
sódica, mentol e água
purificada. 

A AAPD NÃO RECOMENDA
IMAGENS  RETIRADAS DO GOOGLE IMAGENS



MEDIDAS PARA ALÍVIO
DE SINTOMAS 4.3

COMPOSIÇÃO 

4.3.2 MEDIDAS FARMACOLÓGICAS

Formas farmacêuticas:        Gel- Bisnaga 20ml

Sodium hyaluronate 0,54%
Aqua 
PEG 400 
Xylitol 
Polyvinyl Alcohol
Cellulose Gum 
PEG 40 Hydrogenated Castor Oil 
PVP
Alfoscerate
Trisodium phosphate dodecahydrate
Sodium Lactate 
Disodium EDTA 
Lactic Acid 
Sodium Hydroxide

A AAPD NÃO RECOMENDA
IMAGENS  RETIRADAS DO GOOGLE IMAGENS



MEDIDAS PARA ALÍVIO
DOS SINTOMAS 
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