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RESUMO
A prática esportiva promove bem-estar e qualidade de 
vida, proporcionando benefícios físicos e psicológicos. 
No entanto, especialmente em esportes de contato, 
está associada ao risco de traumatismos orofaciais. 
Este estudo teve como objetivo investigar a prevalên-
cia de traumatismos dentários em esportistas e avaliar 
o conhecimento dos atletas sobre medidas preventi-
vas e de primeiros socorros diante dessas ocorrên-
cias. A pesquisa foi realizada por meio da aplicação de 
questionários a 58 atletas de diferentes modalidades 
esportivas. Os resultados revelaram que 47 atletas 
(81,03%) já sofreram algum tipo de traumatismo oro-
facial ou dentário. Apenas 12 participantes (20,68%) 
afirmaram ter conhecimento sobre o manejo emer-
gencial adequado, e sete (12,06%) relataram utilizar 
protetor bucal regularmente. Os achados demonstram 
uma alta prevalência de traumatismos e um conheci-
mento limitado por parte dos atletas sobre prevenção 
e condutas de emergência, além de baixa adesão ao 
uso de protetores bucais – mesmo entre praticantes 
de esportes de contato. Conclui-se que são neces-
sárias ações educativas e estratégias institucionais 
que promovam o uso de protetores bucais e capaci-
tem atletas, treinadores e demais envolvidos quanto à 
prevenção e ao manejo adequado dos traumatismos 
dentários, fortalecendo a integração entre saúde bucal 
e desempenho esportivo.
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ABSTRACT
Sports practice promotes well-being and quality 
of life, providing physical and psychological 
benefits. However, especially in contact sports, 
it is associated with the risk of orofacial trauma. 
This study investigated the prevalence of dental 
trauma in athletes and assessed their knowledge 
of preventive measures and first aid in such 
cases. The research was conducted through the 
administration of questionnaires to 58 athletes 
from different sports modalities. Results revealed 
that 47 athletes (81.03%) had already suffered 
some type of orofacial or dental trauma. Only 12 
participants (20.68%) reported having knowledge 
about appropriate emergency management, and 
seven (12.06%) stated that they regularly used a 
mouthguard. The findings show a high prevalence 
of trauma and limited knowledge among athletes 
regarding prevention and emergency management, 
in addition to low adherence to mouthguard use—
even among contact sports participants. In conclusion, 
educational actions and institutional strategies are 
needed to promote the use of mouthguards and to 
train athletes, coaches, and others in the prevention 
and proper management of dental trauma, thereby 
strengthening the integration between oral health 
and sports performance.
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INTRODUÇÃO
Os traumatismos dentários, que envolvem os te-

cidos duros, estruturas de suporte e tecidos moles 
da cavidade bucal, representam entre 14% e 39% 
das lesões sofridas durante as atividades espor-
tivas (1). As lesões traumáticas mais comuns na 
odontologia variam de acordo com a dentição, idade 
do paciente e circunstâncias do trauma. Em dentes 
permanentes, a fratura envolvendo apenas esmalte 
ou esmalte e dentina sem exposição pulpar é a mais 
prevalente, especialmente em incisivos centrais su-
periores (2,3). Já na dentição decídua, as lesões de 
deslocamento, como luxações, subluxações e intru-
sões, ocorrem com maior frequência devido à menor 
densidade óssea e maior flexibilidade do osso alveo-
lar (3,4). A avulsão dentária, embora menos comum, 
representa uma das lesões mais críticas, sendo mais 
frequente em crianças entre 7 e 9 anos (5). Lesões 
como fraturas radiculares e fraturas coronorradicula-
res ocorrem em menor escala, mas exigem manejo 
clínico mais complexo e têm prognóstico mais reser-
vado (6). O dente mais frequentemente acometido, 
em praticamente todos os tipos de traumatismos, 
é o incisivo central superior (2,3).

As lesões dentárias são frequentes em atividades 
esportivas e podem causar prejuízos que influenciam 
diretamente o desempenho físico dos atletas (7). 
Eles são comuns em diversas modalidades esporti-
vas, tais como boxe, judô, karatê, jiu-jitsu, luta livre, 
sumô, basquete, vôlei, handebol, hóquei e rúgbi, 
em função do contato físico, quedas, colisões e uso 
de equipamentos esportivos (8-10), sendo mais pre-
valentes em homens do que em mulheres (11).

Essas lesões podem ser prevenidas com o uso 
adequado de protetores bucais (PBs) (12). Os PBs 
são dispositivos essenciais para proteger os dentes 
e os tecidos moles da boca durante a prática de es-
portes, especialmente os de contato. A ausência de 
prevenção, no entanto, pode levar ao afastamento 
do atleta para tratamento, causando prejuízos ao 
próprio atleta e ao clube que ele representa (10). 
Outro aspecto importante a ser mencionado é o 
impacto dos traumatismos dentários na vida coti-
diana dos indivíduos. Lesões em incisivos centrais 
são comuns em atividades esportivas e podem afe-
tar significativamente a vida social de adolescen-
tes (13) e piorar sua qualidade de vida relacionada 
à saúde bucal (14).

De acordo com a Academia Americana de Odon-
tologia Desportiva, o uso de PB pode reduzir em até 
80% o risco de trauma dental, tornando-os essen-
ciais na prática de esportes de contato (15). Algumas 
modalidades esportivas com maior prevalência de 

traumatismos dentários apresentam maior adesão 
dos atletas ao uso do PB, sendo seu uso obrigatório 
em diversas modalidades de luta (16). No entanto, 
segundo Ferrari e Medeiros (2002) (17), muitos atle-
tas ainda não adotam esse recurso, apesar de rela-
tarem que compreendem sua importância. 

Dessa forma, este estudo teve por objetivo ava-
liar a prevalência de traumatismos dentários em 
atletas de diferentes esportes que frequentaram o 
Grupo de Laboratórios Associados da Universida-
de Federal de Santa Maria (GLASS/UFSM) loca-
lizado no Centro de Educação Física e Desportos 
(RS, Brasil), entre os anos de 2023 e 2024, assim 
como avaliar seu conhecimento acerca de medi-
das preventivas e de primeiros socorros diante dos 
traumatismos dentários.

MATERIAL E MÉTODOS
Este trabalho trata-se de um estudo transversal 

exploratório. Para sua redação, seguiu-se o gui-
deline STROBE (Strengthening the Reporting of 
Observational studies in Epidemiology). A amostra 
utilizada foi de conveniência, composta por atle-
tas de diferentes modalidades esportivas, tanto de 
esportes de contato (futsal e futebol americano, 
por exemplo) quanto de esportes sem contato direto 
(como tiro com arco, arremesso de peso e padel) 
que frequentaram o GLASS/UFSM, entre os anos de 
2023 e 2024. Esse trabalho foi aprovado pelo Comi-
tê de Ética em Pesquisa da Universidade Federal de 
Santa Maria (CAAE 61215622.0.0000.5346). Foram 
incluídos atletas de esportes individuais ou coletivos 
que praticavam esportes há pelo menos seis meses, 
com frequência mínima de uma vez por semana e 
que buscaram o GLASS para avaliação física a fim 
de melhorar seu desempenho.

Os atletas foram informados dos objetivos da 
pesquisa e, na sequência, assinaram o Termo 
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). 
Em seguida, foi aplicado um questionário com 
questões que investigavam a prevalência de trau-
matismo orofacial e dentário na vida esportiva do 
atleta, uso de PB e conhecimentos de primeiros 
socorros diante das situações de traumatismo. 
As questões foram adaptadas com base em es-
tudos anteriores de Martins et al. (18) e Perunski 
et al. (19), adaptando-se para esportes em geral, 
removendo algumas perguntas e adicionando ou-
tras de interesse para esta pesquisa. Para análise 
dos dados, foi realizada análise descritiva – cálculo 
da frequência – no software Stata 14.0.

Após a entrevista, os atletas receberam um fol-
der educativo (Figura 1) produzido pelo Programa 
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de Educação Tutorial (PET) da Odontologia da 
UFSM a fim de beneficiá-los com conhecimento 
após a gentil colaboração respondendo à pesquisa. 

O material foi desenvolvido pensando em educar 
os atletas para medidas preventivas e primeiros so-
corros diante dos traumatismos. 

Figura 1 - Guia de orientações e primeiros socorros acerca de traumatismos dentários no esporte que foi disponibilizado aos participantes 
da pesquisa.

RESULTADOS
A amostra foi composta predominantemente por 

atletas do sexo masculino (85%), com idades variando 
de 18 a 48 anos. Os esportes praticados foram fute-
bol, padel, basquete, futebol americano, futsal, tiro com 
arco, canoagem, atletismo, handebol e vôlei. Ao total 
foram coletados dados de um total de 58 atletas, estes 
podendo ou não praticar mais de uma modalidade, ten-
do respondido o questionário com mais de uma opção.

A análise dos desfechos demonstrou que mais da 
metade da amostra estudada já sofreu traumatismo 
orofacial, sendo que aproximadamente ¼ já sofreu 
traumatismo dentário. Apesar disso, apenas 20% 
relataram possuir conhecimento acerca de medidas 
preventivas e primeiros socorros para traumatismo 
dentário e em torno de 12% utilizam PB durante a 
prática esportiva. Os resultados encontram-se des-
critos na Tabela 1.

Tabela 1 - Prevalência de traumatismos, uso de protetores bucais e conhecimento preventivo no esporte 
(resultado expresso em números absolutos e percentuais). 

Esporte Número 
de esportistas 

Sofreram traumatismo 
orofacial 

Sofreram traumatismo 
dentário 

Usam 
protetor bucal

Possuíam 
conhecimento prévio

Total de atletas 58 32 (55,17%) 15 (25,86%) 7 (12,06%) 12 (20,68%)

Futebol 17 4 (23,53%) 3 (17,64%) 0 (0,00%) 2 (11,76%)

Futebol americano 7 2 (28,57%) 0 (0,00%) 7 (100,00%) 3 (42,86%)

Futsal 9 5 (55,56%) 0 (0,00%) 0 (0,00%) 1 (11,11%)

Vôlei 10 3 (30,00%) 4 (40,00%) 0 (0,00%) 1 (10,00%)

Padel 10 2 (20,00%) 4 (40,00%) 0 (0,00%) 0 (0,00%)

Basquete 21 10 (47,62%) 1 (4,76%) 0 (0,00%) 4 (19,05%)

Atletismo 13 4 (30,77%) 3 (23,07%) 0 (0,00%) 1 (7,69%)

Outros 5 2 (40,00%) 0 (0,00%) 0 (0,00%) 0 (0,00%)
Outros = futevôlei, tiro com arco, canoagem, flag, handebol, arremesso de peso e lançamento de dardo e disco.
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DISCUSSÃO
Os resultados deste estudo revelam uma elevada 

prevalência de traumatismos orofaciais e dentários 
entre os atletas avaliados, especialmente em moda-
lidades de contato, como futsal (55,56%) e basquete 
(47,62%). De acordo com Levin et al. (2003) (20), 
esportes de contato apresentam maior risco de le-
sões orofaciais devido à frequência de colisões en-
tre os participantes.

Apesar disso, observou-se que nenhum atleta 
do futebol americano relatou traumatismo dental, 
fato que se relaciona ao uso universal de PBs en-
tre os praticantes dessa modalidade. Esse achado 
reforça que o uso do PB é um fator mais determi-
nante para a prevenção de traumatismos dentários 
do que o tipo de esporte em si. Knapik et al. (2007) 
(21) destacam que o uso regular de PBs reduz sig-
nificativamente a incidência de lesões orofaciais. 
Andrade et al. (2010) (22), ao analisarem os XV 
Jogos Pan-Americanos, evidenciaram que espor-
tes sem obrigatoriedade de uso de PB apresentam 
maior ocorrência de traumatismos dentários, o que 
reforça a importância de estratégias educativas e 
normativas voltadas à sua utilização.

Na presente amostra, com exceção dos atletas 
do futebol americano, nenhum outro fazia uso de PB, 
mesmo em esportes de alto risco, como futebol, fut-
sal e basquete. Essa constatação revela um cenário 
de desinformação e negligência quanto à adoção de 
medidas preventivas. A ausência de orientação ade-
quada pode comprometer a integridade bucal dos 
atletas e resultar em danos permanentes.

O conhecimento insuficiente dos atletas quanto 
ao manejo de traumatismos dentários também ficou 
evidente. A maioria dos participantes relatou não 
saber como agir em emergências, com destaque 
para os atletas do padel, entre os quais nenhum de-
monstrou conhecimento prévio. No próprio futebol 
americano, onde todos utilizam PBs, muitos atletas 
relataram desconhecimento, o que indica que a ade-
são se deve mais à imposição das regras do que à 
consciência preventiva. Esse conjunto de evidências 
sugere uma lacuna tanto na formação dos atletas 
quanto no suporte oferecido pelas organizações es-
portivas, que têm o poder de estabelecer normas e 
orientar condutas preventivas.

A necessidade de campanhas educativas e 
ações institucionais é evidente. Tais estratégias têm 
potencial para melhorar o conhecimento, promover 
o uso de PBs e preparar os envolvidos quanto às 
condutas adequadas diante de traumas. A educa-
ção em saúde continua sendo uma ferramenta cru-
cial nesse contexto. De acordo com Semencio et al. 

(2017) (23), Santinoni et al. (2024) (24) e Bergmann 
et al. (2017) (25), o conhecimento dos atletas sobre 
traumatismos dentários ainda é limitado, mas pode 
ser significativamente ampliado com ações educati-
vas adequadas. Esses autores apontam que a orien-
tação correta pode aumentar as chances de salvar 
dentes avulsionados, desde que o tempo e os cuida-
dos com o armazenamento sejam respeitados.

Nesse sentido, Andreasen et al. (2003) (26) des-
tacam que o reimplante dentário realizado em até 
60 minutos oferece bom prognóstico, enquanto o 
atraso ou armazenamento inadequado do dente 
reduz drasticamente as chances de sucesso, po-
dendo levar à perda permanente. Campanhas edu-
cativas podem, portanto, elevar a conscientização 
e melhorar a resposta diante de emergências du-
rante treinos e competições.

Outro ponto relevante diz respeito à influência di-
reta de profissionais da saúde no incentivo às medi-
das preventivas. Eminoğlu et al. (27) demonstraram 
que, embora o papel de dentistas e treinadores seja 
fundamental para estimular o uso de PBs, muitos 
atletas ainda não recebem orientação adequada. 
Essa lacuna compromete tanto a prevenção quanto 
a resposta às lesões.

A odontologia esportiva tem papel essencial na 
prevenção, no diagnóstico e no tratamento de lesões 
orofaciais, sobretudo entre crianças e adolescentes. 
Ramagoni et al. (2014) (28) ressaltam que essa atu-
ação exige conhecimento técnico e interdisciplinar, 
envolvendo treinadores, pais e demais profissionais 
de saúde. Além disso, Padilla e Balikov (1993) (29) 
destacam que o cirurgião-dentista deve participar de 
atividades como avaliações pré-temporada, confec-
ção de PBs individualizados e atendimento emer-
gencial. Para Taimela et al. (1990) (30), o cuidado 
odontológico deve considerar não apenas as lesões 
físicas, mas também os impactos estéticos e emo-
cionais para os atletas.

Karande et al. (2012) (31) demonstraram que 
intervenções conduzidas por cirurgiões-dentistas 
podem melhorar significativamente a resposta a 
emergências, como visto em ações com professores 
escolares. No entanto, a odontologia esportiva ain-
da é pouco difundida, sendo necessário ampliar seu 
reconhecimento entre atletas e profissionais da saú-
de. Lima et al. (2019) (32) reforçam a importância 
da divulgação da especialidade, do uso de PBs per-
sonalizados e da atuação do dentista nas equipes 
esportivas, contribuindo diretamente para a saúde e 
o desempenho dos atletas.

Praes et al. (2023) (33) salientam que a educa-
ção continuada é essencial para preparar pais, alu-
nos e professores quanto à prevenção e ao manejo 
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de traumas dentários. A presença do dentista em 
competições também melhora os desfechos clíni-
cos, otimizando o atendimento em situações de 
urgência. Lesões comuns em esportes de impacto, 
como fraturas dentárias, cortes em tecidos moles e 
disfunções temporomandibulares, podem ser evi-
tadas com o uso de PBs. Contudo, Ary Neto et al. 
(2024) (34) apontam que fatores como estética, cus-
to e desinformação dificultam o uso desses disposi-
tivos, reforçando a importância da orientação profis-
sional e da confecção de modelos personalizados.

O conhecimento sobre o manejo de emergências 
ainda é limitado em diversos contextos esportivos, 
conforme demonstrado por Tewari et al. (2020) (35). 
Ferrari et al. (2024) (17) complementam ao afirmar 
que o cirurgião-dentista precisa conhecer o perfil 
do atleta e suas demandas específicas, atuando de 
forma integrada para potencializar o desempenho e 
preservar a saúde bucal tanto de atletas amadores 
quanto profissionais.

Este estudo apresenta como pontos fortes a re-
levância do tema e seu componente educacional, 
pois os atletas participantes receberam material 
informativo. Como limitação, destaca-se o uso de 
amostra de conveniência, o que pode restringir a ge-
neralização dos resultados.

Para futuras investigações, recomenda-se o 
uso de amostras maiores e mais representativas, 
bem como a análise de fatores de risco associados 
aos traumatismos orofaciais, como tempo de prática 
esportiva, tipo de treinamento, uso de equipamentos 
de proteção e apoio institucional oferecido pelas en-
tidades esportivas.

CONCLUSÃO
Conclui-se que, na amostra estudada, houve alta 
prevalência de traumatismo orofacial e número signi-
ficativo de traumatismos dentários, associado à baixa 
adesão ao uso de PBs durante a prática esportiva e 
ao baixo conhecimento dos atletas acerca de trauma-
tismo dentário e medidas de primeiros socorros.
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