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�Desordens do foro respiratório e gastrointestinal, eczema,
obesidade, otite média, alergias e défice do sistema imune são alguns
dos problemas mais frequentes em bebés amamentados
artificialmente ;
� Da mesma forma, mães que não amamentam têm maior
susceptibilidade de desenvolver cancro do aparelho reprodutor e
osteoporose;

�Os hábitos de sucção não nutritivos (HSNN) são
frequentes nestas crianças.
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Foi constituída uma amostra de 232 crianças (101 do sexo masculino e 131 do sexo feminino) em fase de dentição decídua completa, com idades compreendidas entre os 3 e
6 anos de idade, que frequentavam o jardim-de-infância de 7 escolas do concelho de Valongo e Paredes. A amostra foi dividida em 4 grupos, sendo estes: G1- nunca
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�

.

� É reconhecida como a melhor forma de amamentar;
�Influencia, positivamente, o desenvolvimento fisiológico e psicológico
do bebé;
�Está relacionada com o crescimento e desenvolvimento do complexo
craniofacial;
�Esta associação deve-se à estimulação neuromuscular, resultante do
acto de sucção, que provoca um aumento no tónus muscular perioral
e favorece o desenvolvimento de estruturas responsáveis pela
mastigação, deglutição, respiração e fonação.
.
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Amostra  Total
Prevalência de Mordida 

Cruzada Posterior

n % n %

G1 29 12,50 9 31,03

G2 119 51,29 25 21,01

G3 50 21,55 4 8,00

G4 34 14,66 3 8,82

Total 232 100,00 41 17,67

Amostra sem HSNN
Prevalência de Mordida 

Cruzada Posterior

n % n %

G1 1 0,43 0 0,00

G2 28 12,07 2 7,14

G3 12 5,17 0 0,00

G4 22 9,48 1 4,55

Total 63 27,16 3 4,76

� A relação entre a duração da amamentação exclusiva e a prevalência de
mordida cruzada posterior (MCP) na dentição decídua foi demonstrada como
sendo significativa (P=0,023), assim como a associação entre a presença de hábitos
de sucção não nutritivos e o desenvolvimento de MCP (P=0,002).

�A persistência de hábitos de sucção não nutritivos leva ao desenvolvimento de
MCP, pois quando à amostra total foram excluídas as crianças com HSNN,
verificou-se uma queda significativa desta prevalência, de 17,7% para 4,8%.

�A prevalência de MCP, na dentição decídua, destaca-se nas crianças que nunca
foram amamentadas, seguidamente daquelas que beneficiaram deste modo de
alimentação por períodos inferiores a 6 meses.

� A amamentação materna previne a aquisição destes hábitos, pois as crianças
que nunca foram amamentadas são, quase na totalidade, dependentes destes
hábitos.

6 anos de idade, que frequentavam o jardim-de-infância de 7 escolas do concelho de Valongo e Paredes. A amostra foi dividida em 4 grupos, sendo estes: G1- nunca
amamentados; G2- amamentados por menos de 6 meses; G3- amamentados de 6 a 12 meses; G4- amamentados por mais de 12 meses. Foram excluídas crianças em fase de
dentição mista, com história clínica de tratamento ortodôntico, lesões de cárie extensas, dentes perdidos, anomalias de forma, número, estrutura e erupção e, ainda, as que
os pais não responderam ao inquérito. Os dados foram processados recorrendo ao software SPSS 19. O teste do qui-quadrado foi utilizado para verificar a relação entre a
duração da amamentação e a prevalência de MCP (P<0,05) .
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Pode concluir-se que a amamentação exclusiva previne o desenvolvimento da mordida cruzada posterior, na dentição decídua e que períodos prolongados de hábitos de sucção 
não nutritivos desencadeiam o desenvolvimento desta má oclusão.

Após exclusão de todas as

crianças com hábitos de

sucção não nutritivos (HSNN)
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