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RESUMO

O atendimento da crianga na prética clinica odontoldgica interfere diretamente na
qualidade dos procedimentos desenvolvidos pelo cirurgido-dentista. Dentre as diversas
alternativas de mediacdo de comportamento, este trabalho aborda a utilizacdo do
“brinquedo” como recurso mediador no atendimento odontoldgico de criangas, o qual pode
ser destacado como método eficiente e bem aceito pelos pacientes. Neste sentido, o
objetivo deste trabalho foi avaliar a utilizacdo do “brinquedo” como recurso mediador no
atendimento odontoldgico profilatico de criancas internadas em enfermaria pediatrica. A
pesquisa desenvolvida contou com a participacdo de 50 criancas (4-10 anos) internadas na
enfermaria pediatrica do HU/UFSC no periodo de maio a julho de 2005. Os dados obtidos
foram analisados obedecendo ao perfil do paciente atendido e a perspectiva da
mée/responsavel do comportamento frente ao atendimento odontoldgico. Apds a avaliacéo
dos dados pode-se concluir que nesta populacdo o “brinquedo” em 84%(42) atuou
efetivamente como recurso mediador durante o atendimento odontolégico. Identificou-se
também a necessidade de inser¢do de um programa de promocdo de saide no Hospital
Universitario, atendimento odontologico profilatico em criangas internadas na enfermaria
pediatrica, com base na utilizacdo do brinquedo como recurso mediador e de uma interacéo
maior como todos os profissionais da area da satde.
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ABSTRACT

Attendance of the child in the odontological practice clinic intervenes directly with
quality of the procedures developed for dentist. Amongst alternatives of behavior
mediation, this work approaches the use of the "toy" as mediating resource in the
odontological attendance of children, which can be detachment as efficient and well
accepted method for the patients. In this direction, the objective of this work was to
evaluate the use of the "toy" as mediating resource in the prophylactic treatment
odontological attendance of children interned in pediatric infirmary. The developed
research counted on the participation of 50 children (4-10 years) interned in the pediatric
infirmary of the UH/UFSC in the period of May the July of 2005. The gotten data had been
analyzed obeying to the profile of the taken care of patient and the perspective of the
mother/responsible of the behavior front the odontological attendance. After evaluation
data can be concluded that in this population the "toy" in 84%(42) acted effectively as
mediating resource during the odontological attendance. Prophylactic odontological
attendance in children interned in the pediatric infirmary was also identified to necessity of
insertion of a health promotion program in the University Hospital, on the basis of the use
of the toy as mediating resource e, of an interaction bigger as all the health professionals.
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1. INTRODUCAO

A hospitalizacdo da crianca pode ser configurada como uma experiéncia
potencialmente traumatica (JUNQUEIRA, 2003). Neste momento ocorre um afastamento
da crianca de sua vida cotidiana, do ambiente familiar, além de promover um confronto
com a dor, a limitacdo fisica e a passividade, aflorando sentimentos de culpa e punig&o.
Para dar conta de elaborar essa experiéncia torna-se necessario que a crianga possa dispor
de instrumentos de seu dominio e conhecimento (MITRE; GOMES, 2004).

Nessa perspectiva, 0 brincar aparece como uma possibilidade de expressao de
sentimentos, preferéncias, receios e habitos; mediacdo entre o mundo familiar e situacGes
novas ou ameacadoras e elaboracdo de experiéncias desconhecidas ou desagradaveis
(MITRE, 2000). Para que isto ocorra faz-se necessario reconhecer que cada crianca partilha
de uma cultura ludica. Essa cultura é formada a partir da introjecdo de regras oriundas do
meio social que sdo particularizadas pelo individuo (BROUGERE, 2002).

Para Aradjo (2003) as doencas bucais constituem atualmente um importante
problema de satde pablica, ndo somente devido a sua alta prevaléncia, mas também pelo
seu impacto em nivel individual e coletivo, em termos de dor, desconforto, limitacdes

sociais e funcionais, o que afeta a qualidade de vida.

A doenca cérie juntamente com as doengas periodontais constituem as afec¢des de
maior prevaléncia na cavidade bucal, podendo também acometer criancas e levar a perda
precoce de elementos dentais quando ndo tratadas adequadamente (GUEDES-PINTO,

2001).



De acordo com Lascala (1997) a constante evolucdo dos conceitos de promocdo de
salde e o entendimento epidemioldgico de multifatoriedade e da proposta de tratamento
segundo o risco, a pratica odontoldgica voltou-se para a promocéo de salde, enfatizando-se
a necessidade de atuacdo nos agentes predisponentes ou causadores das doencas e nao

somente no tratamento cirdrgico-restaurador.

O atendimento da crianca na préatica clinica odontoldgica ndo é uma tarefa facil e
interfere diretamente na qualidade dos procedimentos a serem realizados. E de fundamental
importancia que o cirurgido-dentista tenha conhecimentos psicoldgicos, das etapas de
desenvolvimento da crianca e da utilizacdo de diferentes linguagens para as diferentes
faixas etarias. Tais conhecimentos aplicados na clinica infantil ajudam na compreensdo dos
problemas de comportamento apresentados pelo paciente infantil e, conseqlientemente, na
utilizacdo de métodos mais eficazes ao seu manejo e preparo psicologico. Os métodos mais
utilizados para controle e modificacdo de comportamento em odontopediatria através da
comunicacdo sdo: comunicagdo verbal, controle de voz, distragéo, reforco positivo, falar-

mostrar-fazer, e utilizacdo do brinquedo como recurso mediador (CORREA, 1999).

Na maioria dos casos 0 paciente no inicio do tratamento porta-se de forma desconfiada,
ressabiada, porém cabe ao cirurgido-dentista conquistar aos poucos a confianca deste
paciente, facilitando o atendimento. Contudo existem casos em que se torna impossivel o
atendimento da crianca, sendo necessario utilizar outros métodos como a contencdo fisica
ou até mesmo a sedacgdo. Cabe ao profissional empregar o0 método que melhor se adapte a
cada tipo de atendimento de acordo com o comportamento infantil e que possa trazer menos

agravo ao paciente.



1.1 Problema

A realizacdo do atendimento odontoldgico infantil e a sua qualidade estdo
diretamente relacionadas com a dificuldade de gerenciamento do comportamento da crianga
durante o tratamento. Frente ao atendimento do paciente pediatrico, o cirurgido-dentista se
porta de diferentes formas. Alguns optam pela realizagdo imediata do procedimento por
meio de contencdo fisica, outros optam pela utilizacdo da contengdo quimica ou, ainda, pela
utilizacédo da ludoterapia (KRIEGER, 2003).

Além disso, Krieger (2003) afirmou que a utilizacdo da ludoterapia que € a
abordagem e o manejo da crianca por meio do ludico (brinquedo), tem-se mostrado
eficiente e muito bem aceita pelos pacientes.

O atendimento odontopediatrico, quando sustentado também nos setores psicoldgico
e educacional, possibilita a ampliacdo dos beneficios de um atendimento diferenciado, além
de facilitar a execucdo de uma odontologia de excelente padréo, a fim de evitar possiveis
traumas psicolégicos (TOLEDO, 1996).

Para Angerami-Camon (2003) os profissionais da area da saude devem ter nogdes
claras que a doenca é um agravo a crianga como um todo, que a crianga doente estara
afetada em sua integridade e que seu desenvolvimento emocional também estara bastante
comprometido.

Kramer, Feldens e Romano (2000) relataram que: ““As orientacGes de higiene bucal
nao visam apenas a salde odontoldgica do individuo, mas, também, uma melhora na

qualidade de vida”.



Tendo em vista as observacgdes acima apresentadas a pergunta de pesquisa deste

estudo pode ser assim definida:

O “brinquedo”, como recurso mediador, pode contribuir para a promocéo de salde

bucal de criangas internadas?

1.2 Objetivos

Ap0s a apresentacdo do tema problema deste trabalho pode-se destacar os objetivos

geral e especificos abaixo identificados.

1.2.1 Objetivo geral

Avaliar a utilizacdo do “brinquedo” como recurso mediador na promocao de saude

bucal de criangas internadas.

1.2.2 Objetivos especificos

a) Identificar a necessidade de atendimento odontologico na Enfermaria Pediétrica;
b) Estabelecer um método mediador a ser aplicado no contexto de educagdo para a

promocao de saude;



c) Realizar atendimento odontoldgico profilatico na Enfermaria Pediatrica do Hospital
Universitario, tendo como base a utilizagio de um método mediador de
comportamento;

d) Analisar a aplicacdo do método em criancas de faixa etaria entre 4 a 10 anos;

e) Propor acdes de promocédo de saude bucal com base na utilizagcdo do “brinquedo”

como recurso mediador.

1.3 Justificativa

Conforme a defini¢do da Organizacdo Mundial de Saude, satde € considerada como
“um estado de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo somente a auséncia de
doenca”. Tal conceito vai ao encontro do que afirma Pereira et al. (2003) ao citarem nao

existir satde parcial dos 6rgaos e/ou sistemas, e sim um estado do individuo como um todo.

Criancas internadas em enfermarias apresentam um acometimento psicolégico e
organico devido as limitagGes ocasionadas pela situagdo. A crianca hospitalizada apresenta
uma queda de resisténcia, estando mais suscetivel a infeccdo. Além disso, de acordo com
Gongalves, Florio (2003), fatores inerentes da hospitalizacdo infantil, como por exemplo, a
utilizacdo de antibidticos atuam como agentes de desequilibrio da microbiota oral, fazendo
com que o paciente se torne mais suscetivel para o surgimento da doenca cérie, bem como
da doenca periodontal.

A educacdo em saude para melhorar a eficiéncia da higiene bucal realizada pelo
préprio individuo €é a principal abordagem, pois, é a Unica medida racional de longo prazo

para o controle mecéanico da placa bacteriana. Sheiham (2004) destacou que ainda existem



poucos programas eficazes de educacdo em salde bucal, sejam no ambito publico ou
privado a nivel ambulatorial e hospitalar.

A inclusdo de um programa de promocdo de salde bucal em criangas internadas em
enfermarias se faz necesséria, tanto pelo alto grau de acometimento psicoldgico e orgéanico,

quanto pelas limitacdes ocasionadas pela situacao.

Muitos autores — a exemplo de Lindquist (1993), Sikilero et al. (1997), Novaes (1998),
Santa Roza (1999) e Mitre; Gomes (2004) — vém apontando para a importancia da presenga
da atividade ludica durante o periodo de adoecimento e internacdo hospitalar de criangas.
Nesse sentido, o brincar passa a ser visto como um espaco terapéutico capaz de promover
ndo so6 a continuidade do desenvolvimento infantil, como também a possibilidade de
atraves dele, a crianca hospitalizada melhor elaborar esse momento especifico em que vive

(MITRE, 2000).

Sendo assim, este estudo se propGe a realizar um trabalho de promoc¢édo de saude bucal
nas criangas internadas na enfermaria pediatrica do Hospital Universitario da Universidade
Federal de Santa Catarina, com base na utilizagdo do brinquedo como recurso mediador

durante o atendimento odontoldgico.

1.4 Relevéancia e contribuicao cientifica

O presente estudo possui duas caracteristicas fundamentais: a sua relevancia, na qual
sdo discutidas as preocupagdes atualmente levantadas por outros pesquisadores da area e, a

contribuicao cientifica que a pesquisa pode fornecer.



Pode-se considerar um assunto relevante a medida que se abordem temas e questdes
importantes e relacionadas a uma assisténcia odontoldgica mais humanizada para todos os
pacientes submetidos a metodologia proposta.

A contribuicdo cientifica justifica-se pelo fato do presente trabalho representar uma
utilidade futura para que novas pesquisas possam ser realizadas e sua aplicacdo em estudos
de modelos assistenciais odontolégicos.

Este trabalho contribui para um melhor entendimento da utilizacdo do brinquedo como
recurso mediador durante o atendimento odontolégico, suas aplicacdes e, limitacdes de uso,
assim como, da insercdo do cirurgido-dentista no ambiente hospitalar como promotor de

saude.

1.5 Estrutura do trabalho proposto

Conforme a proposicdo de estudo ja destacada, o presente trabalho apresenta
detalhadamente a sua organizacgéo da seguinte forma:

Capitulo 1. Introducdo — Neste primeiro capitulo apresentam-se a introdugdo, com a
identificacdo da problematica de pesquisa, a contextualizacdo do assunto e a definicdo da
pergunta de pesquisa. Também sdo definidos os objetivos geral e especificos, a
justificativa, assim como a relevancia e a contribuicéo cientifica da pesquisa.

Capitulo 2. Revisdo da literatura — O capitulo trata da revisdo tedrica, apresentando
informacbes que qualificam o tema de estudo dentro de um referencial tedrico. Sendo
assim, relaciona alguns topicos como a enfermaria pediatrica, metodos de manejo de

comportamento da crianga durante o atendimento odontoldgico, e, a implantacdo de um



projeto para orientacdo de higiene bucal utilizando o “brinquedo” em pacientes internadas

na Enfermaria Pediatrica do Hospital Universitario — UFSC.

Capitulo 3. Metodologia — Em seguida, define-se a metodologia empregada neste

estudo.

Capitulo 4. Analise e Discussao dos dados — O capitulo apresenta a analise dos dados

coletados, bem como a discussao.

Capitulo 5. Consideracgdes finais — Neste capitulo sdo apresentadas as conclusdes, assim
como as recomendacdes para a instituicdo destacadas durante a realizacédo deste trabalho.
Capitulo 6. Referéncias — Finalmente, o ultimo capitulo apresenta as referéncias

utilizadas para a devida fundamentagdo da pesquisa.



2. REVISAO DA LITERATURA

Este capitulo trata da revisdo tedrica, destacando informacdes que qualificam o tema de
estudo dentro de um referencial tedrico. No desenvolvimento sdo relacionados alguns
topicos como a enfermaria pediatrica, métodos de manejo de comportamento da crianca
durante o atendimento odontoldgico, assim como a implantacdo de um projeto para
orientacdo de higiene bucal utilizando o “brinquedo” em pacientes internadas na

Enfermaria Pediatrica do Hospital Universitario — UFSC.

2.1 A enfermaria pediatrica

As bases da assisténcia a crianca hospitalizada tém-se modificado nas ultimas
décadas, em decorréncia dos resultados de pesquisas nas areas das ciéncias médicas,
humanas e sociais. Por meio dessas contribuicOes, desenvolveram-se diferentes
perspectivas de como assistir a crianca no processo salde-doenca e que vém orientando a
pratica pediatrica. Essas perspectivas influenciam a visdo dos profissionais sobre o ser
crianca, o papel da familia e da comunidade, os tipos de problemas a serem identificados,
0s objetivos, a abrangéncia da assisténcia, a composi¢éo e o inter-relacionamento da equipe
de saude (OLIVEIRA, 1999).

Existem varios fatores inerentes a hospitalizacdo e consequiéncias nocivas dessa medida,
que contribuem para o aparecimento de agraves existenciais e de problemas emocionais,
adversos ao desenvolvimento da crianca hospitalizada e doente. Tem-se entdo, dentre

outros, o desmame agressivo, o transtorno da vida familiar, a interrupcdo ou retardo da



escolaridade, do ritmo de vida e desenvolvimento, as caréncias afetivas e agressdes
psicoldgicas e fisicas, despesas elevadas e ainda as mais variadas iatrogenias, dentre as
quais a mais importante se refere as infecgdes hospitalares (CHIATTONE; ANGERAMI,

2003).

Lindhe (1999) descreveu o possivel papel das infeccdes periodontais como fator de risco
para as doencas sistémicas. A associacdo de doenca periodontal com cardiopatia
coronariana, assim como, com casos de infarto cerebral e de criangas com baixo peso ao

nascer tem sido bastante estudada e as pesquisas comprovam tal relagéo.

Conforme Chiattone e Angerami (2003) o processo de hospitalizacdo se refere a
separacdo da crianca doente de sua mae, aspecto generalizado nas enfermarias pediétricas,
justamente em um momento de crise, determinado pela doenca, em que a crianga necessita
basicamente de apoio e de carinho materno.

O Hospital Universitario da Universidade Federal de Santa Catarina (HU/UFSC) é
uma unidade hospitalar de referéncia publica e de clientela do SUS no Estado. Como
instituicdo comprometida em formar novos profissionais e contribuir para a melhoria da
qualidade de vida da populagédo. Dentro dessa perspectiva, foi implantada, em outubro de
1995, sua maternidade, que tem como filosofia de assisténcia a humanizagdo do
atendimento & mée, ao bebé e & familia (CUSTODIO; BISSANI, 2002).

Ainda conforme Custddio e Bissani (2002) a maternidade adota o Método Mae
Canguru que oferece ao bebé um tempo importantissimo para que possa vivenciar a
passagem da vida intra-uterina para a extra-uterina. Esse periodo possibilita a formagéo de

vinculos com a mae, fazendo com que se sinta cada dia mais seguro. E essa seguranca que



possibilita ao bebé se afastar, por alguns periodos, de sua mae. Um bebé inseguro € aquele
que chora continuamente buscando colo.

Sabe-se também que o ser humano depende de cuidados dos adultos por um periodo
de tempo muito mais longo do que outra espécie animal, quando pequeno. No entanto, 0s
profissionais de saude ainda possuem alguma dificuldade em reconhecer e considerar as
necessidades afetivas da crianca. Sabe-se que tanto os recém-nascidos lactentes como as
pré-escolares necessitam vivenciar uma relagdo calorosa, intima e continua com a mée, na
qual ambos encontrem satisfacdo e prazer. Essa relacdo é essencial a salde da crianca.
(OLIVEIRA; COLLET, 1999).

A partir dos 3 anos de idade, nota-se que a sensacdo de abandono causada pela
privacdo materna e pela hospitalizacdo em geral tem mais condic¢Oes de ser contornada e
amenizada com alguma facilidade, tanto pela crianca quanto pela familia e pela propria
equipe de saude (ALTAMIRANO; JEREISSATI, 2002).

De acordo com Imori e Rocha (1998) a privacdo do ambito familiar durante a
hospitalizacdo traz a crianca muita angustia, uma exagerada necessidade de amor,
sentimento de vinganca e, conseqiientemente, culpa e depressdo. A forma pela qual a
crianca reage a essas perturbacGes pode resultar em distdrbios emocionais graves e em uma
personalidade instavel.

Todas as criancas estdo sujeitas aos efeitos fisicos, intelectuais, emocionais e sociais
da privacdo materna, sendo esses ja bem discerniveis desde as primeiras semanas de vida.
Essas criancas podem deixar de sorrir para um rosto humano, ou de reagir aos diversos
estimulos, podendo apresentar inapeténcia, perda de peso, falta de iniciativa, problemas de

sono e diminuigéo da vocalizagdo (ALTAMIRANO; JEREISSATI, 2002).



De acordo com Schaffer e Callender (2003) tais reagdes caracterizam uma forma de
depressdo, apresentando caracteristicas tipicas semelhantes as identificadas no depressivo
adulto. A reacdo emocional € de apreensdo e tristeza, e a crianga se afasta de tudo a seu
redor, ndo procurando contato e nem reagindo a ele. H& aparente atraso nas atividades, e a
crianca permanece deitada, ou sentada, inerte em profundo estupor.

Ainda conforme Schaffer e Callender (2003) a crianca hospitalizada apresenta
também uma queda de resisténcia, estando mais suscetivel a infeccdo. Normalmente,
regride no processo de maturacdo psicoafetiva, expressando perturbacdo da marcha, da
linguagem, do controle de esfincteres, comportamentos como terror noturno e chupar o
dedo. Pode, entdo, reagir de forma apatica ou, ao contrario, agressivamente, dificultando a
atuacdo da equipe de satde ao rejeitar a medicacdo, as restri¢cdes, 0s exames e as dietas.

Todas essas manifestacbes sdo resultantes do processo de hospitalizacdo e da
interrupcdo da relacdo méae—filho, necesséria para o desenvolvimento neuropsicomotor
normal (CHIATTONE; ANGERAMI, 2003).

O acesso da mé@e ao ambiente hospitalar ndo fazia parte da rotina de enfermaria
pediatrica. Contudo, em 13 de julho de 1990, foi criado o Estatuto da Crianca e do
Adolescente - Lei no 8.069 (Anexo A), o qual define que os estabelecimentos de salde
devem proporcionar condigdes para a permanéncia integral de um dos pais, ou responsavel,
durante a hospitalizagdo da crianca ou do adolescente (ECA — Estatuto da Crianga e do
Adolescente, apud IMORI; ROCHA, 1998).

A hospitalizacéo provoca alteragdo nas relacfes da crianga/familia, impondo-lhe um
ambiente com regras desconhecidas e restri¢coes de estimulos sensérios motores, afetivos e

sociais (MITRE; GOMES, 2004).



Imori e Rocha (1998) destacaram que: “mesmo com todas as mudangas que vem
ocorrendo nas politicas de salde, depara-se na realidade hospitalar com praticas distantes
das que deveriam ser desenvolvidas em uma instituicdo que atende aspectos vitais e da
salide da populacéo”.

No contexto hospitalar, especialmente, em unidades pediéatricas, a hospitalizacdo em
decorréncia de uma doenga fisica, muitas vezes é inevitavel, constituindo-se numa medida
que provoca alteracdo nas rela¢des contida da crianca, da familia, amigos escola, impondo-

Ihe um ambiente com rotinas e regras desconhecidas (MORAIS, 1998).

Além destas questdes acima suscitadas, considera-se que a doenca e a
hospitalizacdo provocam restricbes de estimulos necessarios ao desenvolvimento infantil
(LIMA; RABELO; GUERRA, 1998).

Desta forma, o conhecimento sobre as caracteristicas das reacfes apresentadas pela
crianca na situagdo de hospitalizacdo é indispensavel para os profissionais que trabalham
nessas instituicdes (RANNA, 1998).

De acordo com Oliveira (1999) a enfermaria € um local onde a crianga é objetivada
enquanto apenas um corpo doente, configurado como Unico foco de atencdo, sob o0s pontos
de vista do diagndstico e tratamento.

Da mesma forma, devido a falta de estimulos motores, afetivos e sociais as criancas
tendem a apresentar sérias alteracfes no desenvolvimento. A enfermaria pediatrica é repleta
de estimulos, porém desconhecidos, estranhos para crianga e desprazerosos tais como: luzes
permanentemente acesas, ruidos de aparelhos, estimulos tateis que provocam dor ou

desconforto e falas com termos incompreensiveis (MORAIS, 1998).



Alguns hospitais com enfermarias pediatricas mantém programas de recreacao ou salas
de recreacdo que ajudam a tornar a situacdo de hospitalizacdo menos estressante e
ameacadora (MASSETTI, 1998).

A atuacdo da equipe médica junto aos pacientes objetiva principalmente a diminuicao
do sofrimento inerente ao processo de hospitalizacdo e doenca. Dessa maneira, 0S
profissionais de saude, dentre eles o cirurgido-dentista, devem procurar fazer com que a
hospitalizacdo e a situacdo de doenca sejam bem compreendidas pela crianga e por sua
familia (CHIATTONE, 2003).

Klatchoian (2002) afirmou que o medo é uma reacdo a uma situacdo que provoca de
alguma forma ameaca a integridade do individuo. Ressaltou ainda que o primeiro passo
para supera-lo é a descoberta do que se tem medo e por qué.

A relacdo dentista-paciente, € melhorada com uma atitude empaética do profissional, seu
respeito as queixas e sentimentos do paciente e pela explicacdo clara dos procedimentos
que serdo realizados (KLATCHOIAN, 2002).

No atendimento pediatrico deve-se objetivar que a crianca e a familia sejam elementos
ativos no processo de hospitalizacdo e doenca, recebendo um suporte por parte de toda a
equipe de saude (CHIATTONE, 2003).

Ainda conforme Chiattone (2003) a atuagéo do profissional junto ao paciente deve ser
operacionalizada através de métodos de manejo de comportamento, como por exemplo, o
brinquedo.

Mastrantonio et al. (2004) relataram que para a realizacdo de um atendimento adequado

e seguro, é de fundamental importancia o controle de comportamento do paciente infantil.



2.2 Manejo de comportamento da crianca durante o atendimento odontolégico

O tratamento odontoldgico, em muitas circunstancias, € um grande desafio para o
paciente e para o profissional, devido as condi¢des aversivas presentes (ROLIM, 2004). O
medo leva o individuo a cancelar ou adiar suas consultas odontoldgicas, agravando a sua
condi¢do de saude bucal (ANAYASI; SANCHES; AMBROSANO, 2000).

Ao atender pacientes na faixa etaria pré - escolar percebe-se que, além das dificuldades
em colaborar com o tratamento, inerentes a idade, tais como permanecer imével por alguns
minutos com a boca aberta, 0 medo especifico do tratamento pode impedir a atuacdo
adequada do profissional (POSSOBON et al., 2003).

Historias de situacdes odontoldgicas aversivas representam um conjunto significativo
de varidveis predisponentes para respostas de medo em criangas. Fazem parte dessas
historias a qualidade da interacdo dentista — crianga e sensa¢des dolorosas muitas vezes
inevitaveis (MORAES, 1999). Desta forma, a experiéncia clinica demonstra que é mais
facil lidar com os comportamentos de uma crianga que ndo tem experiéncia odontolégica
do que manejar os comportamentos daquelas que ja tiveram experiéncias desagradaveis no
dentista (PIEDALUE; MILNES, 1994).

Collet e Oliveira (1999) observaram na modelagem psicolégica um instrumento de real
valor no atendimento pediatrico. Destacaram ainda que o medo das criangas muitas vezes
era em virtude de um aprendizado indireto através da observacdo de fatos desagradaveis
vivenciados pelos adultos e, para se obter uma boa modelagem psicoldgica o profissional
deveria realizar varias sessdes de modelagem para poder obter alguma colaboracdo da

crianca.



Alguns autores, tais como Guedes-Pinto (2001) estabeleceu algumas condicgdes que
explicam o afastamento e o sentimento de submissdo da crianga no relacionamento
dentista-crianca. Primeiramente ele se apresenta pela diferenca de porte fisico do
profissional em relacdo a esta. Num segundo momento, pelo ato de introduzir objetos em
sua boca. A boca é o principal meio de relacionamento com 0 mundo, e tal atitude é sentida
como forte agressdo pela crianga. Além disso, a posicdo deitada e com a boca aberta,
impedem a motricidade e a fala, indispensavel. Estas caracteristicas apontam a relagdo
dentista-criangca como sendo uma relacdo ndo prazerosa, porém, 0s autores acreditam que,
prevenindo ou reduzindo a ansiedade e o medo, é possivel contribuir também para uma

melhora na saude bucal das criancas.

Conforme Guedes-Pinto (2001) um ponto considerado importante no comego do
tratamento é satisfazer a curiosidade da crianca em relacdo aos equipamentos e seu
funcionamento, mostrando a luz do refletor, 4gua, alta rotacdo, baixa rotacdo, estes quanto

ao barulho e atrito, subir e descer a cadeira, espelho pinga, seringa de anestesia.

Um método bastante difundido para satisfazer a curiosidade da crianga é o dizer-
mostrar-realizar, onde, antes de se executar qualquer manobra (exceto anestesia local e
outros procedimentos que ndo justifiquem explicacdo) deve-se explicar a crian¢a 0 que sera
feito e mostrar através de algum tipo de simulacdo o que vai ocorrer, desmistificando um

possivel pré-conceito (PINKHAM, 1996).

Bdnecker (2001) ressaltou a importancia de mostrar ao paciente de que forma os
instrumentos manuais podem ser operacionalizados para que esta perceba seu objetivo e em
seguida a propria crianca experimente nela mesma e sinta a acdo do instrumental que sera

posteriormente utilizado no seu atendimento. As reagdes e o comportamento do paciente



odontopediatrico acabam direcionando e auxiliando no controle da situagdo, pois mostram o

limite de cada paciente durante o processo dessa abordagem.

Para Melamed (1993), o ambiente clinico do dentista estimula 0 medo na crianca, a
resisténcia e o desvio do comportamento normal, o que tem sido considerado um obstaculo
para um atendimento adequado, resultando numa maior dificuldade no controle dos

problemas do futuro tratamento.

Na busca de meios efetivos para reduzir o medo, tem sido comumente buscado,
entre os profissionais da odontologia, estratégias para que haja um maior controle destes
pacientes, dentre os quais serdo abordados: os métodos de contencdo de uma forma mais

sucinta, e, a ludoterapia.

2.2.1 Métodos de contencao

Tendo em vista que algumas criancgas séo de dificil manejo, em certos momentos, o
cirurgido-dentista € obrigado a langar mdo de métodos de contengdo para obtencéo de éxito
no tratamento odontoldgico. Essas formas auxiliares com o intuito de viabilizar o

tratamento podem ser divididas em contencéo fisica e contencao quimica.

A contencdo fisica, no sentido literal, significa conter fisicamente os movimentos
inapropriados da crianga durante um tratamento dental. Pode ser feito com as méos, cintas,
fitas, lencdis ou alguns aparatos especiais. Um aspecto da contencdo fisica envolve o

manejo dos maxilares e a conservacao da abertura bucal da crianga (PINKHAM, 1996).



Essa técnica € utilizada com o objetivo de restringir movimentos inapropriados da
crianca durante o tratamento, que poderiam vir a causar danos ao proprio paciente ou
equipamento. Porém, tém se mostrado na literatura que para o uso de qualquer
procedimento aversivo é necessario que o profissional tenha conhecimento ndo somente das
técnicas, mas principalmente dos fundamentos e dos aspectos éticos e legais de suas

indicacbes (TOLEDO, 1996).

Segundo Barbosa e Toledo (2003) nédo existem equacgdes que levem o profissional a
prever qual a crianca que ir4 apresentar uma melhora no seu comportamento ao ser
submetida a um desses procedimentos. As técnicas de controle de comportamento nédo-
aversivas devem sempre ser tentadas antes de se partir para uma técnica aversiva. Os
autores ressaltam ainda que o termo de consentimento livre e esclarecido dos pais deve

sempre ser obtido antes do emprego de técnicas aversivas.

Em contrapartida, a contengdo quimica é representada pela sedacdo em seus

diferentes graus, analgesia e anestesia geral (PINKHAM, 1996).

Entende-se por analgesia um estado de controle da dor, ou seja, um estado em que
ocorre a supressdo da dor sem perda da consciéncia, sendo obtida pela inalagdo de um gas,

dxido nitroso a 20%, combinado com a administracao de oxigénio (SAFITI et al, 2003).

Segundo Possobon (2003) a analgesia possui vantagens, como por exemplo,

diminuicdo da ansiedade e reducdo do tempo operatorio.

Ja Faganello (2004) afirmou que a analgesia pode apresentar desvantagens, tais

como, contaminacao do ambiente, ndusea, vomito e aumento de freqiiéncia cardiaca.



A utilizagdo de sedacgdo leve em pacientes odontopediatricos parece reduzir o tempo
operatério de cada sessdo, além de propiciar uma diminuicdo da agitacdo e do choro da
crianca e um aumento da sonoléncia e cooperacdo. Porém, alguns trabalhos, tais como
Fukuta et al. (1996) e Possobon et al. (2003) relatam que dependendo do grau de ndo-
colaboracdo da crianca, 0 medicamento pode ser pouco eficaz, tendo-se a necessidade de se

empregar concomitantemente outras técnicas.

Nos Estados Unidos e nos paises escandinavos cerca de 80% dos odontopediatras

utilizam a sedagdo por 6xido nitroso (MUGAYAR, 2000).

Uma outra opgdo de contencdo quimica é a anestesia geral, a qual € utilizada no
tratamento de pacientes especiais, como técnica auxiliar ao tratamento em ambiente
hospitalar em face da impossibilidade do tratamento em consultério convencional (SAFITI

et al, 2003).

Mugayar (2000) enfatizou que o cirurgido-dentista no centro cirdrgico necessita das
mesmas condicdes do seu consultério particular como equipamentos, instrumentais, néo
esquecendo de alguns fatores basicos como a diminuigdo do estresse fisico e mental do

paciente, elementos essenciais para a racionalizacdo do trabalho.

Corréa (1999) ressaltou que os pacientes pediatricos que necessitam de atendimento
dentario, seja sob anestesia geral ou sedacdo geralmente apresentam agravos de salde, o

que faz com que aumente o risco anestésico.



2.3 Ludoterapia

A ludoterapia € a analise da crianga por meio do brinquedo, uma vez que a crianca
desloca para o exterior seus medos e ansiedades. No brincar, a crianga descobre 0s seus

limites, potencialidades e individualidades (KLATCHOIAN, 2002).

Mitre e Gomes (2004) definem o ludico como algo prazeroso a crianga, que traz
alegria e também resgata a sua condigdo de “ser crianca”. Além disso, afirmaram que a
crianca mesmo estando acamada o tempo inteiro, brincando vira outra criangca e, em
consequéncia disso, vai se aproximando as suas atitudes do cotidiano (brincar) afastando-se

da doenca.

Autores como Elias (1995); Bonecker et al. (1995) ressaltaram a necessidade de

esclarecimento aos pais sobre a importancia das atividades ludicas.

De acordo com Elias (1995), quando se trata de criancas, a participacdo da familia
ou responsavel tem muita importancia. Autores como Bonecker et al. (1995) enfatizaram a
importancia dos pais para a modelagem de comportamento de seus filhos, através da

educacéo, das atitudes, do relacionamento e da atencdo dispensados.

Para Weiss (1997), é necessario esclarecer aos pais sobre a importancia das
atividades ludicas. Pois, muitas vezes percebe-se que 0s pais, na angustia de alcancar
determinados resultados, aumentam a ansiedade da crianga em realizar trabalhos que os
agradem. N&o se pode trabalhar com a crianca sem que a compreensdo dos pais seja
captada, sendo assim, os pais devem ser os principais colaboradores. Alguns dos metodos

ludoterdpicos descritos na literatura sdo: Desenhos-estdrias de Walter Trinca, e, a utilizagdo



do brinquedo como recurso mediador no atendimento odontolégico, os quais serdo

descritos a seguir.

2.3.1 Desenhos-estdrias de Walter Trinca

A utilizacdo de desenhos-estéorias de Walter Trinca € um método de abordagem
psicanalitica para a apreensdo dos conteudos emocionais da crianca na clinica odontologica
e, tem sido vastamente aplicado como instrumento de abordagem dos conteldos
emocionais de grupos especificos como, por exemplo, criancas terminais hospitalizadas,

porém, faz-se necessario uma atuacdo multiprofissional (TARDIVO; OLIVEIRA, 2003).

A técnica consiste em oferecer papel em branco e lapis coloridos a crianga, e deixar
que esta passe a desenhar de modo totalmente livre. Apés a execucao do primeiro desenho
pede-se que a crianga fale sobre ele. Prossegue-se entdo com outros desenhos. Através dos

desenhos a crianga fala de seus medos e de suas angustias (OLIVEIRA, 2003).

Em trabalho realizado por Amorim e Santos (2000) no qual se utilizou a técnica
desenhos-estoria foi observado que quando as criangas eram solicitadas a desenhar sobre o
dentista a imagem mais encontrada ndo foi propriamente a do profissional e sim do
instrumental e equipamento. Os autores concluem que a atitude dos profissionais em atuar
de forma curativa, apds a doenca instalada, e ndo com uma postura de agentes promotores
de salde, evitando o surgimento da doenca, formou atraveés dos anos uma imagem de

profissional mutilador.



Oliveira (2003) ressaltou que a possibilidade da crianga em expressar-se livremente
através do desenho e da pintura, a desvincula de alguns medos e angustias, e que 0

reconhecimento de sua expressao, a aproxima do profissional, tornando-a mais confiante.

Ainda conforme Oliveira (2003) a utilizacdo clinica do procedimento desenhos-
estorias tem mostrado que esta técnica possibilita uma aproximacao dos conte(dos mentais
do paciente ao profissional e uma elucidacdo das angustias que o mobilizam. Desenhar é

para a crianga assim como brincar € um modo de entender e controlar suas emocdes.

Tardivo e Oliveira (2003) ressaltaram que com a utilizacdo deste procedimento tem
sido possivel o atendimento de criangas com Sindrome de Down, ou aqueles pacientes que
apresentam uma grande resisténcia ao tratamento, os quais classicamente teriam indicacao

para uso de contencdo fisica ou até mesmo quimica.

2.3.2 Utilizac&o do brinquedo como recurso mediador no atendimento odontoldgico

A utilizag&o do brinquedo como recurso mediador no atendimento odontologico foi
preconizado por DUAILIBI (1992). Na metodologia empregada eram realizadas sessdes de
curta duragdo, sendo que o brinquedo serviria para levar o paciente a um estado de
cognicéo, facilitando o seu entendimento do procedimento a ser realizado pelo profissional,
através da eliminacdo do medo e da ansiedade das crian¢as, melhorando a sua postura e a

sua abordagem terapéutica.

De acordo com Oliveira (1999), o mesmo brinquedo pode ser de fonte diferente de

exploracdo e conhecimento. Uma bola para uma crianca de 2 anos pode ser fonte de



interesse com relacdo a tamanho, cor e para uma crianca de 6 anos o interesse pode ser mais

relacional: jogar e receber a bola do outro, fazer gol.

Oliveira (1999) ressaltou ainda que alguns cuidados devem ser tomados com esta

relacdo da crianga com o brinquedo. S&o eles:
- brincar deve ser divertido, prazeroso e nao tarefa.
- 0 brinquedo deve estar de acordo com o interesse da crianca.

Segundo Cruchon (2002), para as criancas, as brincadeiras e 0s jogos sdo meios de
satisfazerem suas curiosidades, suas necessidades de movimento e de manipulagdo, de
concretizarem suas fantasias imaginativas. Existem jogos nos quais o objeto material é
manipulado pela crianca e ndo é empregado de acordo com seu valor proprio e real, mas
segundo um valor simbolico. Este objeto serve praticamente de suporte a um pensamento

imaginativo que ndo se submete a uma realidade objetiva.

Para Oliveira (2003), quando é introduzido um brinquedo que possua boca e dentes
para que a crianga possa manusear, contar 0 numero de dentes que o0 boneco possui e
executar ela mesma, primeiro no brinquedo, aquilo que sera realizado nela, como, por
exemplo, molhar um pincel no fltor e aplic&-lo nos dentes do boneco, apds esta brincadeira
a crianga costuma mostrar-se bem mais colaborativa. No ato de segurar o brinquedo, que
estd sob seus cuidados, a crianca se sente confiante em deixa-la examinar, diminuindo a
ansiedade que se torna presente no momento. Esta &€ uma teoria comprovada pela eficacia

que se traduz na prética.

De acordo com Cunha (2000) apud Amante et al.(2002), o brinquedo € um

instrumento fundamental para o desenvolvimento saudavel do ser humano. A alegria € uma



sensacdo muito saudavel, pois o sentimento de felicidade provoca a manifestacdo de
potencialidades, desperta a coragem para enfrentar desafios e motivagdo para criar. Os
brinquedos sdo convites para a interacdo; eles podem seduzir, disseminar ideologias,
introduzir h&bitos e desenvolver habilidades.

Destacou ainda que normalmente as criancas brincam por motivacéo intrinseca.
Tem-se entdo, que desperta-la através da sensibilidade, para perceber as suas necessidades e
seus sentimentos; do conhecimento a respeito dos brinquedos a serem utilizados e as suas
qualidades; dos recursos pedagdgicos e do desenvolvimento infantil; e finalmente, de
criatividade para despertar a motivacdo CUNHA (2000) apud AMANTE et al.(2002).

O brinquedo para a pratica odontoldgica, inserido no contexto, € um objeto
mediador entre a realidade vivida e a realidade manifestada. De acordo com Amante (2002)
pode ser considerado como um simulador de vivéncia buco-dental de cada paciente

pediatrico.

2.3.3 O brincar como ferramenta de recreagdo na enfermaria pediatrica

O brincar aparece como uma possibilidade de expressdo de sentimentos,
preferéncias, receios e habitos; mediacdo entre 0 mundo familiar e situacdes novas ou
ameagcadoras; e elaboracdo de experiéncias desconhecidas e/ou desagradaveis (MITRE,

2000).

Apesar do Estado brasileiro ndo apresentar um estatuto especifico que regulamente
e oriente a utilizagdo do ludico como recurso terapéutico, varias iniciativas podem ser

detectadas, especialmente em hospitais publicos. Algumas dessas iniciativas ja vém



ocorrendo e sdo anteriores ao movimento de humanizacdo hospitalar, desencadeado pelo

Ministério da Saude a partir de 2000 (BRASIL, 2000).

Pessini, L.; Bertachini, L. (2004) propuseram a compreensdo das condigdes
multifatoriais do processo salde-doenca, alertam ainda para uma relacdo horizontal no
cuidado, tanto a relacdo entre cuidador e paciente como entre os profissionais. Apontaram
ainda a necessidade do trabalho interdisciplinar com o objetivo de humanizar as relacbes

entre as pessoas.

loca (2004) frisou que a crianca se expressa por intermédio de suas brincadeiras,
pois, € através do “ato” de brincar que ela elabora seus medos, fantasias, angustias, ou seja,
seu mundo interno. Sendo assim, com a possibilidade de brincar, a crianga pode elaborar e

enfrentar as situacGes dificeis que vivenciara mais para frente.

De acordo com Santa Roza (1997) apud Mitre (2000), a hospitalizagdo na infancia
pode se configurar como uma experiéncia potencialmente traumatica, ocorrendo o
afastamento da crianca de sua vida cotidiana, do ambiente familiar e promovendo um
confronto com a dor, a limitacdo fisica e a passividade, aflorando sentimentos de culpa,
punicdo e medo da morte.

Mitre (2000) afirmou também, que para dar conta de elaborar a experiéncia vivida
pela crianca, torna-se necessario que ela possa dispor de instrumentos de seu dominio e
conhecimento. Nessa perspectiva, o brincar aparece como uma possibilidade de expressédo
de sentimentos, preferéncias, receios e habitos; mediacdo entre o mundo familiar e
situacbes novas ou ameacadoras; e elaboracdo de experiéncias desconhecidas ou

desagradaveis.



Para que isto aconteca faz-se necessario reconhecer que cada crianga partilha de
uma cultura ladica. Essa cultura é formada a partir da introjecdo de regras oriundas do meio
social que sio particularizadas pelo individuo (BROUGERE, 2002).

A crianga com seus jogos e brincadeiras, permite a ampla visdo que dentre todas as
atividades de comer, beber, dormir, imprescindivel para o seu organismo, sobressai a
atividade ludica. O que a crianca quer é brincar, desempenhar, criar uma realidade propria
no seu mundo. Em suas brincadeiras de "faz de conta“, a crianga alcanca pleno dominio da
situacdo, vivendo e convivendo com a fantasia e a realidade, capaz de passar de uma a
outra, criando, assim a possibilidade de elaboracdo de seus anseios e fantasias

(SALOMON, 2002).

Altamirano e Jereissati (2002) destacaram que as orientacdes de salde bucal, por
mais simples que sejam, oferecem resultados e sdo essenciais durante o periodo de
internacdo de criancas em enfermarias pediatricas de hospitais pablicos, nos quais o perfil
da populacdo atendida é carente, o nimero e rotatividade de pacientes sdo elevados, nao
havendo condicdes de serem realizadas consultas frequentes. Por isso, 0 atendimento
odontoldgico em ambiente hospitalar com énfase em medidas para a promogéo de salde é

essencial.



3. UM ESTUDO DE CASO

3.1 A implantacdo de um projeto para orientacdo a higiene bucal utilizando o
“brinquedo” em pacientes internados na enfermaria pediatrica do Hospital

Universitario

Em 2002 através de um projeto desenvolvido pelos professores Dr. Claudio José
Amante, Dr®. Ana Paula Soares Fernandes e Dr®. Maria Marlene de Souza Pires, e com a
participacdo dos alunos do curso de graduagdo em odontologia pode-se iniciar um
Programa de Orientacdo de Higiene Bucal dentro da Enfermaria Pediatrica.

Vale ressaltar que este trabalho de extensdo vai de acordo com a filosofia do

hospital universitario que é a seguinte:

1. A salde é uma condicao do bem estar do ser humano em que ele esta em equilibrio

consigo mesmo e com meio ambiente;

2. A salde, a educacdo e 0S recursos econémicos, como componentes do

desenvolvimento social, estdo em intima relagdo com as condicdes de vida;

3. A preocupacdo fundamental dos servicos de salde deve ser o bem-estar da
populacdo em que esté inserida e, estes servicos e seus profissionais devem lutar por

melhores condicdes de vida das pessoas;

4. Os servicos de saude devem propiciar assisténcia integral ao homem, preventiva,
curativa e de reabilitagdo, pois a doengca & um processo multiplas causas,

constituindo-se uma intercorréncia do ciclo vital;



5. A cobertura de satde da populacdo é um trabalho multidisciplinar e a sua realizagao

pressupde o trabalho em equipe;

6. O Hospital é uma instituicdo de saude em que se desenvolvem agdes preventivas e
de reabilitacdo integradas entre si e com a comunidade. O Hospital Universitario,
organizado com a sistematica de assisténcia progressiva € a instituicdo mais
diferenciada de um sistema regionalizado de saude, desempenhando relevante papel

na coordenacdo deste sistema pela pratica assistencial mais avangada.

A idéia inicial do projeto era a integracdo das areas médica e odontoldgica além de
fornecer orientacdo de higiene bucal para as criancas internadas e para Seus
pais/responsaveis.

A metodologia empregada foi a seguinte: anamnese com o intuito de registrar
informacOes sobre hébitos de higiene oral das criancas; orientacdo de higiene bucal e
entrega de Kits de higiene oral. Ja nesta fase do trabalho pode-se verificar a grande
satisfacdo e valorizagdo quando “as dentistas” as visitavam na enfermaria e distribuiam Kits
de higiene bucal.

Para maior motivacdo do paciente verificou-se a necessidade de inserir um método
mediador no atendimento das criangas para que houvesse uma maior interacdo paciente-
profissional, uma vez que as criangas que se encontram internadas possuem um grau
elevado de ansiedade e medo, assim como, estdo afetadas em sua integridade e

emocionalmente.

Na literatura sdo descritas varias formas e métodos de manejo de comportamento

odontopediatrico, dentre eles, a utilizacdo do brinquedo como recurso mediador.



Neste trabalho optou-se na utilizagdo do brinquedo como recurso mediador haja vista
que para a utilizacdo dos Desenhos-estorias de Walter Trinca faz-se necessario uma
abordagem psicanalitica, ou seja, que o profissional esteja apto a analisar os conteudos
emocionais da crianca e/ou que se realize um trabalho multiprofissional, com a participacdo

de profissionais habilitados.

3.2 Metodologia para levantamento dos dados

Neste capitulo serd descrita a metodologia empregada apresentando-se a pesquisa
bibliografica, a caracterizacdo da regido de estudo, anamnese, confec¢do do brinquedo,

atendimento odontoldgico, aspectos éticos.

3.2.1 Caracterizagao da regido de estudo

Neste estudo, participaram 50 criangas (4-10 anos) internadas na enfermaria pediatrica
do Hospital Universitario da Universidade Federal de Santa Catarina, no periodo de maio a
julho de 2005. O horario de realizacdo da pesquisa era ap6s as 17:00hs. devido ao fato da
ronda hospitalar j& ter sido realizada e da janta ser servida nesse horério. A orientacdo de

higiene bucal e a profilaxia eram realizadas apos a janta.

A escovacdo noturna é considerada como a mais importante, pois, durante a noite o
acumulo de placa bacteriana € maior em virtude da reducdo do fluxo salivar durante esse

periodo (CURY,2001).



No momento da pesquisa, 0s pais e/ou responsaveis pela crianca internada receberam
todo o esclarecimento sobre o trabalho e posteriormente quando da sua concordancia
preencheram e assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido. A partir de entéo
foi realizada a anamnese (Apéndice A). Vale ressaltar que além da cirurgid-dentista foram
envolvidos na pesquisa mais trés alunos da graduacdo em odontologia, os quais foram

previamente treinados para a execucao da pesquisa.

3.2.2 Anamnese

O exame clinico € o passo inicial para se realizar um tratamento, pelo qual o cirurgido-
dentista realizara a coleta de informacOes necessarias para realizar o diagnostico das
enfermidades de seus clientes, além de examinar extra e intra - oralmente as estruturas para

se estabelecer o progndstico e instituir o plano de tratamento (NEVES, 2001).

A anamnese apresenta como técnica o interrogatorio, a escuta e a forma mista. No
interrogatdrio o profissional conduz as perguntas; na escuta, 0 paciente relata com as suas
préprias palavras as suas preocupacdes pessoais; na forma mista ocorre uma combinagédo
das técnicas. Em média 70% do tempo destinado a anamnese deve ser destinado a escuta da

queixa e do relato do paciente (COLEMAN; NELSON, 1996).

Neste trabalho, ap6s a selecdo das criancas de acordo com a faixa etéaria pré-
determinada, as anamneses eram realizadas individualmente, com os pais e/ou responsaveis
presentes no local. Sua estrutura constituiu-se de um questionario cujo preenchimento era

realizado por um dos membros da equipe executora, conforme ilustrado na figura 1.



Apo6s a realizacdo da anamnese as criangas, assim como seus pais e/ou responsaveis
recebiam informacdes sobre a confec¢do do “brinquedo” e que ap6s a confeccdo todos
iriam brincar de “dentista”. Os pacientes eram entdo encaminhados para a sala de recreagdo
ou em outro espaco disponivel da enfermaria local onde o boneco iria ser confeccionado e o

atendimento propriamente dito realizado.

Figura 1: Membro da equipe executora esclarecendo

o trabalho a mae e realizando a anamnese.

Vale ressaltar que neste momento as criangas deixavam seus leitos para desfrutarem de
um momento de recreacgéo e distracdo, minimizando assim o seu sofrimento e permitindo

gue a mesma se sinta novamente um elemento ativo.

3.2.3 Confeccéo do “brinquedo”

A técnica utilizada baseou-se no trabalho desenvolvido por Amante et al. (2002) que

utilizou o brinquedo como recurso mediador no atendimento odontoldgico de pacientes



portadores de necessidades especiais a nivel ambulatorial, fazendo uso de caixas de sapato,

potes de margarina e copos descartaveis para a confeccdo do boneco.

O brinquedo utilizado neste trabalho foi baseado em técnicas de artesanato com a

utilizacédo de garrafas ““pet” de dois (2) litros (Anexo B), proposta por Gianini, (2003).

Eram dispostas sobre a mesa e fornecidas as criangas pecas pré-confeccionadas de
garrafa “pet”, fita crepe, canetas hidrocor, olhos plasticos para a confeccdo de bonecos, e,

dentes artificiais de resina acrilica, conforme ilustrado na figura 2.

Figura 2: Foto do material fornecido as criangas para a

confeccéo do “brinquedo”.

A partir deste momento os pacientes iniciavam a interacdo com o material e 0
boneco comecava a surgir. Inicialmente era montada a base com a pega rosqueavel que

compreendia 0 pescoco e mandibula do boneco. Conforme demonstrado na figura 3.

Observa-se nesse momento o grau de interacdo que a crianga passa a ter com 0s

profissionais para a confecgédo do brinquedo.



B\
Figura 3: Foto ilustrativa da montagem da base do

“brinquedo” pela crianca.

Em seguida, conforme observado na figura 4, com a fita crepe e a pega na cor verde
formava-se o restante da cabeca e a fixagdo dos olhos. Em alguns casos, quando da
limitacdo de movimentos em uma das méos, as mesmas solicitavam auxilio dos alunos que

ali se encontravam para a confecgdo do brinquedo.

Figura 4: Foto ilustrativa da montagem do restante da cabeca e

da fixacgéo dos olhos do “brinquedo” pela crianca.



Apds a montagem da cabega, a cera utilidade era fixada na abertura formada pelas
duas pecas ja fixadas para simular a gengiva e os dentes artificiais eram colocados sobre a

mesma, como ilustrado na figura 5.

Figura 5: Foto ilustrativa da montagem com cera utilidade e
dentes artificiais dos dentes e gengiva do “brinquedo” pela crianca.

Com as canetas hidrocor as criancas personalizavam seu boneco desenhando o
cabelo, a sobrancelha e o nariz. Ressalta-se que algumas criangas neste momento, se auto-

retratavam em seus bonecos, conforme figura 6.

Figura 6: Foto ilustrativa da montagem do “brinquedo”

finalizado pela crianca.



Durante toda a execugdo do boneco, assim como durante a simulacdo do
atendimento odontol6gico que serad descrito a seguir 0s pesquisadores, assim como, a mae

e/ou responsavel quando solicitados auxiliavam a crianga.

3.2.4 Atendimento odontoldgico

Apo6s a confeccdo do brinquedo, as criangas prestavam atendimento odontoldgico
profilatico ao boneco com a utilizacdo de um aparelho de baixa rotagdo portatil (Figura 7),
onde em forma de brincadeira passavam a assumir a funcdo de “dentista”, conforme ja

descrito anteriormente.

Figura 7: Foto ilustrativa da crianca prestando atendimento

odontoldgico profilatico no “brinquedo™.



Em seguida, ap6s a execucdo do atendimento no brinquedo os alunos participantes
do trabalho, davam inicio a assisténcia odontoldgica profilatica nas criancas da mesma
forma como fora realizado anteriormente no boneco. Ressalta-se que neste momento o
membro executor da equipe utilizada todos os equipamentos de protecdo individuais —

EPI’s necessarios para a realizagéo do atendimento (Figura 8).
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Figura 8: Foto ilustrativa da crianca recebendo atendimento
odontoldgico profilatico.

Finalizado o atendimento, conforme ilustra a figura 9, a crianca recebia um Kit de
higiene bucal e um questionario (Apéndice B) referente ao comportamento da crianca
durante a confeccdo do brinquedo e o atendimento odontoldgico profilético era realizado

com a mée/responsavel, juntamente com o membro da equipe que executou o atendimento.
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Figura 9: Foto ilustrativa da crianca recebendo o

kit de higiene bucal.

3.2.5 Aspectos éticos

Respeitando os aspectos éticos e legais, a presente pesquisa previamente a sua
realizac3o foi submetida & apreciacio do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC e aprovada conforme parecer no. 099/05

(Anexo C).

3.3 Metodologia estatistica para tratamento de dados

A andlise estatistica dos dados foi realizada por meio de anélise descritiva de freqliéncia
para avaliar o perfil do paciente atendido na enfermaria pediatrica (sexo, idade, motivo de
internacdo, historico odontoldgico, ingestdo diaria de agtcar, niUmero de escovacgdes diarias,

pessoa responsavel pela escovagdo, auséncia ou presenca de orientacdo prévia de higiene



bucal); a perspectiva da mae/responsadvel do comportamento da crianca frente ao
atendimento odontoldgico; analise do “brinquedo” como recurso mediador; comportamento
da crianca durante o atendimento odontolégico.

Ainda, para efeito de andlise das associa¢des entre duas respostas utilizou-se o teste de
associagdo qui-quadrado, em nivel de significancia de 5%, o qual permite testar a
significncia da associacdo entre duas variaveis qualitativas. Assim foram associadas as
variaveis ingestdo diaria de aglcar com orientacdo de higiene bucal, orientagdo de higiene
bucal com pessoa responsavel pela escovagdo e sexo da crianga com 0 comportamento

manifestado durante o atendimento odontoldgico.



4. RESULTADOS E DISCUSSAO

A utilizagdo do “brinquedo” como recurso mediador tem sido bastante discutida, assim

como o atendimento odontoldgico de criangas internadas.

Muitos autores como Krieger (2003); Toledo (1996); Salomon (2002) realizam estudos
com o objetivo de se estabelecer o “manejo ideal” durante o atendimento odontolégico

infantil. Estudos longitudinais indicam diferentes formas de abordagem para o manejo.

Analisando os questionarios que foram aplicados no presente trabalho observou-se uma

grande quantidade de resultados, os quais serdo analisados e discutidos a seguir.

4.1 Perfil do paciente atendido na enfermaria pediatrica

Neste estudo, das 50 criangas que participaram da pesquisa, 52%(26) eram do sexo
feminino e 48%(24) do sexo masculino.

Quanto a faixa etéria, a distribuicdo das frequéncias se encontra na figura 10,
apresentada a seguir, observou-se que 26%(13) das criangas tinham 4 anos, 30%(15) 5
anos, 16%(8) 6 anos, e, 28%(14) estavam na faixa etaria de 7 a 10 anos.

De acordo com Bastos; Peres; Ramires (2003) as criancas dessa idade j& se tornaram
fisicamente independentes, sendo que para 0s autores 0s recursos mais indicados para
serem utilizados com pacientes nessa faixa etaria sdo a mdsica, o teatro de fantoches,

cartazes, as brincadeiras e 0s macromodelos.
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Figura 10 — Distribuicdo por faixa etaria, das criangas internadas na enfermaria
pediatrica do HU/UFSC - maio/jul 2005.

Dentre os motivos da internacdo, as doencas respiratérias foram as mais frequentes
76%(38), seguidas pelos distdrbios hemorréagicos que corresponderam um total de 12%(6),
assim como, as outras patologias que também representaram 12%(6) dos casos. A

representacdo grafica do motivo da internacéo esta ilustrado na figura 11.

-

W doencas respiratorias
M distirbios hemorragicos
Ooutras patologias

Figura 11 — Representacdo grafica percentual do motivo de internagédo das criancgas
hospitalizadas na enfermaria pediatrica do pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.



Em relacdo ao historico odontoldgico, 38% (19) das criangas nunca tinham ido ao
dentista e 62% (31) ja tiveram acesso a tratamento odontoldgico. Ainda em relacdo as
criancas que ja haviam realizado tratamento odontoldgico, 49%(16) concluiram o
tratamento (Figura 12).

E interessante ressaltar o percentual relativamente elevado de pacientes que nunca

tiveram acesso ao atendimento odontolégico (38%).

W foi
M nao foi

Figura 12 - Distribuicdo percentual em relagéo ao histdrico
odontoldgico das criancas internadas na enfermaria
pediatrica do HU/UFSC - maio/jul 2005.

Quando os pais e/ou responsaveis foram questionados quanto a ingestdo diaria de
acucar das criancas, observou-se que 26%(13) possuiam uma alta ingestdo de acgucar,

seguidos de 30%(15) média e 44%(22) baixa (Figura 13).



HE média
O baixa

Figura 13 — Representacdo gréafica da taxa de ingestdo diaria de agUcar das criangas
hospitalizadas na enfermaria pediatrica do pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

Quando questionados em relagdo ao ndmero de escovagdes diarias, 58%(29)
responderam uma freqiiéncia de 3 escovacOes diarias, 26%(13) 2 escovacOes diarias,
12%(6) uma escovacdo diaria e, 4%(2) um total de 4 escovacdes diarias (Figura 14).

Destaca-se que o nimero de escovacgdes diarias relatadas pelos pais e/ou responsaveis
no momento da entrevista corresponde aquelas que eram realizadas em seus lares e ndo

durante o periodo de hospitalizacéo.
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20 H1X ao dia
Hl2X ao dia
15+ O3X ao dia
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Figura 14 — Distribui¢do do nimero de escovagdes diarias, das criangas
internadas na enfermaria pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.



Em relagdo a pessoa responsavel pela escovacdo didria da crianga, 84%(42)
responderam que a prépria crianca era quem realizava sua escovacgdo, em 16%(8) dos casos
a mée e/ou responsavel executam e/ou supervisionam a escovacgdo da crianca.

Este resultado vai contra a recomendacdo de alguns autores pesquisados como Bastos;
Peres e Ramires (2003) que preconizaram para essa faixa etaria a escovacgao supervisionada
por um responsavel, uma vez que, nessa idade as criangas ainda estdo aprendendo as
habilidades relacionadas a higiene geral e bucal e portanto ndo estdo aptas a realizarem a
sua propria escovacdo sem o auxilio e/ou supervisdo de um responsavel.

Sobre a orientacdo de higiene bucal, 48%(24) das criancgas ja haviam recebido algum
tipo de orientagdo, sendo que 52%(26) nunca tinham recebido qualquer tipo de orientagdo
de higiene bucal.

Os dados apresentados até o momento discorreram sobre o perfil do paciente

atendido na enfermaria pediatrica no periodo de maio a julho de 2005.

4.2 Perspectiva da mae/responsavel do comportamento da crianca frente ao

atendimento odontologico

Um ponto levantado na coleta de dados foi o parecer da mée/responsavel em relagdo
a perspectiva de comportamento da crianga durante o atendimento odontol6gico profilatico
na enfermaria pediatrica.

Como pode ser observado na figura 15, 66%(33) dos entrevistados responderam que
a crianga iria cooperar bem durante o atendimento odontolégico na enfermaria pediatrica,

seguido de 6%(3) cooperando razoavelmente, 8%(4) indiferentes, 8%(4) criando muita de



dificuldade e finalmente 12%(6) responderam que o paciente iria criar pouca dificuldade

durante o atendimento.
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35+ =
30- l cooperando bem
25 W cooperando
razoavelmente
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Figura 15 — Perspectiva da mae/responsavel em relacdo ao comportamento da criancas
durante o atendimento odontoldgico profilatico, das criancas internadas
na enfermaria pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

A seguir serdo analisadas e discutidas as variaveis em relacdo a utilizacdo do

“brinquedo” como recurso mediador durante o atendimento odontologico profilatico.

4.3 Analise do “brinquedo” como recurso mediador

A figura 16 representa os dados com relacdo ao método utilizado como mediador para o
atendimento odontologico profilatico. Em relacdo a populacdo estudada os alunos
responderam que em 84%(42) das criancas atendidas o metodo utilizado atuou
efetivamente como um instrumento mediador para o atendimento odontolégico e, para

16%(8) das criancas 0 método ndo foi um recurso mediador.



Isto est4 de acordo com Guedes-Pinto et al. (1991), Bonecker (2001) e Oliveira (2001)
que relataram que o condicionamento da crianga quando embasado em associacbes com
objetos da pratica e com o mundo imaginario da crianga, faz com que a mesma se sinta
confiante e aceite com uma maior facilidade o atendimento odontoldgico.

Dentre 0s 16%(8) das criangas que o brinquedo ndo atuou como recurso mediador, 0s
fatores sexo e idade ndo foram estatisticamente significantes, para o teste qui-quadrado em
nivel de 5% de significancia, como fatores causais da ndo-colaboracgdo da crianga durante o

atendimento.

Figura 16 — Distribui¢do percentual das respostas dadas pelos alunos
com relagdo ao método utilizado como mediador para o atendimento
odontoldgico profilatico, das criangas internadas na enfermaria pediatrica
do HU/UFSC — maio/jul 2005.

Quanto ao fato da crianca se sentir a vontade durante a confec¢do do brinquedo, em
76%(38) dos casos a crianga se sentiu a vontade durante a confeccdo do brinquedo,

enquanto em 24%(12) foi percebido que a crianca nédo estava a vontade para a confeccéo.



Weiss (1997) demonstrou que para as criangas, quando o objeto é construido por ela
sera tratado com afeicdo. O brinquedo confeccionado com material de sucata € resultado de
um trabalho de transformacdo, onde da juncdo de véarios materiais um brinquedo é
construido.

Conforme Oliveira (1999) alguns cuidados quando da relagdo crianca-brinquedo
devem ser tomados. O brincar deve ser divertido, prazeroso e ndo tarefa. Além disso o
brinquedo deve estar de acordo com o interesse da crianga.

Os dados apresentados na figura 17 reforcam os dizeres de Oliveira(1999) quando
observa-se que o brinquedo despertou interesse em 86%(43) das criancas que participaram

do trabalho e somente em 14%(7) n&o despertou interesse.

Figura 17 — Distribuicdo das respostas dadas pelos alunos em relagéo ao
interesse da crianca pelo brinquedo para o atendimento odontolégico
profilatico, das criangas internadas na enfermaria
pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.



Ja em relacdo a criagdo de um vinculo crianca-brinquedo foi observado que em
56%(28) das criancas percebeu-se algum sinal de vinculo crianca-brinquedo e em 44%(22)
dos casos a criacdo de um vinculo ndo pode ser observado.

Autores como Almeida(1998), Bonecker(2001) e Seger (1992) relataram que o
brinquedo é o elemento simbdlico da realidade em que a crianca vive. Atraves da utilizacéo
dele a crianca pode reproduzir situa¢des penosas, traumaticas, assim como, prazerosas. Tais
situacOes sédo vivenciadas diariamente pela crianca internada em enfermarias sustentando a
hipotese de que o brinquedo contribui para o atendimento odontologico dos pacientes
internados na enfermaria pediétrica.

Observou-se que mesmo o brinquedo sendo um recurso mediador e um elemento
simbdlico da realidade, a criangca ndo se sentiu a vontade em ficar com o brinquedo e leva-
lo para casa.

Com o intuito da inser¢do do atendimento odontoldgico profilatico na enfermaria
pediatrica, os alunos, assim como a enfermeira da equipe de enfermagem foram
questionados se consideravam a enfermaria pedidtrica um local apropriado para a
realizacdo de atendimento odontoldgico profilatico.

Convém ressaltar que a equipe de enfermagem que atua na divisdo da enfermaria
pediatrica do HU/UFSC é composta na maioria das vezes por uma enfermeira e cinco

técnicos de enfermagem.

Como enfermeira da equipe de enfermagem que acompanhou o trabalho tem-se a
Prof®. MSc. Ivana Fossari, a qual, quando solicitada a dar um parecer sobre o trabalho

desenvolvido, foi muito receptiva e disposta a responder todos 0s questionamentos além de



expor a opinido de toda a equipe de enfermagem sobre a “ida” dos dentistas e a realizacdo

do atendimento na enfermaria pediatrica.

A Prof®. Ivana ressaltou : ““O trabalho desenvolvido sem divida deve ser implantado
como uma prética rotineira no hospital. Além de representar uma atividade de grande
cunho social faz também com que a ocorra uma melhora na auto-estima das criangas que
ali se encontram internadas”. Relatou ainda que os membros participantes da pesquisa sao
simpaéticos, educados e, ndo medem esforgos para tratar bem as criancas.

Em relacdo as respostas dadas pelos alunos, obteve-se 92%(46) de resposta
positivas e 5%(10) de resposta negativas em relacdo ao local conforme representado na

figura 18.
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Figura 18 — Distribuicao percentual das respostas dadas pelos alunos com
relagdo a enfermaria ser um local apropriado para a realizacio de
atendimento odontoldgico profilatico, das criancas internadas
na enfermaria pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

Tal resultado vai de acordo com Weiss(1997) o qual relata em seu trabalhos que a
crianca ndo necessita de grandes espacos para as suas brincadeiras, e sim, de um local o

qual se sinta dona e a vontade para brincar.



4.4 Comportamento da crian¢a durante o atendimento odontolégico

Com relacdo ao comportamento da crianca durante o atendimento odontolégico, a
figura 19 apresenta o nimero de criancas em relacdo com o seu comportamento durante o
atendimento odontoldgico profilatico. Das 50 criangas que participaram da pesquisa,
84%(42) permitiram o atendimento completo, 10%(5) choraram e mesmo assim permitiram
e 6%(3) choraram e ndo permitiram o atendimento odontoldgico profilatico.

Este resultado € concordante com as observacdes realizadas por Krieger (2003) e,
Collet; Oliveira (1999) onde os autores observaram que a utilizacdo da ludoterapia no

atendimento odontopediatrico tem se mostrado um instrumento efetivo.
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Figura 19 — Distribuicdo das criancas em relagdo ao comportamento durante
o atendimento odontolégico profilatico, das criangas internadas na
enfermaria pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

A mae e/ou responsavel apos o acompanhamento durante o atendimento odontol6gico

foram questionadas sobre a conduta das criangas que participaram da pesquisa, e, relataram



em 42%(24) que as criangas melhoraram sua conduta de comportamento durante o
atendimento odontol6gico com a utilizacdo do método mediador, em 44%(22) mantiveram
bom comportamento, e, em 8%(4) mantiveram mau comportamento, sendo que nenhuma
crianga piorou o seu comportamento com a utilizacdo do método mediador conforme

representado na figura 20.
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Figura 20 — Distribuicdo das criancas em relagdo a uma melhora na sua postura
durante o atendimento odontoldgico profilatico com a utilizacao
do método mediador, das criangas internadas na enfermaria
pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

Os pais e/ou responsaveis presente durante todo o procedimento foram questionados
sobre a insercdo e a execucdo do atendimento odontolégico profilatico na enfermaria
pediatrica, conforme representado na figura 21. Um total de 84%(42) dos pais responderam
que consideram esse tipo de trabalho excelente, sequidos de 10%(5) que consideraram o

trabalho bom e 6%(3) que ndo consideram interessante a iniciativa.



Esses dados vao de acordo com Kramer, Feldens e Romano (1997), Sheiham (2004)
os quais defendem que as orientacdes de higiene bucal ndo visam somente a satde oral da

crianca, mas também uma melhora na sua qualidade de vida.

H excelente
B bom
Oregular

Figura 21 — Opinido dos pais e/ou responsaveis sobre o atendimento
odontoldgico profilatico, das criangas internadas na enfermaria
pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

Sabe-se que o comportamento da crianga durante o atendimento odontolégico pode
estar relacionado com diversos fatores, como por exemplo a faixa etéria.

Verificando a relacdo de alguns fatores pesquisados no trabalho e o comportamento da
crianca durante o atendimento odontoldgico profilatico estes serdo inter-relacionados e
discutidos a seguir.

A figura 22 apresenta os dados coletados em relagdo a ingestdo diéria de acUcar e
orientacdo de higiene bucal. Percebe-se que das criangas com alta taxa de ingestdo de

acucar diéria, a maioria ndo haviam tido anteriormente orientacdo de higiene bucal. Em



contrapartida, as criancas que ja haviam tido uma orientacdo de higiene oral anterior,

apresentavam um indice menor de criangas com alta taxa de ingestao de agucar.
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Figura 22 — Inter-relagdo da freqiiéncia de ingestdo de agucar e a
orientacdo de higiene oral, das criancas internadas na enfermaria
pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

Estatisticamente, quando correlaciona-se a orientacdo de higiene bucal com o
consumo diério de acgucar, verifica-se que quando as criangas, assim como seus pais e/ou
responsaveis possuem alguma orientacdo de higiene bucal, o consumo diario de agUcar
diminui p< 0,05 para o teste qui-quadrado, destacando a importancia da orientacdo de
higiene oral em criangas.

A figura 23 relaciona a orientacdo de higiene bucal com a pessoa responsavel pela
escovacdo da crianca. Observando os resultados, foi possivel identificar que ndo houve uma

diferenca estatisticamente significante para a amostra pesquisada com relacdo ao



responsavel pela escovacgdo e a orientagdo de higiene bucal, porém vale ressaltar o elevado

namero de criancas responsaveis pela sua escovagdo sem a supervisao de um responsavel.
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Figura 23 — Inter-relacdo da orientacdo de higiene bucal e pessoa responsavel
pela escovacdo, das criangas internadas na enfermaria
pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

Outro fator que ndo resultou em um valor qui-quadrado significativo foi a inter-

relacdo do sexo da crianca e 0 seu comportamento manifestado durante o atendimento

odontoldgico profilatico, para a grupo pesquisado conforme ilustrado na figura 24.

Observa-se ainda que tanto os meninos, quanto as meninas para a populacéo

estudada quando atendidos com a utilizacdo do método mediador na sua maioria 84%(42)

permitiram o atendimento odontoldgico profilatico na enfermaria.
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Figura 24 — Inter-relacéo do sexo da crianca e o comportamento manifestado
durante o atendimento odontolégico profilatico, das criancas internadas
na enfermaria pediatrica do HU/UFSC — maio/jul 2005.

Vale a pena destacar que a utilizagdo do brinquedo mostrou-se um método mediador
de comportamento na grande maioria da populacdo estudada 84%(42), indo de acordo com
Barbosa e Toledo(2003) os quais ressaltaram que o profissional antes de fazer uso de
técnicas aversivas para controle de comportamento deve tentar utilizar técnicas nao-
aversivas, haja vista que as mesmas tem se mostrado eficientes e aceitas pela grande

maioria dos pacientes.



5. CONSIDERACOES FINAIS

Apos a andlise e discussdo dos dados podem-se destacar algumas consideragdes a
cerca da utilizacdo do “brinquedo” como recurso mediador para a promocao de salde bucal
em pacientes internados na enfermaria pediatrica do HU/UFSC para o periodo de maio a

julho de 2005, contribuindo na defini¢do das conclusdes e recomendacges deste trabalho.

5.1 Conclusdes

Esse estudo permitiu identificar a necessidade de atendimento odontolégico na
Enfermaria Pediatrica do Hospital Universitario como uma maneira de contribuir para a
melhoria das condi¢cbes de salde bucal do paciente internado, proporcionando a
humanizacdo do atendimento. Durante a anamnese observou-se que 0s pais e/ou
responsaveis foram receptivos e colaboraram com o desenvolvimento da pesquisa,
reconhecendo sua utilidade e importancia.

Como método mediador foi estabelecido a utilizagdo do “brinquedo” objetivando a
educacdo para a promoc¢do de saude. Pode-se concluir que este método mostrou-se ser
indicado para o ambiente da enfermaria pediatrica, uma vez que o mesmo é de facil
execucao e aplicacao.

Analisando a aplicagcdo do método utilizado, destaca-se que o0 “brinquedo” mostrou-
se um método mediador em 84%(42) das criangas participantes do estudo e na faixa etaria

entre 4 e 10 anos. 84%(42) dos pais responderam que consideram esse tipo de trabalho



excelente, seguidos de 10%(5) que consideraram o trabalho bom, confirmando a
importancia da aplicacdo deste método.

Conclui-se que quando as criangas, assim como Seus pais e/ou responsaveis,
possuem alguma orientacdo de higiene bucal, o consumo diario de aclcar diminui
significativamente, destacando a importancia da orientacao de higiene oral em criancas.

Contudo, pode-se propor, também, o desenvolvimento de acdes de sensibilizacdo e
capacitacdo de cirurgides-dentistas para que possam atuar como promotores de salde,
assim como uma maior interacdo com todos os profissionais da area da satde, como, por

exemplo, psicologos e nutricionistas.

5.2 Recomendacdes para a Instituicdo

Dentre as recomendac0es para a institui¢do, algumas podem ser destacadas:

a) que o projeto de extensdo continue, uma vez que se tem 0 apoio de empresas
nesta atividade, as quais fornecem os Kits de higiene bucal para a sua realizagéo;

b) verificar a possibilidade de instalacdo de um escovédromo para que a escovacgao
torne-se um habito e rotina dentro do ambiente da enfermaria pediatrica.

c) treinar a equipe de salde dentro dos principios da Politica Nacional de

Humanizagéo — PNH.
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