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Resumo

CORREA, Marcos Britto. Uso e Necessidade de Protese Dentaria aos 24
anos numa coorte de nascimentos: prevaléncia e fatores associados.
2009. 52p. Dissertagcao de Mestrado — Programa de Po6s Graduagdo em
Odontologia da Universidade Federal de Pelotas.

O objetivo do presente estudo foi verificar a prevaléncia do uso e da
necessidade de prétese dentaria em uma populagédo de adultos jovens e avaliar
sua associacdo com a trajetéria econdbmica das familias, as condigbes de
saude bucal e de utilizagdo de servigos odontolégicos ao longo da vida do
individuo. Em 1982, todos os nascimentos hospitalares ocorridos em Pelotas
foram identificados e estes individuos foram acompanhados por inumeras
vezes. Em 2006, uma amostra de 720 individuos pertencentes a esta coorte foi
visitada para realizagcdo de exame bucal e aplicagdo de questionario incluindo
questdes de uso de servicos odontolégicos, habitos e comportamentos
relativos a saude bucal. Foi calculada a prevaléncia dos desfechos e utilizada
Regressdo de Poisson para estimar os fatores de risco a necessidade de
prétese. A prevaléncia de necessidade e uso de protese foi de 29,7% e 2,1%
respectivamente. A analise multivaridvel mostrou que a trajetéria de pobreza
sempre ao longo da vida [RP= 1,56 1C95% (1,08-2,26)], a baixa escolaridade
materna ao nascer (p=0,023), a baixa renda familiar ao nascimento [RP= 1,37
(1,01-1,86)], a ndo recepgéao de instrugdo de higiene oral por parte do dentista
aos 15 anos [RP=1,64 1C95% (1,11-2,41)] e a presenga de carie pelo CPO-D
(p<0,001) foram associadas a necessidade de protese aos 24 anos. Os
resultados deste estudo suportam a hipotese que fatores socioeconémicos,
comportamentais e determinantes clinicos estdo associados a necessidade de
prétese dentaria.

Palavras chaves: estudos epidemioldgicos, levantamentos de saude bucal,

prétese dentaria, fatores de risco.



Abstract

This study aimed to investigate the prevalence of use and needs of dental
prosthesis at age 24 and determinants of needs of dental prosthesis in this
population. The study was nested in a population-based birth cohort started in
1982 in Pelotas, Brazil. A representative sample of 720 young adults was
evaluated. Dental examinations and interviews were performed at 15 and 24
years old. Use and need of prosthesis was the outcome. Exploratory variables
included demographic and socioeconomic (at birth, 15 and 24 years old), oral
health and dental service utilization patterns (at ages 15 and 24). Prevalence of
outcomes was calculated and Poisson Regression was used to determine risk
factors to needs of dental prosthesis. The prevalence of use and needs of
dental prosthesis was 2.08% and 29.72%, respectively. Multivariable analysis
showed that poorest family socioeconomic trajectory [PR= 1.56 1C95% (1.08-
2.26)], lower mother’s educational level at children birth (p=0.023), lower family
income at children birth [RP= 1.37 (1.01-1.86)], no oral hygiene instruction by
the dentist [RP=1.64 IC95% (1.11-2.41)] and caries presence (high DMFT
tertile) (p<0,001) were associated with prosthetic treatment needs. The results
of this study support the hypothesis that socieconomic, behavioral and clinical
determinants were associated to the need of dental prosthesis.

Key words: Epidemiology, Dental Health Surveys, Cohort Studies, Dental
Prosthesis.
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Projeto de Pesquisa: Uso e necessidade de protese em adultos jovens

numa coorte de nascimentos.

INTRODUCAO:

Ao longo de décadas, a carie dentaria tem sido considerada como o
principal problema de saude publica no que se refere a saude bucal. Isto se
deve ao fato de que esta € uma das doencas mais comuns da infancia,
considerada como importante causa da dor de origem dentaria e da ocorréncia
de perda dentaria, em seu estagio mais avangado. (SUSIN et al., 2005;
SELWITZ et al., 2007).

As perdas dentarias constituem-se hoje como uma marca de
desigualdade social, diminuem a capacidade mastigatéria, dificultam e limitam
a alimentacao, afetam a fonagao e causam danos estéticos que podem levar a
disturbios psicolégicos (BARBATO et al.,, 2007). Esse conjunto de
repercussdées no cotidiano das pessoas contribui para uma redugao na
qualidade de vida das mesmas (DOLAN et al., 2001).

Existem na literatura diversos estudos de prevaléncia de perda dentaria
e fatores de risco associados. Os principais preditores para ocorréncia de
perda de elementos dentarios sdo a perda de insercdo Ossea, mobilidade
severa do dente e a presenga de carie (BAELUM et al., 1997, CORTELLI et al.
2001). Entretanto, outros fatores também estdo relacionados a ocorréncia
deste desfecho, entre eles, o local de moradia, idade, nivel s6cio-econémico,

grau de escolaridade, e dificuldade de acesso a servicos odontoldgicos.



(BARBATO et al., 2007; CHATRCHAIWIWATANA, 2007; HAUGEJORDEN et
al., 2003; SUSIN et al., 2005; SUSIN et al., 2006; TURRELL et al., 2007).

Se por um lado tém-se grande numero de publicagdes sobre perda
dentaria na populacdo adulta ou entre idosos, ha caréncia de informacgdes
acerca destes dados em populagbes de adultos jovens. Sabe-se que a carie
dentaria é a principal causa de perda de elementos dentarios nesta populacéo
(BURT et al., 1990). Em um dos poucos trabalhos brasileiros, Susin et al., em
2006, realizaram estudo de prevaléncia e fatores de risco em adultos jovens na
regido metropolitana de Porto Alegre, Sul do Brasil e verificaram que 44,8%
dos individuos pertencentes a faixa etaria dos 15 aos 29 anos apresentavam
perda de, ao menos, um elemento dentario. Os fatores associados ao desfecho
foram a carie dentaria, doenca periodontal, idade e nivel socio econémico.
Encontraram ainda, que os dentes mais comummente perdidos nesta
populacao foram os primeiros molares.

Apesar de estar demonstrada a alta prevaléncia de perdas dentarias na
populagao, ainda ha, em nosso pais, uma grande deficiéncia no que se refere a
reabilitacdo protética destas perdas. A Organizacdo Mundial da Saude
recomenda a utilizacdo de um indicador que denomina Uso e Necessidade de
Protese como forma de avaliar, além da perda dentaria, a propor¢cdo da
populacdo que tém acesso ao tratamento protético e que necessita de
reabilitacdo (WHO, 1997). Este indicador, porém, tem sido pouco utilizado em
levantamentos epidemiolégicos de saude bucal.

Estudo realizado na Alemanha encontrou uma necessidade de
tratamento protético de 34% na faixa etaria dos 15 aos 24 anos, sendo que

25% necessitavam coroas unitarias. (WALTER et al., 2001) No Brasil, os
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unicos estudos que verificaram o uso e necessidade de protese na populacao
jovem foram os levantamentos de Saude Bucal realizados pelo Ministério da
Saude. O ultimo, realizado em 2002/2003 e publicado em 2004, revelou que,
na populagdo compreendida na faixa etaria dos 15 aos 19 anos, 8,46% dos
individuos necessitam de algum tipo de protese sendo que 4,73% de uma
protese fixa ou removivel de um elemento. Em contrapartida, o mesmo estudo
revela que nesta faixa etaria apenas 1,88% da populagao utiliza algum tipo de
protese, demonstrando a alta demanda existente em nosso pais por este tipo
de reabilitacao.

Dentro deste contexto, estudos epidemioldgicos fazem-se necessarios, a
fim de ampliar a disponibilidade de dados referentes ao uso e necessidade de
protese da populagéo jovem brasileira e elucidar os principais fatores de risco
associados a este indicador.

O modelo tedrico do Ciclo Vital tem buscado explicar a relagdo causal
entre exposi¢coes e desfechos, em que fatores intrinsecos (individuais) e
extrinsecos (ambientais), experimentados ao longo da vida, sdo estudados
conjuntamente (NICOLAU et al.,, 2003). Como a necessidade de proétese
dentaria em adultos jovens é determinada principalmente pela perda dentaria
decorrente de carie, a qual € uma doenca crdnica, parece adequado estudar a
relacdo de experiéncias ocorridas ao longo da vida com o0 uso e a necessidade
de prétese dos individuos.

Desenhos observacionais, como o de coortes prospectivas de
nascimentos, permitem que se obtenham dados confidveis com relacdo as
exposi¢cées ocorridas ao longo da vida dos individuos, o que é dificil de

investigar através de outros desenhos de estudo (VICTORA, et al. 2006).
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Exposicdes relacionadas ao comeco da vida podem estar relacionadas com as
doencas bucais que levam a perda dentaria precoce e a necessidade de
utilizacao de proétese.

Apenas trés estudos de coorte de nascimentos no mundo permanecem
em atividade estudando condicbes de saude bucal e fatores de risco
associados, sendo que ainda ndo ha dados disponiveis acerca do uso e
necessidade de protese nessas populagdes. O estudo multidisciplinar de saude
e desenvolvimento de Dunedin, Nova Zeléndia, € um dos estudos de coorte e
incluiu todas as criangas nascidas na unica maternidade da cidade entre os
dias primeiro de abril de 1972 e 31 de margo de 1973 (BROADBENT et al.
2008). Os outros dois estudos s&o as coortes de nascidos vivos em Pelotas,
RS, que acompanharam todas as criangas nascidas em 1982 (n= 5.914) e em
1993 (n=5.249). Na coorte de 1982 multiplos desfechos de saude bucal e
exposicoes a eles relacionadas foram investigados domiciliarmente em dois
estudos especificos realizados aos 15 e aos 24 anos de idade.

A partir destes estudos novas teorias tém surgido na tentativa de
explicar a influéncia de fatores comportamentais, demograficos, culturais e
sécio-econdmicos na saude bucal dos individuos. Dentro deste contexto, tém-
se estudado o papel da trajetdria socio econémica familiar ao longo da vida,
como determinante de condigdes de saude bucal (PERES et al.,, 2007;
THOMSON et al., 2004). Através destas anadlises encontrou-se que o nivel
socio econdmico presente na familia no momento do nascimento do individuo
influencia de forma significante algumas condi¢des de saude bucal do mesmo
no futuro, como carie dentaria, mesmo que estas condicdes sofram alteracdes

no curso de sua vida. Desta forma torna-se fundamental continuar estudando a
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influéncia desta trajetéria em outras condigdes bucais, como o uso e

necessidade de protese.

OBJETIVO

O objetivo do presente estudo é verificar a prevaléncia de uso e de
necessidade de prétese dentaria em uma populagdo de adultos jovens, com
idade de 24 anos, pertencentes a uma coorte prospectiva de nascimentos, e
testar a associagcao desta prevaléncia com possiveis fatores de risco, como
género, raga, trajetéria sécio econbmica, escolaridade da mae, ataque de carie

aos 15 anos e uso de servigos odontologicos.
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POPULACAO E METODOS.

Consideracgfes iniciais.

Pelotas € uma cidade de médio porte, com cerca de 339.934 habitantes,
dos quais 26.878 pertencem ao grupo de faixa etaria entre 20 e 24 anos. A
cidade é podlo regional do sul do estado do Rio Grande do Sul, tendo sua

economia baseada na industria da alimentagao e nos servigos. (IBGE, 2004)

Tipo de estudo.

O delineamento deste estudo é de uma coorte prospectiva de
nascimentos no ano de 1982 na zona urbana de Pelotas. O estudo iniciou com
as 6.011 criancas nascidas nos trés hospitais maternidade entdo existentes na
cidade. Os 5.914 nascidos vivos foram pesados, as maes foram pesadas e
medidas além de entrevistadas através de um questionario padronizado com
perguntas acerca de variaveis socioeconémicas, demograficas, reprodutivas,
comportamentais, assistenciais e sobre morbidade (VICTORA et al. 2003).

Em 1997, quando as criangcas da coorte completaram 15 anos de
idade, foi desenvolvido um estudo transversal sobre saude bucal (ESB),
inserido no estudo de coorte de nascidos vivos de 1982.

A partir do universo de uma sub-amostra de 1.100 individuos
originados dos nascidos vivos em 1982, em Pelotas, RS, foi obtida uma
amostra probabilistica, aleatdria, de 900 criancas. O ESB foi composto de
aplicagcdo de um questionario e de exames odontolégicos.

Os 888 adolescentes participantes do estudo realizado em 1997 foram

contatados para serem visitados em seus domicilios em 2006 visando a
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realizacdo de novas entrevistas e exames odontoldgicos, com protocolo similar
ao do estudo de 1997.

Para obtencdo das informacdes necessarias foi elaborado um
questionario contendo perguntas referentes ao acesso a servigos
odontoldgicos, a episddios de dor de origem dental e aos habitos
comportamentais relacionados a higiene bucal. Além disso, no exame clinico
foram coletadas informagdes sobre carie dentaria, sangramento e calculo
gengival, bolsa periodontal, lesdes bucais, uso e necessidade de protese
dentaria e qualidade das restauracbes em dentes posteriores.

Os exames odontolégicos foram realizados por sete examinadores,
dentistas da Universidade Federal de Pelotas, e sete
entrevistadores/anotadores, os quais formavam duplas, onde o anotador
realizava as entrevistas. Todos o0s examinadores e entrevistadores foram
calibrados seguindo metodologia previamente descrita (PERES et al. 2001).

No final do estudo, contando as perdas e as recusas, foi realizada

avaliagdo da saude do trabalhador e odontolégica em 720 individuos.

Desfecho estudado:

Um dos desfechos avaliados em 2006 foi o uso e necessidade de
prétese dos individuos, o qual leva em consideragdo a presenca de espacgos
protéticos. Um mesmo individuo pode estar usando e, ao mesmo tempo,
necessitar prétese(s). Foi considerado o uso e necessidade de prétese para os
arcos superior e inferior segundo os critérios em anexo. (ANEXO 1)

O exame bucal foi executado apds consentimento livre e esclarecido do

individuo. Para realizacdo do exame os 7 examinadores utilizavam avental,
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mascara, gorro e luvas descartaveis, luz artificial adaptada a cabega do
examinador, espelho bucal e sonda periodontal CPI, sendo os dois ultimos
previamente autoclavados. Toda a equipe se reunia semanalmente para
discutir e solucionar eventuais problemas verificados no estudo de campo. O
controle de qualidade foi realizado em 10% da amostra, repetindo-se algumas

perguntas ja respondidas ao entrevistador.

Exposicbes estudadas:

Para analise das variaveis independentes com a variavel desfecho serao
utilizados dados dos diversos estudos realizados anteriormente na amostra em
estudo seguindo prévia categorizagao (Tabela 1). A variavel cor da pele sera
categorizada em brancos/amarelos, pardos e negros. Para escolaridade
materna ao nascer sera considerado o numero de anos de estudo da mée e a
seqguir a variavel sera categorizada em até 4 anos de estudo, entre 5 e 8 anos
de estudo e mais de 8 anos de estudo. O acesso a agua fluoretada ao nascer
foi verificado pela presenga ou ndo de agua encanada na residéncia familiar.

A variavel renda familiar nos diferentes periodos da vida dos individuos
foi coletada e categorizada por quantidade de salarios minimos recebidos pela
familia (0 =<1;1=11a3,0;2=3,1a6,0;3=6,1a10 e 4 =>10) segundo
classificagao ja utilizada em outros estudos nesta mesma coorte (Barros, et al.,
2006; Peres et al., 2007).

Quanto a utilizagdo de servigos odontologicos a mesma foi obtida
através das perguntas “Tu consultaste com o dentista nos ultimos 12 meses?”

e “Onde consultaste a ultima vez?”.
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Trés formas distintas de categorizagdo serao utilizadas para a variavel

carie. A mesma foi coletada através do CPO-D, o qual sera analisado de forma

dicotdmica (CPO-D = 0 ou 21), e dividindo o CPO-D em tercis e quartis.

Tabela 1. Categorizacdo das variaveis independentes.

Variavel Tipo Categoria/Cdodigo
Cor da pele Categorica politbmica Branco =0
Pardo =1
Preto = 2
Sexo Categorica Dicotbmica  Feminino =0

Escolaridade materna

Acesso a agua F ao
nascer
Renda

nascimento, aos 15 e

Familiar ao

aos 24 anos

Utilizacdo de servicos
odontolégicos no ultimo
ano aos 15 e 24 anos
Orientacdo de higiene
bucal pelo dentista aos
15 anos

Tipo de servigo utilizado

aos 15 e 24 anos

Carie aos 15 anos

Categorica Ordinal

Categodrica Dicotomica

Categorica Dicotébmica

Categorica Dicotébmica

Categodrica Dicotomica

Categorica Nominal

Categorica Dicotébmica

Masculino = 1

12 ou mais anos de

estudo =0
De 9 a 11 anos de
estudo = 1

De 5 a 8 anos de estudo
=2

Até 4 anos de estudo = 3
Com agua encanada =0

Sem agua encanada = 1

2° e 3° tercis de renda

familiar =0
1° tercil = 1
Sim=0
Néo =1
Sim=0
Néo = 1

Particular = 0
Convénio = 1
Publico = 2
0=CPODiguala 0
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1=CPOD =1
Categorica Ordinal CPOD em tercis
Categorica Ordinal CPOD em quartis

Analise dos dados:
Analise descritiva e bivariada

Os dados serao organizados em um banco de dados, utilizando o
software Statistical Package for Social Sciences (SPSS), versao 10.0. Sera
realizada a descricdo das frequéncias absolutas e relativas e calculada a
prevaléncia das variaveis desfecho. Apds a associacdo entre desfecho e
exposicoes sera testada utilizando analise bivariada (testes Qui-quadrado),

estimando-se as razdes de prevaléncia e seus intervalos de confianga em 95%.

Anélise multivariada

Para analise multivariada, faz-se necessaria a construgdo de um modelo
tedrico hierarquico (Figura 1), onde as variaveis independentes sdo ordenadas
em blocos que determinam a entrada das mesmas na analise estatistica. Este
modelo deve descrever a relagao hierarquica existente entre os fatores de
risco.

No presente estudo o modelo hierarquico constou de cinco blocos. As
variaveis demograficas (cor da pele, género) e as variaveis socio-econémicas
ao nascimento (escolaridade materna, renda familiar) foram agrupadas nos
primeiros blocos de forma que se situassem na posicdao mais distal em relagao
aos desfechos. Sabe-se que género e cor da pele influenciam no nivel sdcio-
econdmico (Barbato, 2007). De igual forma, a escolaridade materna e a renda

familiar limitam a utilizagcdo de servigos de saude (Barros & Bertoldi, 2002).
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Ainda, pessoas com menor nivel sécio-econdmico desde os primeiros estagios
da vida estdo mais suscetiveis a ocorréncia de carie e perda dentaria
(Thomson et al., 2004; Peres et al., 2007). Podemos admitir também, que o uso
e necessidade de protese dependem diretamente da ocorréncia de perda
dentaria, a qual, em pacientes jovens, € causada em sua maioria pela presenga
de carie (Susin et al., 2006). Importante considerarmos a carie como um
processo passivel de prevengdo e controle em qualquer estagio de
desenvolvimento (Selwitz et al., 2007), desta forma, a trajetéria sdcio-
econdmica ao longo da vida do individuo pode estar relacionada a mudancgas
em seu estado de saude (Barros, et al., 2006; Peres et al., 2007), podendo
originar mudancas nos habitos de higiene e no acesso a servigos e
consequentemente atuando na ocorréncia de perda dentaria e no uso e

necessidade de proétese.



BLOCO 1

Cor da pele do individuo Género

|

BLOCO 2
Escolaridade materna ao Acesso a agua ao
Renda familiar ao nascer nascer nascer

'

BLOCO 3

Renda familiar aos 15 Utilizagao servigos odontolégicos
anos aos 15 anos

.

BLOCO 4

Carie aos 15 anos

.

BLOCO 5

Renda familiar aos 24 Utilizacao servicos odontoldgicos
anos aos 24 anos

'

Uso e necessidade de Prétese

Figura 1. Modelo de analise tedrico hierarquico para os desfechos uso e

necessidade de protese e as variaveis independentes estudadas.
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Orcamento:

Item Quantidade Valor (Reais)

Espatulas de madeira 6 pacotes 10,80

Gaze 1pacote 25,00

Caixas de metal 4 unidades 218,80

Material para autoclavagem 400 pecas 720,00

Lanternas portateis para exame 4 unidades 60,00

Pilhas 20 unidades 80,00

Luvas 8 caixas 106,40

Toucas 60 unidades 75,00

Toalhas de papel 10 rolos 20,00

Jalecos 8 unidades 160,00

Sacos de lixo 90 unidades 20,00

Escovas de dente 400 1.600,00
unidades

Dentifricios 400 tubos 800,00

Maquina fotografica digital para registro das 1 unidade 3.500,00

atividades Nikon Coolpix 4300

Conjunto de pilhas recarregaveis, carregador, 1 conjunto 2.100,00

jogo de espelhos intra oral, afastadores, cartdao

de memodria, camera, cabo USB, cabo para

tomadas macro

Flash macro cool light SL-1 1 unidade 613,00

Passagem aérea Floriandpolis/Porto 4 1.280,00

Alegre/Florianépolis passagens

Passagem rodoviaria Porto Alegre/Pelotas/Porto 4 400,00

Alegre passagens

Computador notebook A928 pentium 4 28Ghz, 1 unidade 4.179,00

512 MB HD30 CDRW

Impressora Laser HP 3300 1 unidade 1.999,00

Diarias para os dias de treinamento, calibragéo 55 dias 6.680,25 (tabela diaria

e atividades de campo (supervisor de campo)

progressiva CNPq)

Digitador

1

754,00

Examinadores/entrevistadores de campo

8.000,00 (valor base
R$20,00 por visita
domiciliar por dupla
incluindo transporte)

Secretaria

2.898,12 (12 meses
de secretaria nivel
médio valor mensal de
R$ 241,51, tabela

CNPq)
Inscricdo em congressos 2 250,00
Transporte e hospedagem para congressos 2 650,00
Revisdo de inglés 1 100,00
TOTAL 37.299,37
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ANEXO 1. QUADROS RESUMO DO USO E NECESSIDADE DE PROTESES.

Uso de Protese OUPS |__|

OUPI|__|

Cdédigo Critério Exemplos

0 Nao usa protese dentéria

Nenhum espago Desdentado Desdentado total e
protético parcial, mas sem sem protese
protese presente presente

1 Usa uma ponte fixa

Uma ponte fixa Uma ponte fixa
posterior anterior

Usa mais do que uma

ponte fixa
Duas pontes fixas
em pontos
diferentes (anterior
e posterior)
3 Usa protese parcial
removivel
Protese Parcial
Removivel anterior
Usa uma ou mais pontes
4 fixas € uma ou mais

proteses parciais
removiveis

Protese removivel  Protese removivel
anterior e ponte anterior e duas
fixa posterior pontes fixas

posteriores
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Usa protese dentaria
total

Protese total

9 Sem informagao

Necessidade de Protese

Cadigo Critério Exemplos

Nao necessita de protese

0 L
dentéria
Todos os dentes  Espacos protéticos  Desdentado total
presentes presentes com mas com presenga
protese de protese
Necessita uma protese,
1 fixa ou removivel, para
substituicdo de um
elemento
Espaco protético  Espago protético
unitario anterior  unitario posterior
Necessita uma protese,
fixa ou removivel, para
2 o i
substitui¢ao de mais de
um elemento
Espaco protético ~ Espago protético
anterior de mais de  posterior de mais
um elemento de um elemento
Necessita uma .
combinacdo de proteses, AP, L.
- & o ‘& % Espacos protéticos
fixas e/ou removiveis, @ & .
3 em varios pontos

para substituicao de um
e/ou mais de um
elemento

&G

& da boca
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Introducao

As perdas dentarias diminuem a capacidade mastigatéria, dificultam e
limitam a alimentacéo, afetam a fonacdo e causam danos estéticos que podem
levar a disturbios psicologicos (BARBATO et al., 2007). Esse conjunto de
repercussdées no cotidiano das pessoas contribui para uma redugdo na
qualidade de vida das mesmas (DOLAN et al., 2001).

Existem na literatura diversos estudos sobre prevaléncia de perda
dentaria e fatores associados. Os principais preditores para ocorréncia de
perda de elementos dentarios sdo a presenca de carie, a perda de insergao
O0ssea e a mobilidade severa do dente (BAELUM et al., 1997, CORTELLI et al.
2001). Entretanto, outros fatores também estdo relacionados a ocorréncia
deste desfecho, entre eles, idade avangada, baixo nivel sécio-econémico e
dificuldade de acesso aos servicos odontolégicos (BARBATO et al., 2007;
CHATRCHAIWIWATANA, 2007; HAUGEJORDEN et al., 2003; SUSIN et al.,
2005; SUSIN et al., 2006; TURRELL et al., 2007).

Se por um lado existe grande numero de publicagdes sobre perda
dentaria na populagao adulta e entre idosos, ha caréncia de informacdes em
populacdes adultas jovens, tanto acerca das perdas dentarias como sobre a
parcela desta populacdo que necessita ou possui reabilitacdo protética destas
perdas. Como a necessidade de protese dentaria em adultos jovens é
determinada principalmente pela perda dentaria decorrente de carie (BURT et
al., 1990), a qual € uma doenca crénica, parece adequado estudar a relagao de
experiéncias ocorridas ao longo da vida com o0 uso e a necessidade de prétese

dos individuos, através de indicadores existentes na literatura (WHO, 1997).
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Desenhos observacionais, como o0 de coortes prospectivas de
nascimentos, permitem que se obtenham dados confidveis com relacdo as
exposi¢cdes ocorridas ao longo da vida dos individuos, o que é dificil de
investigar através de outros desenhos de estudo (VICTORA, et al. 2006).

O objetivo do presente estudo foi estimar a prevaléncia de uso e de
necessidade de protese dentaria nos individuos pertencentes a coorte de
nascimentos de 1982 em Pelotas, RS. Adicionalmente, testou-se a associagao
da prevaléncia de necessidade de prétese com possiveis fatores de risco,
como a trajetéria econbmica das familias, as condigbes de saude bucal e de

utilizagao de servigos odontolégicos ao longo da vida.

Metodologia

Pelotas € uma cidade de médio porte, com cerca de 340.000 habitantes
em todo o seu municipio. A cidade é pdlo regional do sul do estado do Rio
Grande do Sul, tendo sua economia baseada na industria da alimentagcao e nos
servigos. (IBGE, 2004)

Em 1982, todos os nascimentos hospitalares que ocorreram na cidade
de Pelotas, RS, foram identificados e os 5.914 nascidos vivos, cuja familia
residia na area urbana da cidade, foram pesados e as maes entrevistadas.
Esta populacdo foi acompanhada varias vezes, maiores detalhes sobre a
metodologia do projeto ja foram publicados. (VICTORA et al. 2003).

Em 1997, quando os participantes da coorte completaram 15 anos de
idade, foram selecionados sistematicamente 70 setores censitarios (27% do
total) da area urbana de Pelotas e visitadas todas as casas nestes setores.
Foram encontrados 1076 individuos pertencentes a coorte, dos quais obteve-

se uma amostra probabilistica aleatéria de 900 adolescentes de 15 anos de
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idade para o estudo de saude bucal de 1997 (ESB-97). O ESB-97 foi
composto de aplicagdo de um questionario sobre habitos de higiene bucal,
utilizacdo de servigos odontolégicos, dor de origem dental e de exames
odontoldgicos que avaliaram a presenga de carie e os problemas de oclusao
dos adolescentes.

Os 888 adolescentes participantes (98,7%) do ESB-97 foram novamente
contatados em 2006 para nova visita e exames odontolégicos (ESB-06). Foi
aplicado novamente um questionario contendo perguntas referentes ao uso de
servigos odontoldgicos, episddios de dor de origem dental e aos habitos
comportamentais relacionados a higiene bucal. Além disso, no exame clinico
foram coletadas informacdes sobre diversas condigcdes de saude bucal, como
carie dentaria, lesdes bucais e uso e necessidade de proétese.

Os desfechos avaliados no presente estudo foram o uso e a
necessidade de protese dentaria dos individuos, os quais levam em
consideragao a presenca de espacos protéticos e sua reabilitacdo. Um mesmo
individuo pode estar usando e, ao mesmo tempo, necessitar protese(s). Foi
considerado o uso e necessidade de protese para os arcos superior € inferior
segundo os critérios da Organizagdo Mundial da Saude (WHO, 1997) (Figura
1). Diante do numero pequeno de individuos que estavam usando protese (n=
15), foi considerado somente o desfecho necessidade de prétese. Este foi
dicotomizado em necessidade ou ndo de algum tipo de prétese dentaria.

As variaveis independentes utilizadas no estudo foram obtidas dos
diferentes acompanhamentos da coorte. A variavel cor da pele referida aos 15
anos de idade foi categorizada em brancos/amarelos, pardos e pretos. Para

escolaridade materna quando do nascimento do participante da coorte foi
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considerado o numero de anos de estudo da mé&e e a seguir a variavel foi
categorizada em quatro grupos (>12; de 9 a 11; de 5 a 8; < 4 anos). O acesso a
agua fluoretada ao nascer foi verificado pela presenga ou ndo de agua
encanada na residéncia familiar no momento do nascimento. A variavel renda
familiar ao nascimento foi coletada em salarios minimos, segundo grupos (<1;
1,1a3,0; 3,1 a6,0; 6,1 a 10 e >10). Para analise da trajetdria socioecondmica
do individuo foi necessaria a categorizagdo da renda ao nascimento em tercis.
Para isso os grupos originais foram reagrupados e recategorizados através de
analise de componentes principais associados a renda na amostra estudada
(tipo de servico de saude utilizado e escolaridade, altura e cor da pele
materna). A seguir, os individuos foram divididos em tercis, sendo o segundo e
terceiro tercis agrupados em uma categoria (ndo pobres) enquanto o primeiro
tercil compds a categoria pobre (Peres et al., 2007)

As rendas familiares em 1997 e em 2005 foram coletadas de forma
continua, sendo categorizadas em tercis unindo-se os 2 tercis superiores em
uma categoria e os individuos do primeiro tercil em outra (ndo pobres e pobres
respectivamente). A seguir, de acordo com os dados relativos as rendas
familiares ao nascimento e aos 15 anos, quatro possiveis trajetorias
socioeconémicas familiares no periodo foram construidas: a) nunca pobres
(aqueles nao pobres ao nascimento e aos 15 anos);b) ndo pobre — pobre (ndo
pobre ao nascimento e pobre aos 15 anos);c) pobre — ndo pobre (pobre ao
nascimento e nado pobre aos 15 anos); e, d) sempre pobre (pobre ao
nascimento e aos 15 anos de idade).

Quanto a utilizagdo de servigos odontoléogicos a mesma foi obtida

através da pergunta “Tu consultaste com o dentista nos ultimos 12 meses?”
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(sim ou néao). Verificou-se também se o individuo ja tinha recebido até os 15
anos orientacao de higiene bucal por parte de um cirurgido dentista utilizando a
pergunta “Tu ja fostes orientado como cuidar dos teus dentes pelo dentista?”.
Para ambas as perguntas foram analisadas as respostas sim ou nao.

Para avaliacao da variavel carie aos 15 anos utilizou-se como critério o
indice CPO-D (WHO, 1997) que seguiu duas formas de categorizagdo. A
primeira foi através da divisdo dos individuos em tercis. Posteriormente,
avaliou-se somente o componente C (cariados) do indice CPO-D categorizado
em tercis.

No que diz respeito ao controle de qualidade, os exames odontoldgicos
foram realizados por 6 estudantes de ultimo ano do curso de Odontologia da
Universidade Federal de Pelotas (UFPel) e 4 cirurgides-dentistas. Além destes,
sete entrevistadores/anotadores também participaram da equipe. Todos os
examinadores e entrevistadores foram treinados e calibrados seguindo
metodologia previamente descrita (PERES et al. 2001). A reprodutibilidade
diagndstica foi aferida pela estatistica Kappa (varidveis categdricas) e através
do coeficiente de correlagdo intra-classe (variaveis continuas e discretas)
observando-se uma boa reprodutibilidade (menor valor foi de 0,60 para uso e
necessidade de prétese, sendo a maioria dos valores iguais a 1,0). Além disso,
10% das entrevistas foram repetidas com uma versdo resumida do
questionario.

Para realizagdo do exame foram utilizados avental, mascara, gorro e
luvas descartaveis, luz artificial adaptada a cabeca do examinador, espelho
bucal e sonda periodontal CPl, sendo os dois ultimos previamente

autoclavados.
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Foi criado um banco de dados, no software Epi Info 6.04. Para analise
descritiva e das associag¢des foi utilizado o software STATA versao 9.0. Foi
realizada a descricdo das frequéncias absolutas e relativas e calculada a
prevaléncia das variaveis de interesse do estudo. As associagdes entre variavel
desfecho e variaveis de exposicdo foram testadas utilizando analise bivariada
(testes Qui-quadrado para variaveis categoéricas e Qui-quadrado de tendéncia
linear para variaveis ordinais), e multivariavel (Regressédo de Poisson com
variancia robusta) estimando-se as razdes de prevaléncia e seus intervalos de
confianga de 95%. A significancia estatistica foi verificada por meio do teste de
Wald para heterogeneidade e tendéncia linear. Foram ainda testadas
interagcbes entre as seguintes variaveis: trajetéria socioeconbmica e
escolaridade materna ao nascer, escolaridade materna no nascimento e
orientagdo de higiene pelo dentista, trajetdria socioeconémica e orientagcado de
higiene, e renda familiar ao nascimento e escolaridade materna ao nascer.

Para analise multivariavel, adotaram-se dois modelos tedricos
hierarquicos (Figura 2), onde as variaveis independentes foram ordenadas em
blocos que determinam a entrada das mesmas na analise estatistica. Estes
modelos devem descrever a relagao hierarquica existente entre os possiveis
fatores de risco a necessidade de prétese. Somente as variaveis que na
analise bivariada apresentaram valor p<0,25 foram incluidas nos modelos, com
excecao a variavel sexo que foi mantida no modelo independente de seu valor
de p. A adocdo de dois modelos se deve ao fato da necessidade de analisar
separadamente a trajetéria socioecondmica familiar do nascimento aos 15 anos
e os diferentes momentos de renda familiar ao nascimento, aos 15 e aos 23

anos.
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Em ambos os modelos as variaveis demograficas foram situadas na
posicao mais distal ao desfecho seguidas, no modelo 1, pela trajetéria sdcio-
econbmica do individuo, escolaridade materna, utilizacdo de servigos
odontoldgicos e orientagao de higiene aos 15 anos, situando a presenga de
carie aos 15 anos como determinante mais proximal em relagdo ao desfecho.
No modelo 2 foram inseridas as variaveis de renda familiar ao nascimento, aos
15 e aos 23 anos situando-se junto as outras variaveis coletadas nestes
periodos da vida dos individuos.

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Pelotas. Todos os exames e entrevistas foram
realizados apds autorizacdo do participante por meio de Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Os individuos que apresentaram
necessidade de tratamento foram encaminhados a Clinica de Pés Graduacao

da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de Pelotas.

Resultados

Foram entrevistados e examinados 720 individuos (80% da amostra
selecionada para o estudo de saude bucal de 1997). Necessidade de protese
em um ou em ambos os arcos foi observada em 29,7% dos individuos,
predominando no arco superior a necessidade de protese parcial fixa (PPF) ou
protese parcial removivel (PPR) para substituicdo de um elemento (7,9%)
seguida pela necessidade de combinacdo de PPFs e PPRs para substituigdo
de mais de um elemento (2,4%). Da mesma forma, para o arco inferior
predominaram a necessidade de PPF ou PPR para substituicio de um

elemento dentario (12,3%) e de uma combinagdo de PPFs e PPRs para
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substituicdo de mais de um elemento (8,2%). Quanto ao uso de prétese, a sua
prevaléncia na populacédo estudada foi de 2,1%. No arco superior, 1,1% dos
individuos usavam PPR, enquanto 0,8% faziam uso de uma PPF. Nenhum
individuo na amostra estudada utilizava qualquer tipo de protese no arco
inferior.

A tabela 1 mostra que a necessidade de protese foi maior nos individuos
que sempre estiveram no grupo pobre, que possuiam mae com baixa
escolaridade, que nao tinham recebido instrugdo de higiene bucal até os 15
anos e que situaram-se no tercil superior de carie aos 15 anos. Ainda,
encontrou-se associacdo da renda familiar ao nascimento, aos 15 e aos 23
anos, onde individuos de maior renda tiveram menor prevaléncia de
necessidade de proétese.

ApOs a analise ajustada por blocos no modelo 1, a trajetéria
socioecondmica familiar manteve-se associada a necessidade de proteses,
tendo os individuos que sempre estiveram no nivel de pobreza uma
prevaléncia 56% (IC95%: 1,08-2,26)] maior de necessidade de reabilitacdo
protética quando comparados ao grupo de individuos nunca pobres. O maior
grau de escolaridade materna apresentou-se como fator de protegdo para a
necessidade de proétese (p=0,023); filhos que nasceram de maes com menos
anos de escolaridade tiveram maior necessidade de prétese aos 24 anos se
comparados a filhos de méaes com doze anos ou mais de escolaridade.

A andlise ajustada pelo modelo 1 mostrou ainda associagdo da
orientagdo de higiene bucal recebida do dentista até os 15 anos e da presenga
de carie aos 15 anos. A necessidade de protese foi maior em individuos que

nunca tinham recebido orientacdo de higiene bucal até os 15 anos [RP=1,64
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(1C95%: 1,11-2,41)] e em individuos com maior ataque de carie nesta idade
(p<0,001).

A analise ajustada por blocos das variaveis independentes do modelo 2,
revelou que, além da escolaridade materna, da orientagdo de higiene bucal
pelo dentista e do ataque de carie, apenas a variavel de renda familiar ao
nascimento manteve-se associada a necessidade de protese (p=0,047) sendo
que individuos do tercil de renda mais pobre ao nascer apresentaram maior
prevaléncia de necessidade de prétese aos 24 anos [RP= 1,37 (1,01-1,86)]. As
variaveis renda familiar aos 15 e aos 23 anos perderam associacdo apods o
ajuste pelas variaveis dos blocos mais distais, como renda ao nascimento e
escolaridade materna ao nascer. Nao foram encontradas interagdes
estatisticamente significantes entre as varidveis testadas em ambos os
modelos.

A figura 1 mostra a curva ROC para a necessidade de prétese segundo
o componente C do CPO-D aos 15 anos, mostrando uma area de 0,74 sob a
curva, indicando que o ataque de carie presente aos 15 anos poderia ser um
preditor moderado da necessidade de préotese que o individuo tera aos 24
anos. O valor de C que apresentou os melhores niveis de sensibilidade e

especificidade foi 3, com valores de 71,7% e 66,1% respectivamente.

Discusséo

Ha uma grande escassez de trabalhos na literatura sobre uso e
necessidade de préteses na populagdo adulta jovem, assim como sobre os
possiveis determinantes que levam a esses individuos a usar ou a necessitar

de algum tipo de protese dentéaria. No presente estudo, encontrou-se grande
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disparidade entre esses dois desfechos, com dados similares aos do ultimo
levantamento de saude bucal realizado no Brasil pelo Ministério da Saude,
onde na populagédo de 15 a 19 anos, 1,88% dos individuos examinados
utilizava prétese no arco superior e 0,21% utilizavam no arco inferior enquanto
a necessidade de protese para os arcos superior e inferior encontrada foi
9,26% e 23,41% respectivamente (Brasil, 2004).

A demanda por tratamento protético ndo esta diretamente associada ao
edentulismo e a recuperacado da fungao mastigatéria e varia se comparadas a
visdo normativa ou do cirurgido dentista com a visao subjetiva ou do paciente
(Walter, et al. 2001). Nos paises mais desenvolvidos, esta demanda é mais
influenciada por necessidades estéticas que pela perda de poucos elementos
dentarios nas regides posteriores (Narby, et al. 2005). Dentro deste contexto,
as perdas dentarias antero-superiores tendem a causar maior prejuizo estético
se comparadas as perdas de elementos dentarios inferiores indo ao encontro
dos achados deste estudo. O indicador uso e necessidade de protese
recomendado pela organizacdo mundial da saude para levantamentos de
saude bucal (WHO, 1997) e utilizados neste estudo leva em consideragéo
somente a necessidade de protese normativa, avaliada por um dentista,
podendo superestimar a necessidade do ponto de vista da populagao.

Diante da situacéo atual de perdas dentarias na populagéo (Susin, et al.,
2005) esforgcos governamentais tém sido feitos no sentido de ampliar o acesso
da populagéo ao tratamento protético. Desde 2004, o governo brasileiro através
do programa Brasil Sorridente incluiu a reabilitagdo protética nos
procedimentos de atencdo basica a saude bucal no pais através da

implantacdo de centros de especialidades odontolégicas e laboratérios de
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protese dentaria nos municipios. O provavel efeito benéfico destas agdes ainda
nao poéde ser observado na populagado estudada onde, enquanto 29,72% dos
individuos apresentaram necessidade de reabilitagdo protética, apenas 2,08%
utilizavam algum tipo de protese, podendo este fato ser justificado por tratar-se
de uma iniciativa recente, ainda nao implantada no municipio estudado.

A relacao entre fatores socioecondmicos e a saude dos individuos esta
bem estabelecida na literatura, sendo os individuos das camadas mais ricas
das populagdes os que apresentam melhores indicadores de saude, incluindo a
necessidade de prétese (Lynch & Kaplan, 2000; Kim et al., 2007). A
observacgéao da trajetoria socioeconémica do individuo € uma forma dinédmica de
acompanhar e avaliar os efeitos de possiveis mudancas de nivel
socioecondmico no estado de saude do mesmo. Os achados do presente
estudo concordam com os dois unicos estudos de coorte de nascidos vivos de
base populacional que avaliaram a associacdo da trajetéria socioeconémica
com condi¢cdes de saude bucal, os quais encontraram piores condi¢des de
saude bucal em individuos que mantiveram uma trajetéria de pobreza ao longo
do ciclo vital (Thomson et al, 2004; Peres et al, 2007).

Assim como a trajetéria de renda familiar, as outras variaveis
socioecondmicas estudadas apresentaram associagao com a necessidade de
prétese. Individuos que nasceram de maes menos escolarizadas tiveram uma
prevaléncia quase trés vezes mais alta de necessidade de prétese se
comparados a filhos de méaes com 12 anos ou mais de estudo. A escolaridade
materna é um forte indicador socioeconémico por que geralmente vem
acompanhada de melhores condi¢gbes de trabalho, salario e moradia (Lynch &

Kaplan, 2000). Podemos presumir também que maes com maior grau de
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escolaridade educariam melhor os seus filhos frente aos habitos de higiene
bucal, mantendo-se este efeito benéfico ao longo da vida do individuo.

Estudos recentes em coortes de nascimentos mostraram que a renda
familiar ao nascimento exerce importante influéncia nas condicdées de saude
bucal ao longo do ciclo vital, mesmo diante de mudangas no nivel
socioeconémico (Peres et al.,2007; Thomson et al., 2004), corroborando os
resultados encontrados no presente trabalho. Por outro lado, variaveis
socioecon6micas tendem a perder o efeito quando ajustadas entre si, 0 que
pode explicar a perda de associacdo da renda familiar aos 15 e aos 23 anos
com a necessidade de proétese nos individuos.

Quanto as variaveis relacionadas ao uso de servigo odontoldgico,
enquanto a recepc¢ao de instrugao de higiene bucal por parte do dentista até os
15 anos de idade mostrou associacdo com a necessidade de protese, o uso de
servico odontolégico no ultimo ano aos 15 e aos 24 anos de idade néo
mostrou-se associado ao desfecho. Estes achados ressaltam a importancia da
criacdo de programas de carater preventivo com énfase na educagdo em
saude bucal a nivel individual e coletivo por parte dos cirurgides dentistas
(Axelsson et al., 2004) principalmente dentro do sistema publico de saude, em
detrimento de ag¢des de carater unicamente curativo, as quais acabam levando
a ocorréncia do chamado ciclo restaurador repetitivo (Elderton, 2003),
culminando na perda dentaria e consequiente necessidade de protese.

A ocorréncia de carie dentaria aos 15 anos apresentou-se fortemente
associada a necessidade de protese aos 24 anos. Como a necessidade de
prétese é diretamente dependente da perda dentaria, para analise mais precisa

utilizou-se além do indice CPO-D, que computa os elementos perdidos por
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carie, o componente C (dentes cariados) isolado para as analises de
associacdo. Analisando-se a curva ROC construida para o componente C do
CPO-D e necessidade de protese podemos interpretar que a presenca de carie
aos 15 anos serve como preditora moderada da necessidade de prétese aos
24 anos. Considerando a carie dentaria um processo dindmico e progressivo
(Broadbent et al., 2008), porém passivel de interrupcdo em qualquer estagio de
seu desenvolvimento (Selwitz et al., 2007), fica evidente a falha na
interceptacao deste processo por parte do sistema de saude, principalmente
publico, por ser a carie uma doenga que atinge mais fortemente as camadas
mais pobres da populagéo (Peres et al., 2005).

O estudo das condicbes de saude ao longo do ciclo vital ajuda a
compreender e avaliar o efeito de variaveis bioldgicas e sociais experimentadas
em diferentes épocas da vida na ocorréncia de diversos desfechos (Thomson
et al., 2004). O presente estudo foi realizado numa coorte de nascimentos
acompanhada periodicamente desde 1982 (Victora & Barros., 2006), o que
torna o estudo menos suscetivel ao viés de informacgao. A alta repetibilidade, o
baixo numero de perdas e o cegamento de entrevistadores e examinadores
confere ao estudo alta validade interna.

Através destes achados pode-se concluir que estratégias devem ser
tragadas a fim de diminuir as desigualdades encontradas no presente estudo,
procurando: 1) Diminuir a disparidade socioeconémica existente, melhorando
condigdes de emprego, renda e escolaridade a populacéo; 2) Desenvolvimento
de programas educativos com base em agdes preventivas de carater coletivo e
individual pelos préprios cirurgides dentistas com foco principalmente nas

populagdes mais jovens e na carie dentaria; 3) Ampliar o acesso da populagao
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ao tratamento reabilitador protético, visando diminuir a necessidade de protese

na populagao.
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Figura 1. QUADROS RESUMO DO USO E NECESSIDADE DE PROTESES

(WHO, 1997).
Uso de Prétese Dentaria
Cddigo Critério
0 Nao usa protese dentaria
1 Usa uma ponte fixa
2 Usa mais do que uma ponte fixa
3 Usa proétese parcial removivel
4 Usa uma ou mais proteses fixa € uma ou mais proteses removiveis
5 Usa proétese dentaria total

Necessidade de Prétese Dentéaria

Cédigo Critério
0 Nao necessita protese dentaria
1 Necessita uma protese fixa ou removivel para substituicado de um
elemento.
2 Necessita uma protese fixa ou removivel para substituicado de mais
de um elemento.
3 Necessita uma combinacao de proéteses, fixas e/ou removiveis,

para substituicdo de um e/ou mais de um elemento
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Figura 2. Modelos de analise tedrico hierarquica 1 e 2 para o desfecho

necessidade de protese e as variaveis independentes estudadas.

Cor da pele do individuo Género
Modelo 1 l Modelo 2
Trajetoria socioeconémica do Renda familiar ao nascer
nascimento aos 15 anos

l Escolaridade materna ao
nascer
Escolaridade materna ao
nascer l
l Renda familiar aos 15
anos

Orientacéo de higiene oral pelo
dentista até os 15 anos Orientagao de higiene oral pelo
dentista até os 15 anos

Carie aos 15 anos

|

Renda familiar aos 23 anos

Necessidade de Prétese
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Tabela 1. Associacao entre necessidade de prétese e variaveis sociais, economicas, de

saude bucal e utilizacdo de servigos em individuos de 24 anos de idade Pelotas, RS,

Brasil.

Variaveis/Categorias Necessidade de pratese n (%) Valor de p
Sim Nao Total
Total 214 (29,7) 506 (70,3) 720
Cor da pele 0,178*
Brancos e amarelos 153 (28,2) 390 (71,8) 543 (78,0)
Pardos 18 (35.,3) 33 (64,7) 51 (7,3)
Pretos 37 (36,3) 65 (63,7) 102 (14,6)
Sexo 0,619*
Masculino 115 (30,7) 260 (69,3) 375 (52,8)
Feminino 97 (28,0) 238 (71,0) 335 (47,2)
Trajetdria socioeconémica
familiar do nascimento aos 0,009%*
15 anos
Nunca pobre 97 (24,7) 295 (75,3) 392 (55,2)
Nao pobre — pobre 36 (33,0) 70 (66,0) 106 (14,9)
Pobre — Nao pobre 29 (35,4) 53 (64,6) 82 (11,5)
Sempre pobre 50 (38,5) 80 (61,5) 130 (18,3)
Renda familiar ao
nascimento 0,005**
2° ¢ 3° tercis 133 (26,7)  365(73,3) 498 (70,1)
1° tercil 79 (37,3) 133 (62,7) 212 (29,9)
Escolaridade materna ao
nascer (anos) <0,001**
> 12 10 (11,5) 77 (88,5) 87 (12,3)
9all 23 (31,1) 51 (68,9) 74 (10,4)
5a8 94 (29,6) 224 (70,4) 318 (44,9)
<4 84 (36,7) 145 (63,3) 229 (32,3)
Agua fluoretada em casa ao
nascer 0,546*
Presente 196 (29,9) 459 (70,1) 655 (96,9)
Ausente 5(23,8) 16 (76,2) 21 (3,1)
Renda familiar aos 15 anos
(tercis) 0,003**
2° ¢ 3° tercis 125 (26,3)  350(73,7) 475 (66,9)
1° tercil 87 (37,0) 148 (63,0) 235 (33,0)
Uso de servico odontoldgico
no altimo ano aos 15 anos 0.591%*
Sim 109 (29,0) 267 (71,0) 376 (53,0)
Nao 103 (30,8) 231 (69,2) 334 (47,0)
Orientacao de higiene bucal
pelo dentista aos 15 anos 0,001*
Sim 181 (28,1) 464 (71,9) 645 (90,8)
Nio 31 (47,7) 34 (52,3) 65 (9,1)
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CPO-D aos 15 anos (tercis) <0,001**
0-3 40 (15,1) 225(84,9) 265 (37,3)
4-6 79 (33,2) 159 (66,8) 238 (33,5)
>6 93 (44,9) 114 (55,9) 207 (29,1)
C aos 15 anos (tercis) <0,001**
0-1 33 (11,4) 257 (88,6) 290 (40,8)
2-4 86 (35,2) 158 (64,7) 244 (34,4)
>5 93 (52,8) 83 (47,2) 176 (24.8)
Renda familiar aos 23 anos 0,015%*
(tercis)
2° e 3° tercis 126 (26,9) 342 (73,1) 468 (67,2)
1° tercil 82 (36,0) 146 (64,0) 228 (37,8)
Uso de servico odontoldgico
no ultimo ano aos 24 anos 0,852*
Sim 115(29,9) 269 (70,1) 384 (55,6)
Nio 98 (31,9) 209 (68,1) 307 (44,4)

* Teste do Qui-quadrado (y?)

** Teste x* para tendéncia linear
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Tabela 2. Razdes de prevaléncia (RP) bruta (b) e ajustada (a) pelo modelo hierarquico 1,
para as variaveis independentes e a prevaléncia de necessidade de protese aos 24 anos

em individuos nascidos em 1982, em Pelotas, RS, Brasil.

Variavel de Exposicao

RP® (1C95%)

Valor p

RP?(1C95%)

Valor p

Bloco 1

Cor da pele
Brancos ¢ amarelos
Pardos
Pretos

Sexo
Masculino
Feminino

1
1,25 (0,77-2,04)
1,29 (0,90- 1,84)

1
0,94 (0,72-1,24)

0,132

0,677

1
1,26 (0,77-2,06)
1,25 (0,87-1,80)

1
0,94 (0,72-1,24)

0,169

0,702

Bloco 2
Trajetéria
socioeconémica familiar
do nascimento aos15 anos
Nunca pobre
Nao pobre — pobre
Pobre — Nao pobre
Sempre pobre

1
1,37 (0,94-2,01)
1,43 (0,94-2,16)
1,55 (1,10-2,19)

0,007

1
1,37 (0,93-2,02)
1,36 (0,87-2,12)
1,56 (1,08-2,26)

0,014

Bloco 3
Escolaridade materna ao
nascer (anos)

>12

9all

5a8

<4

1
2,70 (1,29-5,68)
2,57 (1,34-4,93)
3,19 (1,66-6,15)

0,001

1
2,75 (1,27-5,95)
2,53 (1,27-5,04)
2,79 (1,34-5,79)

0,023

Bloco 4
Orientacéo de higiene
oral pelo dentista aos 15
anos

Sim

Nao

1
1,70 (1,16-2,49)

0,006

1
1,64 (1,11-2,41)

0,012

Bloco 5
CPO-D aos 15 anos
(tercis)
0-3
4-6
>6
C aos 15 anos (tercis)
0-1
2-4
> 5

1
2,20 (1,50-3,22)
2,98 (2,05-4,31)

1
3,10 (2,07-4,63)
4,64 (3,12-6,91)

<0,001

<0,001

1
2,14 (1,45-3,16)
2,90 (1,98-4,24)

1
2,78 (1,80-4,30)
3,46 (2,04-5,86)

<0,001

<0,001

* As variaveis que apresentaram p > 0,25 na andlise descritiva ndo foram incluidas nos
modelos de analise multivariavel.
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Tabela 3. Tabela 2. Razdes de prevaléncia (RP) brutas (b) e ajustadas (a) pelo modelo

hierarquico 2, para as variaveis independentes e a prevaléncia de necessidade de protese

aos 24 anos em individuos nascidos em 1982, em Pelotas, RS, Brasil.

Variavel de Exposicao

RP® (1C95%)

Valor p

RP?(1C95%)

Valor p

Bloco 1

Cor
Brancos e amarelos
Pardos
Pretos

Sexo
Masculino
Feminino

1
1,25 (0,77-2,04)
1,29 (0,90- 1,84)

1
0,94 (0,72-1,24)

0,132

0,677

1
1,26 (0,77-2,06)
1,25 (0,87-1,80)

1
0,94 (0,72-1,24)

0,169

0,702

Bloco 2
Renda familiar ao
nascimento (tercis)

2° e 3° tercis

1° tercil
Escolaridade materna ao
nascer (anos)

>12

9all

5a8

<4

1
1,39 (1,06-1,84)

1
2,70 (1,29-5,68)
2,57 (1,34-4,93)
3,19 (1,66-6,15)

0,019

0,001

1
1,37 (1,01-1,86)

1
2,79 (1,29-6,04)
2,58 (1,30-5,15)
2,94 (1,43-6,05)

0,047

0,011

Bloco 3
Renda familiar aos 15
anos (tercis)

2° e 3° tercis

1° tercil
Orientacéo de higiene
oral pelo dentista aos 15
anos

Sim

Nao

1
1,40 (1,07-1,85)

1
1,70 (1,16-2,49)

0,015

0,006

1
1,22 (0,90-1,66)

1
1,62 (1,10-2,39)

0,204

0,014

Bloco 4
CPO-D aos 15 anos
(tercis)
0-3
4-6
>6
C aos 15 anos (tercis)
0-1
2-4
> 5

1
2,20 (1,50-3,22)
2,98 (2,05-4,31)

1
3,10 (2,07-4,63)
4,64 (3,12-6,91)

<0,001

<0,001

1
2,15 (1,46-3,16)
2,91 (1,99-4,26)

1
2,76 (1,78-4,27)
3,40 (2,00-5,77)

<0,001

<0,001

Bloco 5
Renda familiar aos 23
anos (tercis)

0,041

0,729
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2° e 3° tercis 1 1
1° tercil 1,33 (1,01-1,76) 1,05 (0,78-1,43)

* As variaveis que apresentaram p > 0,25 na andlise descritiva ndo foram incluidas nos
modelos de analise multivariavel.
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Figura 1. Curva ROC para a necessidade de protese aos 24 anos de idade segundo o

componente C do CPO-D aos 15 anos em individuos nascidos em 1982, em Pelotas, RS,

Brasil.
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Baixar livros de Matematica
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Baixar livros de Medicina Veterinaria
Baixar livros de Meio Ambiente
Baixar livros de Meteorologia
Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar

Baixar livros de Musica

Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
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Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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