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RESUMO

O objetivo deste estudo foi avaliar os habitos e conhecimentos de escolares que
participam de um programa educativo em saude bucal desenvolvido pela Faculdade
de Odontologia da Universidade Federal de Alfenas/UNIFAL-MG. A amostra foi
composta por 386 escolares de ambos os sexos, regularmente matriculados em
quatro escolas publicas de Alfenas-MG, onde o programa é desenvolvido. O critério
de inclusdo foi o escolar ter participado do programa educativo por quatro anos
consecutivos. Os dados foram coletados através de um questionario composto por
23 questdes abordando temas relacionados a saude bucal. Para avaliar se houve
diferencga estatisticamente significativa entre as quatro escolas avaliadas, em relagéo
aos conhecimentos adquiridos, foi aplicado o teste Qui-quadrado com nivel de
significancia de 5%. Sobre a transmissibilidade da carie, 39,1% responderam que a
carie é doenga, mas nao é transmitida, com diferenca estatisticamente significativa
entre os escolares (p valor= 0,0054). A maioria dos entrevistados, 88,60%, usa sua
propria escova para sua higienizagao bucal e ndo houve diferenca estatisticamente
significativa entre os escolares avaliados. Sobre o uso do fio dental, 41,97% dos
entrevistados responderam que é para “remover restos de alimentos e placa
bacteriana entre os dentes” e houve diferenga estatisticamente significativa entra os
escolares com (p valor=0,0009). Quando questionados sobre a utilidade do uso do
flior 53,62%, responderam que € para “evitar que os dentes tenham carie” e houve
diferenca estatisticamente significativa entre os escolares (p valor= 0,0012). Apos a
analise dos resultados, pode-se concluir que ainda ha necessidade de enfatizar
alguns pontos do programa a transmissibilidade da carie, fluor agregado ao creme
dental, conceito de placa bacteriana e a responsabilidade do individuo em manter
sua higienizagao bucal. No entanto, o Programa de Educagdo em Saude Bucal tem
cumprido o seu objetivo de transmitir conhecimento aos escolares que mostraram
bom nivel de informacgao sobre saude bucal.

Palavras-chave: Educacado em saude. Saude bucal. Prevencao.



ABSTRACT

The aim of this study was to assess the habits and knowledge of schoolchildren who
take part in a preventive educational program developed by Universidade Federal de
Alfenas/Unifal-MG. The sample was composed of 386 male and female
schoolchildren, regularly enrolled in four public schools in Alfenas-MG, in which the
program has been implemented. The criterion for a schoolchild's participation in the
study was having attended the program for four consecutive years. Data were
collected through a questionnaire with 23 question about oral health. Chi-square test,
with significance level at 5%, was used to assess whether there were differences
concerning the knowledge acquired. About caries transmissibility, 39.1% answered
that caries is a disease, but that it is not transmitted (pvalue=0,0054). Most of the
interviewees, 88.6%, use their own toothbrushes to brush their teeth. About the use
of dental floss, 41.97% of the interviewees answered that its function is "removing
food remains and bacterial plaque between teeth"(pvalue=0,0009). When questioned
about the usefulness of fluoride use, 53.62% answered that its purpose is “avoiding
caries in the teeth’(pvalue=0,0012). After the analysis of the results, it can be
concluded that some points in the program need further emphasis, as transferability
of the caries, aggregate fluor to the dental cream, concept of bacterial plate,
responsibility its bucal hygienic cleaning. However, the Oral Health Education
Program has met its objective of transmitting knowledge to schoolchildren, who have
demonstrated a good level of information about oral health.

Key words: Health education. Oral health. Prevention.
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1 INTRODUGAO

O processo educativo, agindo como um transformador de habitos pode
promover mudancas na vida dos individuos e na realidade de uma sociedade
(Costa, Fuscela, 1999). Assim a educagado ganha um papel relevante no alcance

desse objetivo de mudanca social (Pereira et al., 2005).

A partir do conhecimento de sistemas alternativos de saude, que
privilegiem a prevengdo e a promogao de saude, € possivel fazer com que
individuos cheguem a idade adulta sem experiéncia de carie e doenga periodontal

(Bellini, 1991).

Kay & Locker (1998) através de uma anadlise sistematica, avaliaram a
qualidade de pesquisas de promocgao de saude bucal e sua efetividade na promogao
de saude. Os autores concluiram que carie e doenga periodontal podem ser
controladas através da escovacgao e uso de dentifricios fluoretados. Entretanto nao
houve uma mudanca de comportamento, sem mudangas nos indicadores clinicos

destas doencas. E estes programas de promoc¢ao de saude devem ser aprimorados.

Watt & Marinho (2005) avaliaram também, através da analise sistematica,
a efetividade de programas de intervengbes na redugdo da placa gengival e
sangramento e concluiram que os programas foram efetivos na reducéo de placa e
sangramento gengival, entretanto a relevancia clinica deste estudo ainda precisa ser
questionada e que futuros estudos devem fazer uma avaliagdo longitudinal para
avaliar se estas alteragcdes sao suportadas ou ndo. Uma melhor qualidade nestas

avaliacdes deve ser utilizada para melhorar a saude periodontal.
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Moraes & Bijella (1982) relataram que educagcdo nao é apenas uma
transmissao de conhecimento, devendo levar principalmente a uma mudanca de
comportamento e a praticas que levam a preservagao e manutencao da saude. E
estes autores concordam que a educacgao é a base para solucionar os problemas de
saude, mas a maioria ndo compreende o0 processo educacional e ndo consegue usa-

lo eficientemente.

Assim o processo de educacgao para saude tem o papel de conscientizar
os individuos sobre causas do aparecimento das doencgas, estimulando-os a

mudancgas que levem a conquista dos resultados propostos (Petry, Pretto, 1997).

Para Moimaz et al. (1992), a educacdo em saude bucal tem papel
importante na prevengao dos problemas bucais, pois leva o individuo a ter
consciéncia das doencas que podem comprometer a boca e conhecimento quanto

as medidas preventivas para sua prevengao.

Assim, o desconhecimento sobre cuidados necessarios de higiene bucal
representa um fator a ser considerado, uma vez que a informagdao, embora
disponivel nas grandes midias, ndo chega a todas as camadas da populagado da
mesma forma e, dificimente, é apreendida de modo a produzir conhecimento e
autonomia em relagao aos cuidados com a saude. A importancia de programas
odontoldgicos educativos, que levantem e interpretem as necessidades das
populagcdes de menor acesso aos servigcos de saude odontoldgicos precisa ser

valorizada (Pauleto et al., 2004).

Nesse sentido, a motivagcdo e a educagdo em saude é um forte
instrumento para promover a saude bucal da populacao, repercutindo na melhoria

de sua qualidade de vida e deve ser trabalhado o mais precocemente possivel junto
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aos individuos. Desta maneira, a idade escolar € um periodo propicio para o
trabalho de motivagdo, porque, além das habilidades manuais, a crianga ja
desenvolveu uma nocdo das relacbes causal/efeito, contribuindo para o

reconhecimento da importancia da prevencgao (Corona, Dinelli, 1997).

Os profissionais de saude e a populagdo devem compreender que a
saude da comunidade depende das agdes oferecidas pelos servicos de saude, como
também do esforco da propria populacdo em mudar habitos através do
conhecimento, compreensao e, principalmente, incorporagao de praticas educativas

(Kawamoto et al., 1995).

Segundo Ramos et al. (1999), a transmissdo de conhecimentos sobre
habitos de higiene e alimentares € um fator importante na prevencao de doencgas
bucais como a carie e doencga periodontal. Neste sentido € essencial a elaboragao
de programas que visem a educagao e promogao de saude para a transformacao de

uma vida mais saudavel.

Bellini (1991) afirmou que um programa educativo, para ser considerado
eficiente, deve ser avaliado de maneira objetiva, pois somente o entusiasmo de seus
programadores e participantes nédo garante sua eficacia. A necessidade de
informacéo sobre o funcionamento e a eficacia de um programa de saude é
relevante, e a avaliagdo parece ser uma solucao viavel. Assim, torna-se necessaria
uma analise da intervencao através dos resultados obtidos em decorréncia dos
meios empregados (Contrandriopoulos et al., 1997). Para tanto, a avaliagao se torna
uma atividade importantissima para o fornecimento de dados a serem utilizados para

posterior reestruturacdo dos programas de saude propostos.
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De acordo com Gil (2002), a unica maneira de se comprovar a eficacia de
um programa é através da avaliagao de seus resultados. Este processo de avaliagao
se faz através do acompanhamento constante das agdes oferecidas para verificar se
0s objetivos estdo sendo ou n&o alcangados e se os resultados conseguirdo mudar a

situacao desejada.
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2 REVISAO DA LITERATURA

Em relacdo a avaliagdo, de acordo com Gil (2002), avaliar significa
acompanhar continuamente as agbes priorizadas, para verificar se os objetivos
estdo sendo alcangados ou nao, e se os resultados conseguiram mudar esta
situagdo e consiste também em fazer um julgamento de valor a respeito de uma
intervengao ou sobre qualquer um de seus componentes, com o objetivo de ajudar

na tomada de decisodes.

Segundo Contadriopoulos et al. (1997), para avaliar programas, sao
necessarios alguns objetivos, tais como ajudar na elaboragdo e planejamento de
uma intervencao, informar se ha necessidade de melhorias em uma intervencao,
decidir se uma intervencao deve ser mantida, alterada, interrompida e contribuir para

0 progresso dos conhecimentos.

De acordo com Oliveira (1997), avaliar € um procedimento pelo qual se

determina o grau de éxito alcangado em sua execugao.

A avaliagao de programas e servigos esta presente em varias areas e em
todas elas se faz necessario. Em saude publica € importante, pois viabiliza escolhas
de planejamento possibilitando controle dos servigos prestados a comunidade
(Deslandes, 1997; Hilgert et al., 1999). Uma vez que os recursos estdo cada vez

mais escassos € ndo acompanham a grande demanda (Gil, 2002).

Segundo Bellini (1991), um programa, para ser considerado eficiente,
deve ser avaliado de uma maneira programada e objetiva. Nao basta o entusiasmo
de seus programadores e participantes para o programa ser eficaz. E a unica

maneira de se comprovar a eficacia de um programa é avaliando os resultados
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Ja em relacdo educacdo em saude, € importante levar as pessoas a
desenvolverem uma consciéncia critica das causas do aparecimento de suas
doencas. Atuando no sentido de mudanca, o paciente deve estar motivado e
estimulado a conquistar os resultados propostos (Petry, Pretto, 1997). Os escolares
formam um grupo favoravel para o desenvolvimento de a¢des educativas, uma vez
que se pode desenvolver o trabalho diretamente com alunos ou atuar de forma

indireta, através das professoras (Moraes, Bijella, 1982).

Rosen (1994) estudou que os servigos de saude para escolares iniciaram-
se na Franca no século XVII e o unico trabalho realizado eram inspecdes médicas
nas escolas como partes da politica que se denominava policia médica. A
assisténcia odontolégica para esse publico teve seu desenvolvimento nos Estados
Unidos, na década de 30, com o surgimento de programas para escolares com a

finalidade de ensinar as criancas a escovarem os dentes.

No Brasil s6 a partir da implantagcdo do Sistema Incremental pelo Servigo
Especial de Saude Publica, na década de 1950, que a saude escolar passou a ter
mais atengado. Veio dos Estados Unidos, consolidando como metodologia para o
atendimento em escolares. Este sistema tinha como estrutura um programa curativo
e, simultaneamente, um programa educativo que tinha como objetivo a mudanca de
habitos. Na realidade ndo conseguiu os resultados almejados, dentre outros, devido
ao tratamento curativo predominarem, e o educativo ndo ser colocado em pratica

(Pinto, 2000).

De acordo com Bellini (1991), a educacdo em saude & de extrema
importancia quando se deseja mudar atitudes em relagdo a doenga, com prioridade
para a promog¢ao de saude. Segundo Green (1991) educacgdo pode ser definida

como qualquer oportunidade de aprendizado que tenha como objetivo adaptacdes



18

voluntarias de comportamento que levem a saude, sendo utilizado como importante

estratégia para melhorar as condi¢gdes de saude da populagao.

A educacdo em saude é uma agao basica importante quando estiver
baseada na reflexao critica, sendo que o principio da educacao € o desenvolvimento
da consciéncia e das agbes necessarias para que haja melhoria das condigbes de

saude do individuo (Kawamoto, 1995).

Educacdo em saude € um campo de praticas que se dao no nivel das
relagdes sociais normalmente estabelecidas pelos profissionais de saude, entre si,
com a instituicdo e, sobretudo com o usuario, no desenvolvimento de suas

atividades (L’abbate, 1994).

Segundo Moimaz et al. (1992), a Educagao em Saude Bucal é importante
para prevenir problemas bucais, levando o individuo a ter consciéncia de doencas
que podem acometer a sua boca e de medidas que devem ser tomadas para a sua

prevencgao.

A motivacao e a educacgao para a prevencao sao, portanto, uma poderosa
ferramenta para promover a saude bucal da populagado, melhorando a qualidade de
vida da mesma e devem ser trabalhadas mais precocemente junto aos individuos

(Corona, Dinelli, 1997).

Vasconcelos & Vasconcelos (1999) afirmaram que um projeto de saude
bucal deve abordar a saude de forma integral, deixando de achar que a boca e os
dentes séo estruturas isoladas e nédo fazem parte do quadro de saude geral. De
acordo com Weyne (1997), a cavidade bucal esta diretamente ligada com saude
geral, contribuindo para a qualidade de vida do individuo. Paes & Rose (1997)

compartiiham da mesma opinido e enfatizam ser necessaria uma educacdo em
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salde mais consciente e abrangente. E preciso fazer com que o individuo tome
consciéncia da importadncia de seu corpo e assim se espera um maior cuidado

pessoal em consequéncia de uma melhor qualidade de vida.

Segundo Miyazaki et al. (1997), educagao para saude bucal é o processo
de provocar uma mudanc¢a no individuo quanto ao seu comportamento em relagao a
saude, conscientizando-o a torna-lo motivado e receptivo a estas mudancgas. Para
Couto (1997), se um individuo procurar tratamento quando esta com dor, ele nao
esta preocupado com a saude, mas alivio para um problema que esta incomodando-
o naquele momento. E que a motivacdo € a mola propulsora de toda dindmica da
prevencado. Quando houver necessidade de alterar comportamento dos pacientes,
primeiramente, necessita-se obter a sua cooperacgao, e resultados satisfatorios sé
serdo conseguidos quando o individuo obtiver um estimulo pessoal ou sentir

necessidade de manter sua higiene oral.

De acordo com Gongalves & Silva (1992), a parte preventiva fundamenta-
se em manter a integridade dos tecidos bucais, de maneira que o individuo possa

tornar-se motivado e responsavel por sua higienizagao bucal.

Segundo Gongalves et al. (1998), prevenir € uma forma de conservar a
saude, e a aplicacdo correta de métodos de prevengao € indispensavel para o
conforto e bem-estar das pessoas. Para evitar o aparecimento de doencgas bucais,
os individuos precisam estar motivados. A motivagdo vem do intimo das pessoas,
entdo somente apds desenvolver vontade propria e manter habitos saudaveis é que

conseguira resultados satisfatorios.
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Para Newbrun (1988), carie dentaria € uma doenca infecciosa,
transmissivel, ocasionada por bactérias que colonizam a superficie dos dentes,

resultante da interacéo de trés fatores: hospedeiro, microbiota e substrato ou dieta.

Segundo Maltz & Carvalho (1997), os procedimentos basicos para
preveni-la incluem remog¢ao mecanica da placa bacteriana, através da escovacéao
nas superficies livres e oclusais, e, nas proximais, uso de fio/fita dental. A limpeza
mecanica utilizando escova e fio/dental € um método efetivo e acessivel de remogao
e controle de placa bacteriana, quando realizado corretamente, segundo alguns
autores (Loe, 1978; Lindhe, 1983; Moimaz et al., 1994). Para Maltz (1996), deve-se
fazer a higiene oral pelo menos uma vez ao dia, uma vez que a escovagao
desorganiza a placa bacteriana, impedindo sua maturagdo e consequentemente,
limita sua capacidade de produzir doenga. De acordo com Koch (1995) e
Carmagnani & Queluz (1998), a qualidade da remocéo da placa bacteriana € mais
importante que a frequéncia, sendo que uma maior frequéncia € aconselhada,
porque serve de veiculo para aplicagao toépica de fluor através de dentifricios. Hoje
se sabe que o uso do flior é de extrema importdncia para impedir o
desenvolvimento da carie dentaria. A presenca de fluor na cavidade bucal é
indispensavel para que atue no processo de desmineralizagdo-remineralizagcao e

ocorra seu efeito preventivo (Serra, Cury, 1992).

Segundo Koch (1995), a escovagdo dos dentes apds as refeigdes é
importante, porque devido a queda no pH, o esmalte dentario perde minerais para o
meio bucal (desmineralizagdo), podendo levar a um processo carioso. Esta
desmineralizacdo pode ser ainda maior quando se consomem alimentos que contém
carboidratos. Segundo Naressi & Moreira (1982) e Padua Lima (1982), escovar os

dentes trés vezes ao dia, logo apdés as refeicbes € uma pratica eficiente na
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prevencao de doencas bucais. Oliveira (1997) destaca os principais objetivos da
escovacgao: remover e desorganizar a placa bacteriana, remover os restos de
alimentos e microrganismos e atuar como meio de aplicagédo de fluor através de

dentifricios fluoretados.

Moreira & Hahn (1994) e Moimaz et al. (2000) relatam que a placa
bacteriana € o fator principal da etiologia da doenga periodontal e da carie dentaria.
De acordo com Medeiros (1991) e Pereira et al. (1996), pode-se afirmar que ha uma
relacdo de causalefeito direto entre a presenca de placa e a inflamagao de gengiva.
E da mesma forma a placa bacteriana pode provocar a descalcificacado inicial nos
tecidos bucais, através do ataque &acido dos microrganismos, levando ao

desenvolvimento da lesao cariosa (Milori et al., 1994).

Para ocorrer o processo de educacdo em saude bucal tém que ser
realizados programas em escolas para fornecendo informagdes necessarias aos
escolares sobre saude, tais como alguns realizados por certos autores citados a

sequir:

Trevisan et al. (1986) avaliaram clinicamente o comportamento das
técnicas de Esfregacao e Fones para escovagao dos dentes, associados ou ndo ao
uso do fio dental, no controle da placa bacteriana em criancas de 9 a 11 anos.
Sendo que a placa bacteriana foi medida seguindo critérios de Loe. Ao final do
experimento, os autores concluiram que o uso fio dental, associado a forma habitual
de escovagao, reduziu em 40,4% os niveis de placa. Revelando a importancia do fio
dental como agente auxiliar da escovagao e remocgado da placa nas superficies

proximais.
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Todescan & Sima (1991) analisaram o comportamento de pacientes
frente ao uso e costumes da higiene bucal no Brasil enfatizando os diferentes tipos
de propaganda na area. Foram tabulados 843 questionarios, aplicados em pacientes
de ambos os sexos, e demonstrou-se que o dentista € o principal responsavel na
mudanca de habitos e costumes do paciente requerendo um trabalho de motivacao
ou cooperagao do paciente e na escolha dos produtos de higiene oral, sem ter
consciéncia do fato. Os questionarios foram distribuidos e analisados apresentando
0s seguintes resultados: na escolha da escova, 74,5% escolhem pela marca, sendo
que nao tém preferéncia por nenhuma marca; sendo que 83% dos pacientes ja
foram orientados alguma vez sobre como escovar os dentes; 34% responderam que
escolhem a escova por indicagdo do dentista; 90% responderam que usam pasta
dental, sendo que 73% usam pasta para ajudar na higienizagao bucal. Sobre o uso
do fio dental, 66% responderam fazer uso e 44% disseram que foi o dentista quem
ensinou a usar. Concluiu-se que o dentista € o principal responsavel pela
propaganda dos produtos odontoldgicos, sendo necessario manter a motivagao dos
pacientes para mudancas de habitos de higiene bucal e que a classe odontoldgica
precisa se posicionar, com ética, frente as empresas, para suprir as necessidades
de campanhas de higiene, as areas mais carentes com a finalidade de

demonstracdes aos pacientes.

Figueiredo et al. (1992) estudaram a frequéncia de escovagdo em 204
escolares de 7 a 9 anos de duas escolas, uma publica (A) e outra privada (B) de
Brasilia/DF, através de um questionario. Os autores observaram que, apesar da
populacdo estudada pertencer a classes sociais distintas, os resultados foram
semelhantes. Os resultados mostraram que 95,77% das criangcas da escola (A) e

100% das criangas escola (B) possuiam escova. E que 77,46% da escola A e
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70,97% da escola b escovavam diariamente. Em relagéo a freqiéncia de escovacgao,
na escola (A), 34,51% escovavam trés vezes ao dia; 7,04%, quatro vezes; e 2,11%,
mais de quatro vezes. Na escola B, 41,93% escovavam trés vezes ao dia; 9,68%,
quatro vezes e 3,23%, mais de quatro vezes. E 100% das criangas que escovavam,
usavam dentifricios fluoretados. Os autores concluiram que o percentual de criangas

que escovavam os dentes diariamente foi alto nas duas escolas.

Santos et al. (1992) examinaram os habitos de saude em criangas e
adolescentes de 5 a 14 anos, residentes na cidade de S&o Paulo. Foram
entrevistadas 550 criangas com diferentes niveis sécio-econdmicos, sendo 47,4%
com idade de 5 a 9 anos (grupo 1) e 52,6% idade 10 a 14 anos (grupo Il). A presenca
do responsavel foi requisitada para auxiliar as criangas menores nas respostas. Foi
elaborado um questionario com 13 perguntas subdivididas em quatro itens
principais: a) aspectos gerais sobre saude bucal; b) habitos de higiene; c) habitos
alimentares; d) emprego de fluoretos. As respostas foram tabuladas para cada
grupo, e os valores obtidos, transformados em porcentagem. Os resultados
mostraram o seguinte: aspectos sobre saude bucal - 95% nao possuiam nogdes de
como a carie se desenvolvia, mas 82,3% conheciam uma maneira de preveni-la. Foi
observada uma alta prevaléncia de cérie e restauracdes - 80,7%, e, em relagdo a
visita a um consultério odontolégico, 90,7% responderam que foram ao dentista.
Sobre os habitos de higiene bucal, parte de populagdo ndo havia recebido qualquer
orientacdo de como higienizar seus dentes, sejam através de escovacao (32,7%) ou
através do uso de fio dental (47,5%). Metade dos responsaveis costuma conferir a
escovacgao de seus filhos, sendo que as meninas escovam seus dentes com mais
frequéncia (3x ao dia) 63,5%, enquanto os meninos, 57,8%, escovam 3x ao dia.

Habitos alimentares: 88,4% dos entrevistados costumam ingerir lanches contendo
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agucar, durante as refeicdbes. Empregos de fluoretos: quase toda a populagéo
entrevistada tem contato com algum tipo de fluoreto, seja através de dentifricio
(96,6%) ou bochechos fluoretados (29,5%). Diante deste estudo, concluiram que,
para motivar a populacdo a praticar medidas preventivas, € essencial a elaboracao
de programas em saude bucal com participagdo conjunta de cirurgides-dentistas,
pesquisadores, associagdes odontolégicas, midias e governo, uma vez que sua

acao tem impacto positivo nos niveis de saude bucal da populacao.

Silva (1993) fez uma pesquisa para verificar a prevaléncia de carie em
500 escolares de 5 a 13 anos da Escola Tancredo Neves, situada no bairro da
Gldria, periferia de Rio Branco (Acre). Foi aplicado um questionario com cinco
perguntas: a) vocé escova os seus dentes? Todos os alunos afirmaram escovar os
dentes todos os dias; b) quando vocé escova seus dentes? 80% (400 alunos)
responderam escovar os dentes uma vez ao dia; 20%, duas vezes ao dia; c) vocé
usa fio ou fita dental? Apenas 2% (dez alunos) responderam fazer uso do fio ou fita
dental, sendo que a grande queixa dos entrevistados € com relagdo ao precgo, o qual
nao € acessivel a maioria da populagado de baixa renda; d) vocé costuma comprar
balas, chicletes, picolés, sorvetes que sdo vendidos na escola? A grande maioria
respondeu que sim e apenas 1% (cinco alunos) respondeu que nao, pois prejudicam
os dentes quando consumidos sem a higienizagéo bucal em seguida; e) vocé sabe o
que é fluor? Apenas 39,2% (196) das criangas responderam que o fluor existe nos
cremes dentais e viram reportagens sobre o mesmo pela televisdo. Mas
praticamente todos ndo souberam responder qual era a utilidade do fluor. O autor
concluiu que educadores pouco informados permitem a comercializacdo de produtos

ricos em sacarose nos estabelecimentos de ensino.
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Dimbarre & Wambier (1996) estudaram habitos em saude bucal de 141
escolares de ambos os sexos, de nivel sécio-econdmico baixo, na faixa etaria de 10
a 11 anos de idade. Os voluntarios responderam a um questionario de sete questoes
e durante cinco dias os escolares foram supervisionados aprendendo duas técnicas
de higiene bucal, a técnica de Fones e a técnica de Bass. O indice de placa utilizado
foi o Grenne & Vermillion registrado quatro vezes: antes e apds a higienizagao bucal
habitual e antes e apdés o periodo de treinamento. Verificou-se que 100% dos
escolares utilizavam dentifricios; 99,28% possuiam escova de dente. No que diz
respeito a frequéncia de escovacgao, 41,23% escovavam seus dentes trés vezes ao
dia; 22,46% quatro vezes ao dia e 0,72% escovavam mais de quatro vezes; os
indices médios de placa iniciais foram razoaveis e, apds a supervisdo das técnicas,
houve redugao nesses indices, com valores superiores para o grupo que utilizou a
técnica de Fones, e discreto para o grupo que utilizou a técnica de Bass. Os autores
chegaram a conclusdo de que os escolares apresentam boa higienizagdo bucal,
escovam na faixa de trés vezes ao dia, todos utilizam dentifricio, e a maior parte

recebe orientacdo da mae, e os movimentos horizontais sao os mais utilizados.

Corona & Dinelli (1997) avaliaram um novo método educativo, através da
utilizacdo do Robd-Sorriso. Foram selecionadas 305 criangas de ambos 0s sexos,
na faixa etaria de 10 a12 anos, em duas escolas de Araraquara/SP. Para a
avaliagdo desse método educativo, foi aplicado um questionario no qual se
atribuiram escore (A, B, C, D, E), correspondendo a excelente, bom, regular, ruim e
péssimo. Uma mensagem educativo-preventiva foi apresentada pelo robd em
diferentes fases do programa: antes, imediatamente apés e decorridos 30 dias apos
a aplicagdo do programa. Na primeira avaliagdo, grande numero dos alunos

apresentou conceito A e B com bom nivel de conhecimento, antes da aplicacdo do
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programa: na segunda avaliacdo, o questionario foi aplicado novamente e,
comparado com o resultado anterior, notou-se um aumento no percentual de alunos
que obtiveram escore A (25,2% para 66,2%), indicando boa assimilagcdo apds a
mensagem. Na terceira avaliagdo, aplicou-se novamente questionario comparado ao
desempenho anterior e percebe-se uma queda de 7,8 pontos percentuais no total de
alunos com escore A. Esses dados mostraram a elevada fixagdo dos ensinamentos
veiculados pelo robd, especialmente apdés sua apresentacdo Os resultados
mostraram que, apds 30 dias, nas questdes referentes a placa bacteriana, 55,8%
assimilaram e retiveram o conhecimento do que é placa, e 49,6% disseram que a
placa podia ser removida utilizando escova e fio dental. Em relacdo ao momento de
escovar os dentes, 48,6% disseram que os dentes deveriam ser escovados antes
das refei¢cdes e antes de dormir, ou seja, quatro vezes ao dia; 34,4% afirmaram que
o fio dental deve ser usado como auxilio na higienizagéo, e 61,5% disseram que o
fio dental deveria ser usado onde a escova néao conseguiu limpar. Sobre o fluor,
48,3% souberam responder para que ele deve ser usado, e 43,9% souberam
responder onde ele é encontrado. Nesse trabalho os autores concluiram que,
passados 30 dias da apresentacido do Robé-Sorriso, houve uma boa fixagao dos

ensinamentos.

Miyazaki et al. (1997) estudaram o nivel de conhecimento e motivagao
relativo a saude bucal em criancas de duas escolas da cidade de Londrina-PR:
Colégio Universitario (escola 1) e Colégio Estadual Olympia Maria de Tormenta
(escola 2), sendo analisado em cada escola a importancia que as criangas davam a
saude bucal e o nivel de informagao sobre higiene e os meios de prevengao da carie
dentaria. A populagao utilizada para este estudo compreendeu 186 criancas

matriculadas na sexta série do primeiro grau, sendo 73 do sexo feminino 95
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masculino com idade variando na média de 12 anos. Foi aplicado um questionario
com dez questdes, individualmente aplicadas pelo examinador e analisadas
estatisticamente através do Teste Qui-quadrado, com o nivel de significancia de 5%.
A analise dos resultados obtidos permitiu concluir que o nivel de conhecimento e
motivagao relativo a saude bucal nas duas escolas € bom, embora houvesse
algumas diferengas estatisticamente significativas entre elas. Em relagdo a carie
dentaria, as criancas da escola 1 apresentam maior motivacdo e conhecimento que
as criangas da escola 2, resultados da orientacéo recebidas de seus pais. Verificou-
se também que, apesar de darem muito valor aos dentes, as criancas de ambas as
escolas ainda apresentam falta de informacédo quanto ao uso correto do fio dental e
técnicas de escovacao mais adequadas. Conclui-se que o nivel de informacao dos
pais interfere na motivacdo e orientagdo quanto a higiene oral e nivel de
conhecimento sobre o papel do flior como prevencgéo da carie dentaria (78,57% na
escola 1 e 89,89% na escola 2) e nivel de conhecimento sobre o efeito nocivo do
acucar (92,96% na escola 1 e 69,05% na escola 2). Houve falta de informacéao
adequada quanto ao uso do fio dental e a técnica de escovagao, mostrando a
necessidade da implantagcdo de programas de saude publica odontoldgica tanto nas

escolas publicas quanto nas escolas particulares.

Lopes & Morita (1997) avaliaram uma populagao de baixa renda na regiao
sul do municipio de Londrina-PR. Foram entrevistadas 39 criancas que receberam
informacdes sobre saude bucal na faixa etaria de 9 a 11 e suas respectivas maes,
através de um questionario, para verificar o conhecimento em relacdo a saude bucal
e analisar a diferenca entre as duas geracgdes. Os questionarios foram aplicados na
escola para as criangas (grupo F1) e visitas domiciliares para as maes (grupo M1).

Na analise dos dados, foi realizado o teste estatistico visando comparar os dois
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grupos. Os resultados mostram que, apesar de a populacédo estudada ser de uma
regido extremamente carente, 84,62% das maes teve algum tipo de estudo, e isto
pode estar refletindo diretamente na educacdo dos filhos. Em relacdo ao
questionario, 100% das criancas e 92,3% das mées responderam que possuiam
escovas de dente. Em relacéo a frequéncia de escovagéao, 76,9% escovam 3 vezes
ao dia. Outro dado importante € que nenhuma crianca escova os dentes uma vez ao
dia, ao contrario das maes que escovam os dentes 1 a 2 vezes por dia (55,6%). As
criangas escolhem a pasta pelo gosto e as maes, pela marca; As criangas afirmaram
que escovam os dentes de 1 a 2 min. (79,49%), e o restante dos entrevistados
escova menos de 1 minuto. E em relacdo as maes, 50% afirmaram escovar menos
de um minuto e que 72% das criangas nunca receberam orientagdes dos pais em
relacdo a habitos de higiene oral. A maioria dos entrevistados (59%) escova os
dentes por se preocupar com a limpeza e somente 30% escovam para nao estragar
os dentes. Sobre quem ensinou escovar, 38,4% afirmaram ser o dentista, e 26,6%
foram orientados na escola ou em casa; entre as maes apenas 10% foram
orientadas pelo dentista, mostrando a necessidade de expandir a orientagao bucal
para adulto. Conclui-se que, apesar da situacao financeira dificil, a populacao
estudada preocupa-se com a higiene bucal e que as criangas recebem orientagao
nas escolas sobre higienizagdo mais vezes que as maes, que nao receberam

orientacdes, mostrando a necessidade de centrar esforcos na populacado adulta.

Sawazaki & Nakama (1997) realizaram um estudo sobre os aspectos
psicossociais envolvidos na mudanca comportamental das pessoas em relagao a
saude bucal, relacionando com o trabalho educativo, preventivo de carie dentaria
realizado pela equipe odontolégica. A amostra foi de 433 pais de criangas de 0 a 14

anos atendidas nas Unidades Basicas de Saude de Londrina e as respostas obtidas
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mediante questionarios. As autoras, analisando a percepgao das pessoas quanto a
possibilidade de ter dentes sem carie a vida toda, observa que apenas 52,4% acham
possivel, mostrando que as pessoas ainda acham que a carie € uma fatalidade e
enfatizam ser um fato negativo, pois estimula o comportamento conformista,”por que
tanto esforgo em prevenir se eu vou ter carie mesmo?” Para 37,9%, nao é possivel
ter dentes sem caries a vida toda. Concluiram que os fatores psicossociais,
caracterizagao socio-econdmica, percepcoes e crencas podem interferir de maneira

significativa no processo educacional e devem ser trabalhadas com mais critério.

Carmagnani & Queluz (1998) verificaram os habitos de higiene bucal e
diferentes estratégias para motivar os individuos a efetuar mudancgas de habitos
inadequados de 87 alunos de uma escola publica na periferia de Piracicaba/SP, com
idade entre 7 e 15 anos. Para a avaliagdo, foi aplicado um questionario, com
perguntas sobre dieta, freqiéncia de escovacao, métodos motivacionais e ultima
visita ao cirurgido-dentista. Inicialmente, as estratégias utilizadas foram as seguintes:
cada grupo de mais ou menos 25 alunos recebia diapositivos que seguiam uma
histéria em que o protagonista aprendia a importancia da escovagédo, como escovar
os dentes e os tipos de alimentos mais cariogénicos; cartazes com folhetos
elucidativos sobre técnicas de escovagdo e dieta cariogénica foram fixados nas
salas de aula e distribuidos aos alunos para serem levados para casa. Cinco alunos
em cada sala utilizaram macro-modelos para reforcar e testar a técnica de
escovacgao; evidenciagcado de placa com fucsina, mostrando o que é placa, onde se
localiza e area de maior retencéo e distribuicdo de escovas apds o uso da fucsina.
Os resultados mostraram que 100% dos alunos responderam ter aprendido escovar
os dentes; 61% relataram escovar os dentes duas vezes ao dia, e 8%, mais de duas

vezes ao dia; 31% dos alunos responderam escovar os dentes de preferéncia pela
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manha. Outro dado satisfatério foi com relacdo a dieta, sendo unanime que
alimentos contendo agucar séo prejudiciais aos dentes. Em relagdo a visita ao
dentista, 4,25% dos alunos n&o lembram quando foi a ultima visita ao dentista, e
27% responderam que nunca foram ao dentista; 48% dos alunos ja foram ao
dentista, e, em 15% dos casos, o dentista fez procedimento preventivo. Face ao
exposto e com dados obtidos, concluiu-se que os habitos de higiene podem e devem
ser mudados, sendo necessaria uma orientagdo dos habitos e higiene inadequados

€ quais os meios eficientes de mudanca com maior qualidade de saude bucal.

Garcia et al. (1998) avaliaram um método motivacional de auto-instrugao
sobre saude bucal e prevencao de escolares na faixa etaria de 8 a 10 anos, de
ambos sexos, em uma escola estadual de Araraquara/SP. A amostra, definida por
meio de sorteio, perfez um total de 60 criangas. O material educativo utilizado foi do
tipo gibi, intitulado a "Turma da Ménica”, elaborado por Mauricio de Souza. Os
voluntarios foram divididos em trés grupos de 20 alunos. GI- alunos receberam gibi
com a indicagcao de que a leitura fosse realizada na escola.Gll- leitura do gibi
associado a discussdo em grupo.Glll- grupo controle (ndo recebiam o gibi). Os
instrumentos de analise basearam-se em questionario que abordavam conceitos de
carie dental e comportamento de higiene bucal, aplicados antes da distribuicdo do
gibi (periodo A), imediatamente apds (periodo B) e decorridos 30 dias do programa
(periodo C). Os questionarios foram analisados por analise estatistica descritiva e
teste de Mc Nemar. Na analise as criangas do grupo |, que afirmaram escovar 4
vezes ao dia, foram de 33,3% (A) e 44,8% (B) e 88,5% decorridos 30 dias (C). O
grupo I, leitura associada a discussdo em grupo, apresentou resultados 16,7% (A),
58,6% (B), 26,9% (C), demonstrando um entendimento imediato em relagédo a

doenca periodontal. Os resultados mostraram que, para o GIl, houve diferenca
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estatisticamente significante apenas a frequéncia de escovagao quando comparado
os momentos iniciais (A e B) e decorridos 30 dias (C). Para Gll, em A e B, verificou-
se uma melhora nos conhecimentos da doenca periodontal. Péde-se notar, em todos
0s grupos, uma melhora em relagdo a imagem positiva do cirurgido-dentista.
Concluiu-se que, apesar de algumas terem apresentado diferencas estatisticas em
diferentes periodos e grupos, 0 método n&o foi muito suficiente para assimilagao e

sedimentacao de conhecimentos relacionados a saude bucal.

Unfer (1998) avaliou usuarios dos servigos publicos de Santa Maria/RS
onde foram observados que 49,6% dos usuarios entrevistados ndo consideravam a
carie como doenga e 37% consideravam doenga. Em relagdo transmissibilidade
também 37% consideravam a carie transmissivel. Sobre o uso do fluor 61,6%
respondeu que o fluor é usado para previnir carie dentaria. Onde o fluor pode ser
encontrado, 26,6% responderam em aplicagdes no dentista; 13,3% no creme dental
e 5,6% na agua de abastecimento. Sobre os meios de prevengao da carie 65,5%
responderam “ter higiene e escovar’; 36,5% ir ao dentista e 15,1% “cuidar da
alimentagdao, comer menos doce” e 8,9% responderam que “o fllor € o meio de
prevencdo de carie”. Nesse estudo a autora relata que a saude bucal é

responsabilidade apenas do individuo.

Fraga & Marafiotti (1999) realizaram um estudo para avaliar habitos e
mudancas de comportamento de 420 escolares da rede publica de Bauru, de ambos
os sexos, entre 09 e 12 anos, sendo duas delas participantes dos programas
extramuros de Educagdo em Saude Bucal da disciplina de Odontologia Preventiva
da Faculdade de Odontologia da USC-Bauru e duas escolas nao participantes dos
programas extramuros. Os recursos utilizados para a realizagao do programa foram

através de audiovisuais (filmes e slides), teatros de fantoches e dramatizagdes,
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pecas estas consideradas como uma das mais proveitosas linhas de educacéao
grupal “Werner e Bower” (Pinto, 2000). E, com os pais e professores também foram
discutidas técnicas, praticas e questdes pedagdgicas para educagdo em saude
bucal. A metodologia utilizada foram questionarios aplicados para alunos da terceira
e quarta séries ap6s a autorizagdo da delegacia de ensino e das diretoras,
explicando os objetivos da pesquisa. Concluiu-se que, pelos resultados obtidos, os
individuos tém nocgao de higiene bucal, possuem escova dental e escovam o0s
dentes pelo menos uma vez ao dia, sendo o sexo feminino mais atento aos cuidados
de higiene. Dos participantes, 73,3% fazem sua higiene bucal 3 vezes ao dia, e
77,33% fazem uso do fio dental. Pode-se afirmar que o programa de educagao em
Saude bucal, desenvolvido pelas disciplinas de odontologia Preventiva, Sanitaria e
Saude Coletiva dos cursos de graduagao em odontologia, € eficaz no processo de
prevencao. Pelos dados obtidos, observaram-se entre aqueles que participam dos
programas, maiores conhecimentos e pratica de higiene, revelando uma maior
preocupagdo com a saude bucal, confirmando, assim, a grande importancia da
Educacao para a promogao e manutengao da Saude junto a qualquer comunidade,
especialmente nessa faixa etaria em que ¢é facil criar habitos e mudar

comportamentos.

Ramos et al. (1999) fizeram um estudo na regido administrativa do Rio de
Janeiro com 442 criangas de ambos o0s sexos e idade entre 7 e 12 anos. O objetivo
foi analisar as percepcgdes e praticas de saude bucal dos escolares. O instrumento
de coleta de dados foi através de questionario com 17 perguntas. Os dados foram
codificados e digitados em um banco de dados criado com a utilizagao do software
Epi Info, versdo 6.04. As tabulacbes realizadas foram feitas através do teste qui-

quadrado com nivel de significancia de 5%. Do total dos entrevistados, 49,5% eram
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do sexo feminino; 49,1% sexo masculino e, sendo que a maioria dos alunos (73,4%)
afirmou ter recebido orientagdo de dentistas sobre escovacéo, e 56%, sobre dieta
alimentar. Dos alunos que receberam informagao sobre orientacdo de escovacao,
apenas 22,9% consideraram a escovagao noturna a mais importante, e 21,4%
também acham importantes, entretanto 12,2% nao a praticam dos que responderam
nao terem sido orientados. Os que dizem terem sido orientados por dentistas sobre
dieta e habitos alimentares, 58,2% acham que é pior comer doce em quantidade
maior de uma so vez do que dividir esta mesma quantidade durante todo dia. Os
52,4% dos alunos que nao foram orientados optaram por esta resposta. A
porcentagem dos alunos que escovam a lingua e utilizam fio dental € maior entre os
que receberam orientagdo quanto a habitos de higiene. O numero de escovagdes
nao variou, sendo uma média de trés vezes ao dia a mais apontada. Concluiram que
receber ou nao orientagdes de profissionais sobre orientacdo de escovacdao mostrou
ser um ponto diferenciador na utilizagao de fio dental e higienizagdo da lingua. Fica
claro que a transmissao de conhecimentos sobre habitos de higiene e alimentares é
um fator importante na prevengao de doengas bucais como carie e as periodontais,
porém a forma como esta transmissao de conhecimento é repassada e o quanto &

absorvida pelos alunos devem ser estudados com maior profundidade.

Pereira et al. (2005) fizeram um estudo para avaliar o grau de assimilagao
de informagdes adquiridas no programa de saude bucal desenvolvido pela
Faculdade de Odontologia de Aragatuba-UNESP por escolares de quinta e oitava
séries da rede publica estadual ou municipal da cidade de Aracatuba/SP.
Desenvolveu-se uma pesquisa qualitativa e quantitativa, por amostragem
sistematica, através de um questionario com 29 questbes, abrangendo 797

escolares, tendo como pré-requisito a obrigatoriedade de ter estudado da primeira a
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quarta série do ensino fundamental em escolas publicas de Aracatuba, que tivessem
participado do programa de educagdo em Saude bucal avaliado. Foram avaliados
419 escolares na quinta série, que acabaram de participar do programa, e 378
escolares da oitava série, que ja tiveram um tempo de fixagado das informagdes que
poderiam ter sido reforgadas ou esquecidas. Os dados foram digitados, processados
e analisados utilizando o Software EPI 2000, versdo 1.1. Nas questdes de multipla
escolha, utilizou-se o Teste Qui-quadrado para fazer associagcao entre acertos e
série e, nas questbes abertas, aplicou-se a metodologia de analise de conteudo
(Vala, 1986) e o teste de Proporgcéo com nivel de 5%. Nos resultados, ao analisar os
questionarios, as respostas foram consideradas certas ou erradas e, em algumas
questdes, havia mais de uma opcgao correta. Observou-se que a média de acertos
na amostragem analisada da quinta série foi de 14,62 com intervalo de confianga
(4,39-14,87) e, na oitava série, 15,27 com intervalo de confianga (15,02- 15,52) a
95%. No Teste de comparagao de Médias, obtiveram-se os valores de F=13,07 com
p-valor de 0,0003. Quando se perguntou sobre a transmissibilidade da carie
dentaria, 10,7% dos entrevistados responderam que a carie € uma doenca
transmissivel. Na analise dos resultados, mostrou-se que o grau de fixagdo dos
entrevistados foi baixo, no entanto ndo pode ser considerado negativo por ser uma
questao conceitual, deste modo seria importante saber como este conceito foi
transmitido aos escolares. No que diz respeito ao acgucar, 80% dos escolares
responderam que provoca carie, mas, se escovar, diminui o seu aparecimento,
dados que sugere os escolares estarem conscientes dos efeitos nocivos do agucar e
a maneira de diminuir os danos causados por ele. Em relacdo ao uso da mesma
escova que outros membros da familia, 94,5% dos escolares afirmaram nao fazer

uso que outras pessoas da casa. Na pergunta sobre a placa bacteriana, 45% dos
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entrevistados responderam que pode ser removida com escova e fio dental,
necessitando dar mais énfase ao assunto. Em relagéo ao uso do fio dental, 68% dos
entrevistados responderam utilizar duas vezes ao dia. Deve-se levar em
consideragao os aspectos socio-econdmicos, saber qual acesso que esses
individuos tém, materiais utilizados para higiene bucal. Através da analise dos
resultados do presente estudo, péde-se concluir que o programa de educagédo em
saude bucal desenvolvido pela faculdade de Odontologia de Aragatuba mostrou-se
eficaz, pois tem proporcionado um bom nivel de conhecimento sobre saude bucal
aos escolares atendidos pelo Programa. A oitava série teve um maior percentual de
acertos que os alunos da quinta série. Conclui-se que, apos trés anos do término da
participagcdo no programa, o0s escolares aumentaram seu conhecimento,
demonstrando fixacdo das orientacdes recebidas. Como a maioria dos entrevistados
nas duas séries considera o programa “6timo, muito bom e bom”, foi salientada a

importancia do mesmo na aquisicdo de habitos de higiene bucal.
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3 PROPOSIGAO

O objetivo deste estudo foi avaliar habitos e conhecimentos de escolares
participantes de um programa educativo e preventivo em saude bucal desenvolvido

pela Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de Alfenas/Unifal-MG.
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4 MATERIAIS E METODOS

4.1 Procedimentos preliminares

Este estudo foi conduzido de acordo com os preceitos determinados pela
resolucdo 10/196 do Conselho Nacional de Saude do Ministério da Saude e
aprovado pelo Comité de Etica do Centro de pesquisas Odontolégicas Sdo Leopoldo

Mandic (Protocolo n® 06/185) (Anexo A).

Um oficio foi enviado as diretoras das escolas participantes para
esclarecer os objetivos do estudo e solicitar a autorizacdo das mesmas para

desenvolvimento da pesquisa (Anexo B).

Posteriormente, foi solicitado pelo pesquisador responsavel, através das
professoras, o consentimento dos pais ou responsaveis pelos escolares para que
pudessem participar do estudo através da assinatura do Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido (TCLE) (Anexo C).

4.2 Caracterizagao do universo amostral

A amostra desta pesquisa foi formada por 386 escolares de 9 a 14 anos,
de ambos os sexos, regularmente matriculados na quarta série na Escola Estadual
Napoledo Salles, Escola Estadual Padre José Grimminck, Escola Estadual Dr.

Arlindo Silveira Filho e Escola Estadual Levindo Lambert na cidade de Alfenas-MG.
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4.3 Critérios de inclusao

Todos os escolares voluntarios de ambos os sexos, regularmente
matriculados nas escolas selecionadas que participaram por quatro anos
consecutivos do programa educativo descrito detalhadamente no tépico 4.8, e
criangas cujos pais ou responsaveis autorizaram a participacdo na pesquisa,

assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

4.4 Critérios de exclusao

Os escolares que, por algum motivo, ndo receberam o programa
educativo por quatro anos consecutivos e cujos pais ou responsaveis deixaram de

assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

4.5 Delineamento do estudo

Para avaliar os habitos e o nivel de conhecimento dos voluntarios, foi
aplicado um questionario, com 23 perguntas de multipla escolha (Anexo D),
baseadas em questionarios previamente desenvolvidos em estudos anteriores
(Todescan 1991; Todescan, Sima, 1991; Moimaz et. al., 1992; Silva et al., 1992;
Silva, 1993; Dimbarre, Wambier, 1996; Dinelli et al., 1998; Esteves et al., 1998;
Fraga, Marafiotti, 1999). Os questionarios foram aplicados pela propria pesquisadora
durante horario de aula e recolhidos posteriormente ao preenchimento, para

viabilizar o estudo e diminuir a taxa de ndo-resposta.

Uma breve explicacdo sobre as questdes contidas no questionario foi
realizada pela pesquisadora antes do preenchimento, de forma a sanar possiveis

duvidas dos voluntarios.
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4.6 Fase piloto

Com a finalidade de reduzir o viés e a taxa de nao-resposta decorrente do
nao-entendimento do questionario e fazer possiveis ajustes, foi realizada uma fase
piloto com 15 alunos, antes da aplicagao dos questionarios pela pesquisadora. Esta

fase foi realizada na Escola Estadual Dirce Moura Leite.

4.7 Aplicacao dos questionarios

Foram aplicados um total de 420 questionarios aos alunos da quarta
série, mas sendo validados para a pesquisa 386. Os demais, por algum motivo,
deixaram de receber o programa educativo: ou estudaram em outras escolas que
nao recebiam ou os pais deixaram de assinar o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Os questionarios foram aplicados pela propria pesquisadora em horario
de aula ap6s autorizacdo prévia dos pais e professoras. Apds o esclarecimento, pela
pesquisadora, das questdes, os questionarios foram entregues aos alunos sem
identifica-los. A pesquisadora retornou as escolas com a finalidade de avaliar os

alunos que faltaram para evitar muitas perdas.

4.8 Descrigao do programa educativo

O programa de Educacdo em saude bucal, desenvolvido pela disciplina
de Odontologia Social da Universidade Federal de Alfenas (UNIFAL-MG), teve inicio
no ano de 1987. As atividades se concentram em palestras aplicadas em sala de
aula pelos alunos do 6° periodo de Odontologia sob orientagdo de dois professores
da disciplina de Saude Coletiva. O programa educativo é desenvolvido em quatro

escolas estaduais da cidade de Alfenas-MG, abrangendo aproximadamente 2000
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criangas durante todo ano letivo, de primeira a quarta séries. As histérias educativas
sdo confeccionadas de acordo com a criatividade de cada grupo de universitarios,
baseado em principios técnicos, tedricos e praticos adquiridos durante as aulas de
graduacédo. A metodologia utilizada € a mesma em todas as escolas, sendo que todo
o material utilizado para a realizagdo do programa educativo (slides, fita de video,
fantoches) fica a critério dos universitarios, desde que esteja de acordo com os
propositos recebidos, com as mesmas normas variando de acordo com a idade e a
criatividade de cada grupo. A duragdo de cada palestra é de aproximadamente 20
minutos cada uma, e as notas dos universitarios sdo de acordo com o engajamento
do grupo, interesse do aluno, material didatico, presenga durante as aulas praticas,
onde o professor de saude coletiva que os acompanha nas escolas assiste as

palestras que estao realizando para avalia-los.
Os temas abordados nas palestras foram os seguintes:
a) 1° Palestra

— importancia da saude bucal: valorizacdo da saude bucal, por que precisamos
cuidar bem dos dentes (relacao da saude bucal com a saude geral, por que
ter dentes bons, importancia da saude bucal para estética, fonacdo e

mastigacao);

— dentigbes: decidua e permanente (importédncia dos dentes de leite,

importancia do primeiro molar permanente, tipos de dentes e fungdes);
— habitos indesejaveis (sucgao de dedos, chupeta ou objetos);

b) 2° Palestra
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— 0 que acontece quando ndo cuidamos da saude bucal? (o que é placa
bacteriana, como se forma a placa bacteriana, consequéncias da nao-

remogao da placa bacteriana);

— 0 que é carie - como prevenir (placa - a escovagdao remove, técnica de
escovagao: as técnicas preconizadas, orientar na escolha da escova: escova
macia, substituir quando as cerdas estiverem danificadas, n&o utilizar a

mesma escova de familiares);
c) 3° Palestra:

— fio dental (o porqué da utilizagcado do fio dental, numero de faces dos dentes,

como usar e quando usar);

— fluor (finalidade, onde é encontrado);

— habitos alimentares (relagéo do agucar com a carie, substituicdo de doces por

frutas).

Os universitarios sao divididos em seis ou sete membros em cada grupo,
abrangendo toda escola num determinado periodo de tempo. As palestras séo
curtas, de, no maximo 20 minutos de duragdo, e sao assistidas também pelos
professores das escolas. As palestras abrangem de 30 a 40 criangas em cada sala
de aula. Apéds as palestras, todas as criancas participam de atividades para assimilar
o conhecimento ministrado, como palavra cruzada, jogo da velha, campeonato entre
meninas € meninos para saber quem sabe mais sobre higienizagdo, habitos
alimentares, variando de acordo com a idade das criangas. Terminadas as palestras,
é feita a escovacao supervisionada, nos escovodromos e nos bebedouros das
escolas, assistidas pelos universitarios e pelos dois professores da disciplina de

odontologia social e preventiva da Faculdade de Odontologia da Universidade
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Federal de Alfenas UNIFAL-MG, sendo que cada aluno recebe um kit com uma

escova, uma pasta de dente e um fio dental.

No final do programa educativo, apds a apresentagao das trés palestras e
da escovagao supervisionada, os universitarios realizam um teatro abrangendo
temas abordados durante as palestras recebidas pelas criancas. Os universitarios se
vestem de dentista, dente, carie dentaria, conforme a criatividade de cada um,
fazendo com que haja uma maior assimilagdo dos conhecimentos durante a
aplicagcao do programa educativo. Este teatro € apresentado, além das criangas, a
todas as pessoas que trabalham nas escolas, como diretores, professores e

funcionarios.

4.9 Analise dos resultados

Os dados foram digitados, processados e para a analise dos resultados
utilizou-se o BioEstat 3.0 Para avaliar se houve diferenca entre as escolas, para
avaliar a efetividade do programa, em relagcdo ao conhecimento adquirido, foi

aplicado o teste Qui-Quadrado com nivel de significancia de 5%.
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5 RESULTADOS

Os resultados obtidos com a pesquisa sobre a avaliacdo de Habitos e
Conhecimentos sobre Saude Bucal em Escolares de 9 a 14 anos, desenvolvido na
Faculdade de Odontologia da Universidade Federal de Alfenas (UNIFAL-MG), estao

descritos nas tabelas de 1 a 23.

A tabela 1 corresponde aos resultados obtidos na pergunta: por que vocé

acha importante ter dentes saudaveis.

Tabela 1 - Resultados obtidos na pergunta: “Por que vocé acha importante ter dentes

saudaveis”.
E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José TOTAL
da Silveira Lambert Salles Grimminck
n % n % n % n % n %
Para manter a 60 5309 43 6056 71 71,71 64 6213 238 61,65
saude da boca
Porque fica bonito 07 619 05 7,05 11 11,11 05 4,85 28 7,25
Para manter a 44 3893 12 1690 15 1515 31 30,09 102 26,42
saude geral
Para mastigar 02 177 11 1549 02 2,02 03 2,91 18 4,66
Nao acho 0 0 0 ; 0 - 0 ; 0 0
importante
TOTAL 113 1000 71 1000 99  100,0 103 1000 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,00012

Os resultados descritos na tabela 1 mostraram que 61,65% responderam
que é “para manter a saude da boca”; 26,42% responderam “para manter a saude
geral”; 7,25% responderam “porque fica bonito”; 4,66%, “para mastigar”. Houve
diferenca estatisticamente significante entre as escolas avaliadas, a escola Estadual
Doutor Arlindo da Silveira Filho mostrou a menor porcentagem de acertos no que se

refere ao conhecimento sobre a importancia de ter dentes saudaveis.
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A tabela 2 refere-se aos resultados obtidos com a pergunta: O principal

responsavel pela manutencao da saude de sua boca é:

Tabela 2 - Resultados obtidos na pergunta: “O principal responsavel pela manutencéo da

saude de sua boca é”

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoleao

E.E. Padre José

da Silveira Lambert Salles Grimminck TOTAL
n % n % n % n % n %
Seu dentista 70 61,9 38 53,52 50 50,50 50 48,54 208 53,88
Seus pais 07 6,19 5 7,04 2 2,02 9 8,73 23 5,95
Ele mesmo 36 31,80 25 35,80 46 46,46 43 41,74 150 38,96
Outro 0 0 1 1,40 0 0 0,97 2 0,51
N&o sei 0 0 2 2,80 1 1,01 0 3 0,77
TOTAL 113 100,0 71 100,0 99 100,0 103 100,0 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0949

Os resultados mostraram que nao houve diferengca estatisticamente

significante entre as escolas e que uma grande parte dos voluntarios, 53,88%,

considera que o dentista é responsavel pela saude bucal; 38,96% responderam que

sdo eles mesmos e apenas 5,95% acharam que sao seus pais.

A tabela 3 corresponde aos resultados obtidos na pergunta: O que € carie

dentaria?

Tabela 3 - Resultados obtidos na pergunta: “A carie dentaria.”

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoledo

E.E. Padre José

da Silveira Lambert Salles Grimminck TOTAL
n % n % n % n % n %
Nao é doenga 42 37,16 12 16,90 19 19,19 23 22,30 96 25,26
E doenca, mas ndo 41 36,28 28 39,43 31 31,31 49 47,57 149 39,21
é transmitida
E doenca e é 16 14,15 18 25,35 37 37,37 21 20,38 92 23,83
transmitida
N&o sei 14 12,38 13 18,30 12 12,12 10 9,70 49 12,60
TOTAL 113 100,0 71 100,0 99 100,0 103 100,0 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0054
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Os resultados apresentados foram os seguintes: 25,26% responderam
que carie “ndo € uma doenga”; 39,21% “é doenga, mas nao é transmitida para outra
pessoa”; 23,83% responderam que “é doenga e é transmitida de uma pessoa para
outra” e 12,60% responderam que “nao sabiam”. Foi observado que houve diferenca
estatisticamente significante entre as escolas avaliadas: a Escola Estadual Doutor

Arlindo da Silveira Filho mostrou a menor porcentagem de acertos.

A tabela 4 é referente aos resultados obtidos com a pergunta: Vocé acha

possivel ter dentes sem carie a vida toda?.

Tabela 4 - Resultados obtidos na pergunta: “Vocé acha possivel ter dentes sem carie a vida

toda?”
E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoleado E.E. Padre José TOTAL
da Silveira Lambert Salles Grimminck
N % n % n % n % n %
Sim 68 60,01 41 57,74 48 48,48 61 59,22 218 56,47
Nao 44 38,90 23 32,39 46 46,46 36 34,95 149 38,60
Nao sei 1 0,88 7 9,85 5 5,05 6 5,82 19 4,92
TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0014

Os resultados obtidos referentes a pergunta se os entrevistados acham
possivel ficar sem cérie a vida toda foram os seguintes: 56,47% responderam sim e
38,60% responderam que nado. Esses resultados mostraram que houve diferenga
estatisticamente significante entre as escolas avaliadas: a Escola Estadual
Napoledo Salles apresentou a menor porcentagem de acertos referentes ao

conhecimento sobre a possibilidade de ter dentes sem carie durante toda a vida.

A tabela 5 refere-se aos resultados obtidos na pergunta: Vocé costuma

comer balas, doces, chocolates, chicletes entre as refeicdes?
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Tabela 5 - Resultados obtidos na pergunta: “Vocé costuma comer balas, doces, chocolates,
chicletes entre as refeicdes?”

E.E. Dr. E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José
Arlindo da Lambert Salles Grimminck TOTAL
Silveira
n % n % n % n % n %
Sim 40 35,39 24 33,80 35 35,35 18 17,47 117 30,31
Nao 73 64,60 47 66,19 64 64,64 85 82,52 269 69,68
TOTAL 113 100,0 71 100,0 99 100,0 103 100,0 386 100

Teste Qui- quadrado: p valor = 0,0116

Em relagdo aos resultados obtidos a propdsito da pergunta: vocé costuma

comer balas, doces, chocolates, chicletes, entre as refeicdes, constatou-se o

seguinte: 69,68% dos entrevistados responderam que néo, e 30,31% responderam

que sim. Esses resultados mostraram que houve diferenca estatisticamente

significante entre as escolas avaliadas: a Escola Estadual Levindo Lambert

apresenta maior consumo de doces ou guloseimas entre as refei¢des.

A tabela 6 é referente aos resultados obtidos com a pergunta sobre o que

0s entrevistados sabem sobre o agucar.

Tabela 6 - Resultados obtidos sobre: o que agucar pode provocar para vocé:

E.E. Dr. E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre
Arlindo da Lambert Salles José TOTAL
Silveira Grimminck
n % n % n % n % n %
Oagicarndoprovoca 15 ggs 5 704 11 1111 5 485 31 803
carie
O agucar provoca cariee 6,9 27 3802 21 2121 9 873 64 16,58
ndo deve consumir
Provoca carie, se
escovarap0s aingestdo o5 o495 39 5492 67 6767 89 8640 291 7538
diminui o aparecimento
de carie
TOTAL 113 100 71 100 99 99 103 103 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,08
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Os resultados obtidos foram os seguintes com a pergunta: “para vocé, o
que é o agucar?”: 75,38% responderam que provoca carie, mas, se escovar apos a
ingestao, diminui o aparecimento de carie; 16,58% responderam que provoca carie e
nao deve ser consumido, e 8,03% responderam que nao provoca carie. Os
resultados mostraram que nao houve diferenga estatisticamente significante entre as

escolas avaliadas.

A tabela 7 corresponde os resultados obtidos com a pergunta: “Quando

chega o momento de escovar seus dentes, vocé”:

Tabela 7 - Resultados obtidos na pergunta: “Quando chega o momento de escovar seus
dentes, vocé”:

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. E.E. Padre
da Silveira Lambert Napoledo José TOTAL
Salles Grimminck
n % n % n % n % n %
Fica com preguica e ndo 8 7,07 704 6 606 O 0 19 4,92
escova
Fica °°";Sp£ggg'ga' mas 47 4159 41 57,74 58 5858 47 4563 193 50,00
Vocé Se”tgsggsgss'dade © 54 4778 17 2394 27 2727 51 4951 149 38,60
S6 escova quando seus 1 08 8 1126 7 707 5 485 21 544
pais mandam
Nao escova 3 2,65 0 0 1 1,01 0 0 4 1,03
TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 38 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0086

Os resultados obtidos referentes a questdo sobre “0 momento de escovar
os dentes” foram os seguintes: 50% dos entrevistados responderam que ficam com
preguica de escovar, mas escovam; 38,6% responderam que sentem necessidade
de escovar e escovam; 4,92% ficam com preguica e ndo escovam; 5,44% escovam
somente quando os pais mandam. De uma forma geral, 94,04% escovam os dentes

de um modo ou de outro. Houve diferenga estatisticamente significante entre as
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escolas: a Escola Estadual Padre José Grimminck apresentou a melhor

porcentagem de acertos.

A tabela 8 é referente aos resultados obtidos com a pergunta se os

entrevistados possuem escova de dentes.

Tabela 8 - Resultados obtidos na pergunta: “Vocé tem escova de dentes”?

E.E. Dr. Arlindo da E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José TOTAL
Silveira Lambert Salles Grimminck
n % n % n % n % n %
Sim 108 95,57 67 94,36 97 97,97 102 99,02 374 96,89
Nao 5 4,42 4 5,64 2 2,02 1 0,98 12 3,11
TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 386 100

TesteQui-quadrado: p valor = 0,25

Os resultados obtidos em relagdo aos entrevistados possuirem escova de
dente foram os seguintes: 96,89% responderam que possuem escova de dente e
somente 3,11% responderam que ndo. Os resultados mostraram que nao houve

diferencga estatisticamente significante entre as escolas avaliadas.

A tabela 9 é referente aos resultados obtidos com a pergunta: Vocé usa a

mesma escova de dente que outras pessoas de sua casa?

Tabela 9 - Resultados obtidos na pergunta: “Vocé usa a mesma escova de dente que outras
pessoas de sua casa?”

E.E. Dr. Arlindo da E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José

Silveira Lambert Salles Grimminck TOTAL
n % n % n % n % n %
Sim 5 4,43 6 8,45 7 7,07 0 0 18 4,66
Nao 108 95,57 65 91,55 92 92,92 103 100 368 95,34
TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,69

Os resultados obtidos sobre o uso de escova de dente com outras

pessoas de sua casa foram os seguintes: 95,34% dos entrevistados responderam
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que usam a sua prépria escova de dente, e 4,66% disseram ndo compartilham a
escova com outros membros de sua casa. Esses resultados mostraram que né&o

houve diferenca estatisticamente significante entre as escolas avaliadas.

A tabela 10 é referente a frequéncia de escovagao dos voluntarios.

Tabela 10 - Resultados obtidos na pergunta: “Vocé escova seus dentes todos os dias?”

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José TOTAL
da Silveira Lambert Salles Grimminck
n % n % n % n % N %
Sim 105 92,92 67 94,36 96 96,96 101 98,05 369 95,50
Nao 8 7,07 4 5,63 3 3,03 2 1,94 17 4,50
TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,65

As respostas obtidas em relagdo a pergunta “Vocé escova seus dentes
todos os dias”, foram as seguintes: 95,5% dos entrevistados responderam que sim,
e somente 4,50% responderam que nao escovam os dentes todos os dias. Os

resultados mostraram que nao houve diferenga estatisticamente significante entre as

escolas.

A tabela 11 refere-se aos resultados obtidos sobre o nimero de vezes

que os entrevistados fazem a higienizacao bucal por dia:
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Tabela 11 - Resultados obtidos na pergunta: “Quantas vezes por dia vocé escova seus

dentes”?
E.E. Dr. Arlindo da E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José TOTAL
Silveira Lambert Salles Grimminck
n % n % n % n % n %
Uma vez 5 4,42 4 5,63 5 5,05 2 1,94 16 4,14
Duas vezes 8 7,07 7 9,86 7 7,07 8 7,77 30 7,77
Trés vezes 48 42 47 17 23,94 37 37,37 28 27,18 130 33,68
Quatro vezes 34 30,08 24 33,80 28 28,28 33 32,04 119 30,83
Mais de quatro 44 1502 19 2676 22 2222 32 3107 91 2358
vezes

TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,051

Os resultados obtidos sobre a frequéncia de escovacdo foram os
seguintes: a grande maioria dos entrevistados escova trés vezes ou mais por dia,
sendo que 33,68% dos entrevistados escovam trés vezes ao dia; 30,83%
responderam que escovam quatro vezes ao dia e 23,58% mais de quatro vezes ao

dia. Os resultados mostraram que néo houve diferenga estatisticamente significante

entre as escolas.

A tabela 12 refere-se aos resultados obtidos sobre o momento mais

apropriado para escovar os dentes.

Tabela 12 - Resultados obtidos na pergunta: “Qual o momento mais adequado para escovar

os dentes”?
E.E. Dr. Arlindo E.E. E.E. Napoleao E.E. Padre
da Silveira Levindo Salles José TOTAL
Lambert Grimminck
n % n % n % n % n %
Antes de dormir 21 18,58 13 18,31 21 2121 11 10,68 66 17,10
Depois d:"';geer:t'gq“a'q“er 12 1062 14 1972 21 2121 12 1165 59 15280
Pela manha e ao levantar 13 11,5 3 4,22 6 6,06 1 0,97 23 5,960
Pela manha e noite 9 796 8 1127 10 10,10 13 12,62 40 10,36
Ao se levantar, antes de 58 5133 32 4507 41 4141 66 6407 197 51,04
dormir e apos as refeigdes
Nao sei 0 0 1 1,41 0 0 0 0 1 0,26
TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0032
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Os resultados obtidos em relagdo a que hora os entrevistados acham
mais apropriados escovar os dentes foram os seguintes: 17,1% responderam que
escovam antes de dormir; 15,28% escovam depois das refeicoes; 5,96%
responderam que escovam ao se levantar; 10,36% escovam pela manha e a noite, e
51,04% responderam que escovam os dentes ao se levantar, antes de dormir e apés
as refeicdes. Houve diferenga estatisticamente significante entre as escolas: a
Escola Estadual Padre José Grimminck apresentou maior frequéncia quanto ao

numero de escovacodes diarias.

A tabela 13 é referente aos resultados obtidos com a pergunta em relagao

ao motivo da escovagao

Tabela 13 - Resultados obtidos na pergunta: “Para que vocé escova os dentes?”

E.E. Dr. E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre

Arlindo da Lambert Salles José TOTAL
Silveira Grimminck

n % n % n % n % n %

Para remover restos de 43 3805 22 3099 30 30,30 38 3689 133 3445
alimentos dos dentes

Para ter bom halito 12 10,62 12 16,90 13 13,13 10 9,71 47 12,17
Para ter dentes brancos 39 34,51 12 16,9 28 28,28 31 30,10 110 28,50

Para remover placa 17 1504 21 2958 28 2828 23 2233 89 2306

bacteriana
Nao sei 2 1,77 4 5,63 0 0 1 0,97 7 1,81
TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,07

Os resultados obtidos sobre o motivo de escovar os dentes foram os
seqguintes: 34,45% dos entrevistados responderam que € para remover restos de
alimentos; 28,50% responderam que é para ter dentes brancos; 23,06%, para
remover placa bacteriana, e 12,17% para ter bom halito. Os resultados mostraram

gue nao houve diferenga estatisticamente significante entre as escolas.
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A tabela14 corresponde aos resultados referentes a pergunta sobre o que

os entrevistados usam para escovar os dentes:

Tabela 14 - Resultados obtidos na pergunta: “O que vocé usa para escovar seus dentes?”

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José

da Silveira Lambert Salles Grimminck TOTAL
n % n % n % n % n %
Somente aescovade 08 2 281 1 101 0 0 4 103
alguém da familia
A escova de alguém 0 0 3 422 5 5,05 2 1,94 10 2,59

da familia e pasta

Suapropriaescovae 4o 9145 g1 8501 84 8484 94 9126 342 886

pasta
Sua propria escovae g 7,96 5 704 9 9,09 7 6,80 30 7,77
sem pasta
Nao escova 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 113 100 71 100 99 100 103 100 386 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0009

Os resultados obtidos com a pergunta sobre o que usar para escovar 0s
dentes foi os seguintes: 88,60% dos entrevistados responderam que usam sua
prépria escova e pasta de dente; 7,77% responderam que usam sua propria escova,;
2,59% usam a escova de alguém da familia e pasta. Os resultados mostraram que
houve diferenga estatisticamente significante entre as escolas: a Escola Estadual
Padre José Grimminck apresentou o melhor resultado com 91,26% dos escolares

fazendo uso de sua prépria escova e pasta.

A tabela 15 é referente aos resultados obtidos com a pergunta por que

vocé usa pasta dental.
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E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José TOTAL
da Silveira Lambert Salles Grimminck
n % n % n % n % n %
Perfumar o halito 7 6,19 8 1126 4 4,04 8 7,77 27 6,99
Para ajudar na 61 5398 35 4929 61 61,61 68 66,02 225 58,29
limpeza
Para sentir-se 9 7,96 8 1127 6 6,06 10 9,71 33 855
melhor
Para manter 0s 36 31,86 20 2817 28 2828 17 16,50 101 26,16
dentes brancos
TOTAL 113 100,071 100,0 99  100,0 101 100,0 38 100

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0003

Os resultados obtidos em relagdo a pergunta “por que vocé usa pasta

dental”: 58,29% dos entrevistados responderam que € para ajudar na limpeza;

26,16% responderam que € para manter os dentes brancos; 8,55% para sentir-se

melhor, e 6,99%, para perfumar o halito. Sendo que os resultados da TAB. 15

mostraram que houve diferenca estatisticamente significante entre as escolas

avaliadas.

A tabela 16 é referente aos resultados obtidos com a pergunta sobre o

que é placa bacteriana:

Tabela 16 - Resultados obtidos na pergunta: “Placa bacteriana é:”

E.E. Dr. Arlindo

E.E. Levindo

E.E. Napoleao

E.E. Padre José

da Silveira Lambert Salles Grimminck TOTAL
n % n % n % n % n %
Camada restos
alimentos que forma no 16 14,16 24 33,80 23 23,23 45 43,69 108 27,98
dente
Apenas uma camada de
dbaCter'asq”‘?f'Cam”O 15 1327 12 16,90 21 2121 13 1262 61 1580
ente, mas ndo causam
doencga na boca
Conjunto de bactérias
que causam doenga na 56 49,55 21 29,58 37 37,37 35 33,98 149 38,60
boca
Nao sei 26 23,01 14 19,72 18 18,18 10 9,71 68 17,61
TOTAL 113 100,00 71 100,00 99 100,00 103 100,00 386 100,00

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,014
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Os resultados obtidos em relagdo a pergunta “o que é placa bacteriana”
foram os seguintes: 27,98% dos entrevistados responderam que é uma camada de
restos de alimentos que se forma nos dentes; 15,80% responderam que é apenas
uma camada de restos de bactérias que se forma no dente, mas ndo é doenca;
38,6% responderam que € um conjunto de bactérias que causam doenca na boca, e
17,61% responderam que nado sabem. Esses resultados mostraram que houve
diferenca estatisticamente significante entre as escolas avaliadas: a Escola Estadual

Levindo Lambert apresentou a menor porcentagem de acertos.

A tabela 17 refere-se aos resultados obtidos sobre os efeitos da placa

bacteriana.

Tabela 17 - Resultados obtidos na pergunta: “A placa bacteriana pode causar”

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoledo E.E. Padre José TOTAL
da Silveira Lambert Salles Grimminck

% n % n % n % n %

18 15,92 16 22,53 20 20,20 23 21,61 60 19,94

Inflamacgao na

gengiva
Cérie einflamacao g, 5553 95 3660 37 3737 50 4854 177 4585
na gengiva
Somente carie 8 7,07 2 2,81 1 11,11 12 11,65 33 8,55
Mau cheiro na boca 14 12,38 22 30,98 21 21,21 11 10,70 68 17,61
Néo prﬁé‘é‘:"a em 9 79 5 704 10 1010 7 680 31 8,03
TOTAL 113 100,00 71 100,00 99 100,00 103 100,00 386 100,00

Teste Qui-quadrado: p valor =0,009

Os resultados obtidos em relacdo ao que a placa bacteriana pode causar
mostraram que houve diferengca estatisticamente significante entre as escolas
avaliadas: a Escola Padre José Grimminck apresentou a menor porcentagem de
acertos, portanto os resultados foram os seguintes: 45,85% dos entrevistados
responderam que causam carie e inflamagao na gengiva; 17,61% responderam que

causa mau cheiro na boca; 19,94% responderam causa somente inflamagéo na
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gengiva; 8,55% responderam que causa carie, e 8,03% responderam que nao

prejudica em nada.

A tabela 18 refere-se aos resultados obtidos sobre como deve ser

removida a placa bacteriana

Tabela 18 - Resultados obtidos na pergunta: “A placa bacteriana:”

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoledo E.E. Padre José TOTAL
da Silveira Lambert Salles Grimminck

n % n % n % n % n %

Pode ser removida
utilizando fltor
Pode ser removida
somente pelo dentista
Pode ser removida
utilizando escova e fio 69 61,06 23 32,40 40 40,40 42 40,70 174 45,00

16 14,16 16 2253 31 31,31 21 20,40 84 21,76

20 17,70 21 29,80 18 18,18 34 33,00 93 24,10

dental

Nao pode ser removida 3 2,65 3 4,22 1 1,01 1 0,97 8 2,07
Nao sei 5 4,42 8 11,26 9 9,09 5 4,85 27 6,99
TOTAL 113 100,00 71 100,00 99 100,00 103 100,00 386 100,00

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0014

Os resultados em relagdo a como se deve remover a “placa bacteriana”
foram os seguintes: 45% dos entrevistados responderam que pode ser removida
utilizando escova e fio dental; 24,10% responderam que pode ser removida somente
pelo dentista; 21,76% responderam que pode ser removida utilizando fluor. Esses
resultados mostraram que houve diferenca estatisticamente significante entre as
escolas avaliadas: a Escola Estadual Doutor Arlindo da Silveira apresentou a maior

porcentagem de acertos.

A tabela 19 é referente aos resultados obtidos sobre o uso do fio dental.
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Tabela 19 - Resultados obtidos na pergunta: “Vocé sabe usar fio dental”?

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoleao E.E. Padre José TOTAL
da Silveira Lambert Salles Grimminck
N % n % n % n % n %
Sim 103 91,15 61 85,90 96 96,96 96 93,20 356 92,30
Nao 10 8,84 10 14,08 3 3,03 7 6,79 30 7,70

TOTAL 113 100,00 71 100,00 99 100,00 103 100,00 386 100,00

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,1202

Os resultados obtidos se os entrevistados fazem uso do fio dental foram
os seguintes: 92,30% responderam que sim, e 7,70% responderam que ndo. E um
dado positivo porque os resultados mostraram que nao houve diferenca

estatisticamente significante entre as escolas avaliadas.

A tabela 20 é referente aos resultados obtidos sobre o nimero de vezes

que fazem uso do fio dental

Tabela 20 - Resultados obtidos na pergunta: “Vocé usa fio dental”?

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoledo E.E. Padre José

da Silveira Lambert Salles Grimminck TOTAL
n % n % n % n % n %

Umavezaodia 12 1061 8 1126 15 1515 10 9,70 45 11,63
Duas ‘é?;es a0 44 3890 34 47,88 59 5959 65 63,10 202 52,33
A'ggﬂi; ‘;enZ:S 11 9,73 8 1126 12 12,12 8 7,76 39 10,10
Raramenteusa 32 2830 11 1549 7 7,07 17 1650 67 17,35

N&o usa 6 5,30 6 845 4 404 2 1,94 18 4,66

Nunca usou 8 7,07 4 563 2 202 1 0,97 15 3,88
TOTAL 113 100,00 71 100,00 99 100,00 103 100,00 386 100,00

Teste Qui-quadrado: p valor =0,0012

Os resultados obtidos com a pergunta quantas vezes usa fio dental por
dia foram os seguintes: 52,33% dos entrevistados responderam duas vezes ao dia;
17,35% responderam que raramente usam; 11,63% uma vez por dia; 10,10% usam

algumas vezes por semana; somente 4,66% disseram nunca usar. Os resultados
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mostraram que houve diferenca estatisticamente significante entre as escolas

avaliadas: a Escola Estadual Padre José Grimminck apresentou o melhor resultado

referente ao uso do fio dental.

A tabela 21 corresponde aos resultados obtidos com a pergunta sobre o

motivo de usar fio dental.

Tabela 21 - Resultados obtidos na pergunta: “Para que vocé usa fio dental”?

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo

E.E. Napoleao

E.E. Padre José

da Silveira Lambert Salles Grimminck TOTAL
n % n % n % n % n %
Somente para
limpar os dentes do 14 12,39 8 11,26 14 14,14 11 10,68 47 12,17
fundo
Somente para
limpar os dentes da 16 14,16 5 7,04 8 8,08 8 7,77 37 9,58
frente
Somente para
removerrestosde o3 5035 57 3802 35 3535 43 4174 128 33,16
alimentos entre os
dentes
Para remover
restos de alimentos 57 5044 o4 3380 42 4242 39 37,86 162 41,97
e placa bacteriana
entre os dentes
Nao uso fio dental 3 2,65 7 9,86 0 0 2 1,94 12 3,11
TOTAL 113 100,00 71 100,00 99 100,00 103 100,00 386 100,00

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0009

As respostas obtidas foram as seguintes em relagdo ao motivo de usar o

fio dental: 41,97% dos entrevistados responderam que € para “remover restos de

alimentos e placa bacteriana entre os dentes”; 33,16% responderam que é “para

remover somente restos de alimentos entre os dentes”. Os resultados mostraram

que houve diferenga estatisticamente significante entre as escolas: a Escola

Estadual Levindo Lambert apresentou menor porcentagem de acertos pelo motivo

de usar o fio dental.

A tabela 22 corresponde a pergunta sobre a utilidade do uso do fluor.
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E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. E.E. Padre José
da Silveira Lambert Napoledo Grimminck TOTAL
Salles
n % n % n % n % n %
Delxart;)r;ineg;e mais 29 2566 30 4220 39 3939 31 3009 129 3342
Impedir o sangramento ;4 973 8 1126 8 808 17 1650 44 11,39
da gengiva
Evitar que o dente 72 6370 32 4507 49 4949 54 5242 207 5362
tenha carie
Néo € importante para 08 1 140 3 303 1 097 6 155
os dentes
TOTAL 113 100,00 71 100,00 99 100,00 103 100,00 386 100,00

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0012

Os resultados obtidos sobre a utilidade do fluor foram os seguintes:

53,62% responderam que é para “evitar que os dentes tenham carie”; 33,42%

responderam que € para deixar os dentes mais brancos;

11,39%, “impedir

sangramento da gengiva”. Os resultados da tabela 22 mostraram que houve

diferenca estatisticamente significante entre as escolas avaliadas, a Escola Estadual

Arlindo da Silveira mostrou a maior porcentagem de acertos no que se refere ao

conhecimento sobre o flior. A tabela 23 é referente aos resultados obtidos sobre

consumo de fldor.

Tabela 23 - Resultados obtidos na pergunta: “Onde o fluor pode ser encontrado:”

E.E. Dr. Arlindo E.E. Levindo E.E. Napoleado E.E. Padre José TOTAL
da Silveira Lambert Salles Grimminck
n % n % n % n % n %
Na agua que 17 15,04 8 11,26 17 1717 9 8,73 51 13,21
bebemos
Nas pastas de dente 22 19,46 31 43,66 35 3535 32 31,06 120 31,08
Em aplicagbes feitas 55 55 g 15 21,12 18 1818 21 2038 80 20,72
pelo dentista
Nas trés opgdes 42 37,16 12 16,90 22 2222 35 33,98 111 28,75
anteriores
TOTAL 113 100,00 71 100,00 99 100,0 103 100,00 386 100,00

Teste Qui-quadrado: p valor = 0,0001

Os resultados obtidos em relagao a pergunta sobre o “flior, onde pode

ser encontrado” foram os seguintes: 28,75% responderam que pode ser encontrado
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na agua que bebemos, nas pastas de dente e em aplicagdes feitas pelo dentista;
31,08% responderam que somente nas pastas de dente; 20,72% responderam que
em aplicagoes feitas pelo dentista, e 13,21% disseram que pode ser encontrado na
agua que bebemos. Esses resultados mostraram que houve diferenca
estatisticamente significante entre as escolas avaliadas: a Escola Estadual Doutor

Arlindo da Silveira Filho mostrou a maior porcentagem de acertos.
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6 DISCUSSAO

A educacido para a saude bucal tem como meta principal melhorar a
saude bucal dos individuos através da educacgao continuada. O ambiente escolar é
considerado espaco importante para o desenvolvimento de programas educativos,
porque € na escola que se encontra a maioria das criangas na idade escolar. Os
resultados obtidos nesta pesquisa permitiram inferir algumas consideragdes sobre

habitos e conhecimentos adquiridos por escolares em saude bucal.

Quando abordada a questao sobre a importancia de ter dentes saudaveis,
os escolares foram capazes de associar a importdncia da saude bucal para a
manutencado da saude geral. Estes resultados corroboram com os encontrados por
Paes & Rose (1997) que relataram a importancia de se abordarem nos programa de

educacao em saude bucal aspectos relacionados a saude geral.

Acerca da responsabilidade para a manutencido da saude bucal, uma
grande porcentagem dos voluntarios julga o dentista responsavel pela manutencao
de sua saude bucal, sendo ainda necessario reforcar a idéia de que o proéprio
individuo deve cuidar de sua saude bucal, e estes dados coincidem com os obtidos
por Gongalves & Silva (1992) e Gongalves et al. (1998) os quais relataram que é
necessario motivar e esclarecer os pacientes da necessidade de eles préprios serem
capazes de manter controlada a placa bacteriana, pois quanto mais o individuo
compreende seus efeitos nocivos, mais estara fazendo a prevencao, que € a base

para a manutencao da saude bucal.

Em relagcdo ao conhecimento adquirido sobre o que é carie dentaria, o

grau de fixagdo encontrado foi menor que o esperado. Sawazaki & Nakama (1997),
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em seus estudos, mostram que a carie € uma doenga e ndo pode ficar sem
desenvolvé-la necessitando também de um reforgco na parte preventiva e
motivadora do programa para maior assimilagdo dos voluntarios. Os resultados
foram semelhantes aos de Pereira (2005), o qual verificou que os entrevistados néo

consideram a carie uma doenca, sendo possivel ficar sem desenvolvé-la.

Em relacdo ao habito de consumir doces entre as refeicdes, os dados
foram satisfatorios, uma vez que os entrevistados sabem que tal pratica ndo é
correta. Esses dados contrariam a afirmagdo de Carmagnani & Queluz (1998), que
relataram que a ingestdo de acgucar entre as refeicdes por escolares foi alta.
Segundo Silva (1993), a maioria das criancas (99%), em idade escolar usava o seu
dinheiro, consumindo na forma de guloseimas, agucares vendidos por ambulantes
nas portas das escolas, porém eles nao foram desestimulados a consumir doces,
mas sim orientados a fazer consumo inteligente de agucar (apos as refeigbes, antes
da escovacgao) ou entado escovar os dentes logo apds esse consumo. Apesar de os
escolares saberem do efeito prejudicial do agucar, e de acordo com Miyazaki et al.
(1997), pode ser consumido, mas de maneira equilibrada para diminuir seus danos,
enfatizando a importancia dos programas de saude publica na educagédo e

prevencao da saude bucal.

A pergunta em relacdo ao momento de escovar os dentes, os resultados
foram satisfatorios: a grande maioria escova seus os dentes, independente da
preguica, € os entrevistados julgam necessaria tal pratica. E de acordo com os
estudos de Todescan & Sima (1991), a motivagdo € importante na mudanga de
habitos de higiene bucal. E, segundo Couto et al. (1997), resultados satisfatérios sao

obtidos se o proprio individuo sentir necessidade de manter sua higienizagao bucal.
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Relativo a possuir escova dental, os resultados foram extremamente
positivos, mostrando que, além de conhecerem a importancia da escovacéao, tém o
material necessario para realiza-lo. Esses resultados coincidem com Dimbarre &
Wambier (1996) e Carmagnani & Queluz (1998), em que 100% dos entrevistados
disseram possuir escova de dente. E importante ressaltar que sdo dados que nao
coincidem com a realidade do Brasil, onde 45% da populagdo ndo possuem escova
de dente (SB 2000), mas também é relevante ressaltar que o programa educativo

desenvolvido fornece escova para os escolares.

Sobre o compartilhamento de escova com outros membros da familia, os
dados foram semelhantes aos encontrados por Fraga & Marafiotti (1999), que
mostraram que individuos que faziam parte de um programa de educagao em saude

bucal ndo compartilhavam a escova com outros membros da familia.

Em relagado a higienizacao diaria, os resultados coincidiram com os dados
encontrados por Fraga & Marafiotti (1999) e Pereira (2005), em que a maioria dos
entrevistados escovava seus dentes todos os dias. E, segundo Maltz & Carvalho
(1997), a remogdo mecanica da placa bacteriana, através da escovagdo, € um
procedimento recomendado na prevencio da carie dental. Por isso ha necessidade
de se estimular a escovacdo dentaria todos os dias. E para Todescan & Sima
(1991), a motivagao bem orientada é fator determinante para mudancga de habitos de
higiene, e Maltz (1996) relatou que, se for realizada uma escovagao ao menos uma
vez ao dia, ja é suficiente para desorganizar a placa bacteriana jovem e impedir sua

maturidade microbioldgica, limitando sua capacidade de produzir doencga.

Em relacdo ao numero de vezes em que € realizada a escovacao, os
resultados coincidiram com os apresentados na literatura. Segundo Naressi &

Moreira (1982), Padua Lima (1982), Lopez & Morita (1997), Fraga & Marafiotti (1999)
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e Santos et al. (1992), que afirmaram que escovar trés vezes ao dia promove
resultados satisfatorios na manutencao da saude bucal. De acordo com Maltz &
Carvalho (1997), quanto maior a frequéncia de escovagdo, melhores serdo os
resultados obtidos, ja que a escovagao é realizada com dentifricio fluoretado, que é
um meio preventivo da carie dentaria e também funciona como um meio de
aplicagao topica de fluor frequente, apesar de nao ter sido avaliado neste estudo.
Koch (1995) e Carmagnani & Queluz (1998) relataram que a qualidade da remocéao
da placa é mais importante que a frequéncia de escovacdo. Ha necessidade de
valorizar a escovagao, como esta sendo realizada e sua freqiéncia na prevencao da

carie dentaria.

Sobre o momento mais adequado para higienizagdo, os dados foram
satisfatorios tanto quanto os encontrados por Pereira (2005), ja que os entrevistados
responderam que escovam os dentes depois de ingerir qualquer alimento. Isso é
positivo, ja que a maioria dos entrevistados escova seus dentes pelo menos trés
vezes ao dia, e uma higienizacdo bem feita € importante na prevencao da carie
dentaria, ndo deixando de ressaltar que, quantas mais vezes forem realizadas a

escovacgao, maior € o seu efeito preventivo.

Acerca do motivo de escovar os dentes, os dados deste estudo foram
semelhantes aos encontrados por Lopez & Morita (1997) e Oliveira (1997), que
relataram que realizam a escovacgao para remover e desorganizar placa bacteriana.
A placa é o principal fator etiolégico da doenga periodontal e da carie dentaria de
acordo com Moreira & Hahn (1994) e Moimaz et al. (2000). Segundo Carmagnani &
Queluz (1998), saber o porqué de escovar os dentes € o inicio da conscientizagao

dos individuos a uma mudanca de habitos para ter boa saude.
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E com isso os entrevistados sabem da importancia de se usar sua propria
escova, e que carie € contagiosa, coincidindo com os estudos de Fraga & Marafiotti
(1999) e Pereira (2005), que observaram nao ser comum 0 uso da mesma escova
por outros membros da familia quando esses individuos participam de programas de

educacao bucal.

Sobre o uso da pasta de dente, foi observado que a maioria dos
entrevistados tem consciéncia de que a pasta de dente é importante para limpar os
dentes. Esses dados vém ao encontro do conceito de que é importante o uso de
dentifricios na remogao de restos de alimentos e que a pasta de dente ajuda na
prevencao de carie devido a fluor contido nelas. Segundo Padua Lima (1982) e
Oliveira (1997), o principal motivo da escovacgao é remover restos de alimentos entre
os dentes, e escovar os dentes com pasta fluoretada € mais uma pratica eficiente na

prevencao de doencas bucais.

Em relacdo ao conhecimento sobre placa bacteriana, os dados foram
pouco satisfatérios, embora tenha recebido esta informagdo por quatro anos
consecutivos, grande parte dos entrevistados teve um pouco de dificuldade em
relacdo a este conceito. A placa bacteriana € o principal fator etiolégico da carie
dentaria e da doencga periodontal, e a sua remocao deve ser feita, utilizando-se
escova e fio dental, de acordo com Moreira & Hahn (1994) e Moimaz et al. (2000).
Nesse sentido, a prevencao da doenca periodontal e da carie dentaria deve basear-

se essencialmente no controle da placa bacteriana (Figueiredo et al., 1992).

Segundo Trevisan et al. (1986), o fio dental, associado a uma forma
habitual de escovacdo, reduz os niveis de placa bacteriana entre os dentes,
podendo ser considerado como um agente auxiliar da escovagao e remocgédo da

placa nas superficies proximais. Segundo Loe (1978); Lindhe (1983) e Moimaz et al.
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(1994), a limpeza mecéanica utilizando escova e fio dental € um método efetivo e
acessivel de remocéo e controle da placa bacteriana. De acordo com o trabalho de
Myazaki et al. (1997), somente 27,38% afirmaram usar fio dental, isso mostra que os
dados obtidos pelo programa desenvolvido na UNIFAL-MG foram bem satisfatérios,
uma vez que quase a totalidade dos entrevistados respondeu que fazem uso do fio

dental durante as praticas de higiene oral.

De acordo com Pinto (2000), os métodos de aplicagbes de fluor podem
ser tanto sistémicos como topicos. Sendo o fluor sistémico encontrado na agua de
beber, sal fluoretado e comprimidos de fluor. E o fluor tépico encontrado nas pastas

de dente, em aplicagdes feitas pelo dentista e bochechos fluoretados.

Em relagdo ao conhecimento adquirido sobre o fluor, embora a maioria
tenha respondido que é para evitar que o dente tenha carie, devemos considerar
que ainda ha uma parcela razoavel dos voluntarios que associou 0 seu uso com a
brancura dos dentes e ndao como fator importante na prevengao e na diminui¢cao
progressiva da doenga. Estes resultados concordam com os encontrados por Unfer
(1998) e Corona & Dinelli (1997), que mostraram que grande parte da populagao
ainda se confunde em relacdo aos beneficios do fluor, sendo necessario reforgcar

mais estes conceitos nos programas desenvolvidos aos escolares.

A UNIFAL-MG, ha 20 anos, vem desenvolvendo programas educativos
dentro das escolas com o objetivo de fornecer aos escolares o conhecimento e a
motivagcdo necessaria para que os individuos, através de mudancas de atitudes,
melhorem a sua condicdo de saude bucal. Através da realizagao deste estudo e dos
resultados apresentados, foi possivel avaliar o conhecimento adquirido e os habitos
destes escolares, fatores importantes para que se possam avaliar os pontos

positivos e os negativos do programa. De uma forma geral, os resultados mostraram
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que o programa tem alcangado o objetivo de fornecer informagcdes necessarias
sobre saude bucal aos escolares, entretanto alguns tépicos como a importancia do
flior agregado ao creme dental, o conceito de placa bacteriana, a transmissibilidade
da carie, a responsabilidade do préprio individuo na manutencao de sua saude bucal
ainda devem ser reforgados dentro do programa de forma a melhorar ainda mais a

sua qualidade.

O aprendizado de qualquer questdo relacionada a saude requer a
participacdo efetiva do aprendiz. Por isso qualquer programa de saude bucal
somente tera éxito se contar com a colaboracdo do paciente, a qual sera mais
efetiva se este estiver devidamente educado e motivado a cuidar de sua saude
bucal. A forma mais eficiente de desenvolver um programa dentro do ambiente
escolar é através do trabalho conjunto entre professores e profissionais da area de
saude. No caso da saude bucal, contamos com a colaboracdo das universidades
que fornecem, através de seus alunos e professores, 0 recurso humano necessario

para o desenvolvimento destas atividades.
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7 CONCLUSAO

Através dos resultados obtidos no estudo desenvolvido pela Universidade

Federal de Alfenas, pode-se concluir que:

a) existe a necessidade de padronizar melhor o programa aplicado em
todas as escolas, de forma a homogeneizar o conhecimento assimilado,
uma vez que ainda foram observadas, em varias perguntas, diferencas
estatisticamente significativa no conhecimento adquirido pelas escolares

entre as quatro escolas avaliadas;

b) a taxa de acertos foi alta para a maioria das perguntas, mostrando que
os alunos de uma forma geral apresentam um bom nivel de informacéao

em educacio em saude bucal.
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ANEXO A - Protocolo n° 06/185 aprovado pelo Comité de Etica do Centro de
Pesquisas Odontolégicas Sao Leopoldo Mandic.

SAO LEOPOLDO MANDIC
FATULDADE DR OOOMIOLONIA
CINTED DE POE-GRABUALAD

Aprovado pelo CEP

Campinas, 30 de Agosto de 2006.

A
C. D. Valdirene Miranda Esteves Orsi

Curso: Mestrado em Odontologia Social

Prezado(a) Aluno(a):

O projeto de sua autoria: "AVALIACAO DE HABITOS E CONHECIMENTO DE ESCOLARES

SOBRE SAUDE BUCAL".

Orientado pelo(a) Prof.(a) Dr.(a) Flavia Martao Flério.

Entregue na Secretaria de Pos-Graduagdo do CPO - Sdo Leopoldo Mandic, no dia 26/05/2008, com
nimero de protocolo n® 06/185 foi APROVADO pelo Comité de Etica e Pesquisa, instituido nesta
Universidade de acordo com a resolugdo 196 / 1.996 ‘do CNS - Ministério da Saude, em reunido

»

realizada no dia 20/08/2006. s

Cordialmente

Codftenador dé P6s-Graduagio
Prof. Dr. Thomaz Wassall
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ANEXO B - Oficio encaminhado as diretoras das escolas publicas de Alfenas
para permissao e realizagao da pesquisa

Alfenas, 10 de abril de 2006
Prezada Senhor(a),

Com o objetivo de produzir trabalhos cientificos que possam
contribuir para a melhoria das condigdes de salide de nossa comunidade, pego a
permissdo para que eu aplique um questionario aos alunos da 4° Série para
avaliar o conhecimento sobre saude bucal. Esta pesquisa podera fornecer
parametros para a continuidade, com maior sucesso, dos programas de salde
bucal que vém sendo desenvolvidos ha varios anos pela UNIFAL. A referida
pesquisa & sobre “Avaliacdo de Habitos e Conhecimento de Escolares Sobre
Saude Bucal” da Faculdade de Odontologi; da Unifal, a ser desenvolvida pela
aluna Valdirene Miranda Esteves Orsi, nlvel de mesﬁado, no Curso de Pos-
graduacédo de Odontologia Social e Preventiva da Faculdade de Odontologia Sao
Leopoldo Mandic.
Sem mais, agradeco pela atengdo e aproveito para reiterar meus votos
de estima e consideragao.

Atenciosamente,

Valdirene Miranda Esteves Orsi



ANEXO C - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Prezado senhor(a)

Estou realizando uma pesquisa cujo objetivo & avaliar conhecimento e
habitos de escolares sobre saude bucal.

A pesquisa sera feita por meio de um questionario respondido pelos
alunos da 4% Série desta escola. A participagdo de seu filho ndo acarretara
nenhum dano ou risco a saude.

A participacdo nao é obrigatoria, mas, caso resolver participar, o nome
de seu filho(a) ou qualquer identificagdo ndo aparecerdo na pesquisa. Apenas as
respostas no questionario serdo utilizadas. E garantido ao seu filho o direito de se
recusar a participar ou de retirar o consentimento, sem que haja qualquer

penalidade.
*

Terminada a pesquisa, os resultados, que s&do de minha inteira
responsabilidade, estardo a sua disposi¢céo. Tambem e;bu a sua disposig¢ao para
esclarecer duvidas sobre este trabalho.

Se o(a) sr(a) quiser participar, ou tiver qualquer duvida sobre essas
questdes, converse comigo:

Telefone: 3292- 1053

Horario: 20 horas

Fico, desde ja, agradecida pela sua cooperacéo. Atenciosamente.

Valdirene Miranda Esteves Orsi
CRO MG 20.900
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PARA SER PREENCHIDO PELO RESPONSAVEL

Apobs o esclarecimento prévio sobre os objetivos da pesquisa, autorizo

livremente meu filho(a) , a

participar do estudo da pesquisa da Dra. Valdirene Miranda Esteves Orsi.

Podendo retirar este consentimento caso julgar necessario.

RESPONSAVEL

RG
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ANEXO D - Questionario utilizado na coleta dos dados

As informagdes contidas neste questionario sdo confidenciais. Pedimos aos participantes que nio se
identifiquem nao sendo preciso assinar o questionario.

SEXO: ( ) FEM ( )MASC IDADE:

Escola onde estudou da 1? a 4* série:

Cidade onde estudou da 1* a 4* série:

Responda as questoes abaixo marcando somente uma resposta

1)

2)

3)

4)

S)

6)

7)

Por que vocé acha importante ter dentes bons:
para manter a saude da boca.

por que fica bonito.

para manter a saude geral.

para mastigar.

ndo acho importante.

NN AN AN N
N N N N N

Principal responsavel pela manutengdo de sua saude bucal é:
() seudentista.

seus pais.

voce.

outro.

ndo sei.

NN AN AN
R N N

A Carie dentaria:

( ) nao ¢ doenga.

( ) ¢éuma doenga, mas ndo ¢ transmitida de uma pessoa para outra.
( ) ¢éuma doenca e pode ser transmitida de uma pessoa para outra.
( ) nao sei.

Vocé acha possivel ter dentes sem caries a vida toda?

( ) Sim ( ) Nao ( ) ndo sei

Vocé costuma comer doces, balas, chocolates, chicletes entre as refei¢des:
( ) Sim ( ) Nao

Para vocé:

( ) o agucar ndo provoca carie.

( )o agtlicar provoca carie e ndo deve ser consumido.

( ) o agucar provoca carie, mas se escovar os dentes logo depois da ingestdo, diminui o
aparecimento de carie.

Quando chega o momento de escovar seus dentes, vocé:
() fica com preguiga e ndo escova.

() fica com preguiga, mas escova.

() sente necessidade de escovar e escova.

( ) so escova quando seus pais mandam.

( ) ndo escova.



8)

9)

10)

11)

12)

13)

14)

15)

16)

17)

Vocé tem escova de dente?
() Sim () Nao

Vocé usa a mesma escova de dentes que outras pessoas de sua casa ?
() Sim ( ) Nao

Vocé escova seus dentes todos os dias?
() Sim ( ) Nao

Quantas vezes por dia vocé escova seus dentes?
()lvez ()2vezes ( )3vezes ( )4vezes ( )maisde4 vezes

Qual o momento mais adequado para escovar os dentes?
antes de dormir.

depois de ingerir qualquer alimento.

pela manha ao se levantar.

pela manha e de noite.

ao se levantar, antes de dormir e apds as refeigdes.
ndo sei.

NN AN AN AN N
R N N S e g

ara que vocé escova os dentes?

para remover restos de alimentos dos dentes.
para ter bom halito.

para ter os dentes brancos.

para remover placa bacteriana.

ndo sei.

P
(
(
(
(
(

N N N N N

O que vocé usa para escovar os seus dentes?
( ) somente a escova de alguém da familia.
( ) aescovade alguém da familia e pasta.
() suapropria escova e pasta.

( ) sua propria escova sem pasta.

( ) ndo escova.

Por que vocé usa pasta dental?

() Para perfumar o halito

() Para ajudar na limpeza

() Para sentir-se melhor

() Para manter os dentes brancos

laca bacteriana é:
uma camada de restos alimentares que se forma no dente.

um conjunto de bactérias que causam doengas na boca.
nao sei.

P
(
(
(
(

R N

placa bacteriana pode causar:

) inflamacdo na gengiva.

) carie e inflamagdo na gengiva.

) somente carie.

) somente inflamagdo na gengiva.
) mau cheiro na boca.

) ndo prejudica em nada.

A
(
(
(
(
(
(

apenas uma camada de bactérias que ficam no dente, mas ndo causam doengas na boca.
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18)

19)

20)

21)

22)

23)

Vo
()

Vo

NN AN AN AN AN
N N N N N N

laca bacteriana:
pode ser removida utilizando fltor.

pode ser removida utilizando escova e fio dental.
ndo pode ser removida.
ndo sei.

Ap
()
( ) pode ser removida somente pelo dentista.
()
()
()

c€ sabe usar fio dental?
Sim ( ) Nao

cé€ usa fio dental:
1 vez ao dia.
2 vezes ao dia.
algumas vezes por semana.
raramente usa.
nao usa.
nunca usou

Para que vocé usa fio dental?

NN AN AN N

)
)
)
)
)

0
(
(
(
(

N N N N

On
()
()
()
()

somente para limpar os dentes do fundo.
somente para limpar os dentes da frente.
somente para remover restos de alimentos entre os dentes.

para remover restos de alimentos e placa bacteriana entre os dentes.

ndo uso fio dental.

fltor serve para:

deixar o dente mais branco.
impedir o sangramento da gengiva.
evitar que o dente tenha carie.

ndo ¢ importante para os dentes.

de o fluor pode ser encontrado:
na agua que bebemos.
nas pastas de dente.
em aplicagdes feitas pelo dentista.
nas 3 opgdes anteriores.
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ANEXO E - Declaragao de tornar publicos os resultados

Eu, Valdirene Miranda Esteves Orsi, regularmente matriculada no
Curso de Mestrado em Odontologia, area de Odontologia Social no C. P. O. Sao
Leopoldo Mandic — Centro de Pdés-Graduacgio, declaro que tornarei publicos,
pelos meios cientificos, os resultados da minha dissertacdo de Mestrado,
intitulada Avaliagéo de Habitos e Conhecimentos de Escolares sobre Saude Bucal

em criangas de 9 a 11 Anos de Idade do Municipio de Alfenas- Minas Gerais

AN
(h0drong Winanda Exle, O

Valdirenwzanda Esteves Orsi




ANEXO F — Autorizacao das escolas

T E " PROF. LEVINDO LAMBERTR, 0. 2. 0. B. 2
Ciclo Inicial de Alfabetizacdo e Ciclo Complementar de Alfabetizagdo
Decreio de Criacdo N 4.526 de 28/03 /1955
Rua Nicolau Coutinfo, 56-Centro. Tone: (035)3291-1494
Alfenas. MG (D, 37.130.000

Declaracao

Declaramos, parz os devidos fins, que a E.E.”Prof. Levindo
Lambert”R020B2 de Alfenas — MG accita a aplicagio do questionario,
que ira avaliar 0s conhecimentos sobre satde bucal, aos alunos da
Fase 1V, desta escola, pela aluna Valdirenc Miranda Esteves Orsi,
para o desenvolvimento de pesquisa para scu curso de mestrado.

%

2 / 5 |
ol Yo Aot
v G U

Sy Oarkis Kocho

: 3 wrn-Ace, RO Cort, 2267
Alfenas, 24 de abril de 2006 i
Ay Men, QTARR4
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&.6. “Dr. Arlindo RBilveira TFilho" — RO20B2
Pca. Dr. Qugusfo Baladdo, 550 — Tentro — Telefax: (85)89014495
AZTENAR - MG |

Oficio n® 04 /2006
Assunto: Solicitagdo Faz
Data: 20-04-2006

- Magda Sebastiana Ferreira, Diretora da E.E. Dr. “Arlindo
" Silveira Filho" de Alfenas, autoriza a aluna Valdirene Miranda Esteves Orsi, a aplicar um
questionario aos alunos da Fase IV (4* série) para avaliar o conhecimento sobre saide

bucal.

Atenciosamente,

._../_Q’q"’{Iéfuxfmvé_.f T
Magda Sebastiana Ferreira
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ESCULA S EADUAL PADRE JOSE  GRIMMINCK
Ensine Fundamental @ Médio -- RO20B2
Decreto de Criacfio n". 44 183 de 20/12/05

Rua Joscfina Sales Rey , s/n° - Telefone (35) 3292-2508 - CEI 37130-000 - Alfenas - Minas Gerais

Oficio n®. 16/06

Assunto: Autorizacao faz
Data: 20/04/06

Alfenas - MG

Eu, Sivana Maria de Oliveira Fagundes, Masp: 333.764-9, Diretora da E. E.
Padre Jose Grimminck, Bairra Pinkeirlinho, Alfenas - MG, autorizo  Valdirene Miranda
Esteves Orsi, CPF - 788 924 066-04;, RG —~ M - 5.380.436; CRO- MG 20.900, aplicar
Um questionario aos alunos da Fase 1V ( 47 série) para avallar o conhecimento sobre
salde bucal. Podendo esta pesquisa formecer parametros para a continuidade, com
maior sucesso, dos Programas de Satde Bucal que vem sendo desenvolvidos nesta
escola a varlos anos pela UNIFAL. A referida pesquisa é sobre Avaliacio de Habltos e
conhecimentas dos alunos sobre Saude Bucal

Atenciosamente,

T

M Al Lo
Sitana Mavia e () %gunrf'm

Direalota !
S WURARS Al o A Y

Ao Curso de Pos-graduachio de Odontologia Social e Preventiva -Nivel de Mestrado

Faculdade de Odontologia S&o Leopoldo Mandic
Campinas - SP



ONPJ 19038 1 t40/0001.87  DECRETO DE ‘CRIAGAG 44193 DE 129/12/2005

Rua Thiage Barbosa Paes, 152 - Vista Grande - Tel. (35) 3201-2082 - CEP 37130-000 - ALFENAS-MG

Ofcie N® 13/2006
Data: 24/04/06

Assunte: Quastisnarie sobrs o conhacimante salde bucal

Para a lNaculdade de Odontoleqlia

Sao Leopolds Mandic

Auvtorize a aluna Valdirene Miranda Esteves Orsi, nival
te Mestrado de Pés-(}raduacgn de Odontolenia Secial = Preventiva
da Faculdade de Ddantplegia Sas Leepelde Mandic, aplicar naesta
escela um questieniarieo aos alunns da Fase Iv(42 série) sabra o

N

» -
conhecimente salde bhucal. Fazendo uma pesquisa,

s

Atencissamenta n

Marta da Silveira Reis

Diretera
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Livros Gratis

( http://www.livrosgratis.com.br )

Milhares de Livros para Download:

Baixar livros de Administracao

Baixar livros de Agronomia

Baixar livros de Arquitetura

Baixar livros de Artes

Baixar livros de Astronomia

Baixar livros de Biologia Geral

Baixar livros de Ciéncia da Computacao
Baixar livros de Ciéncia da Informacéo
Baixar livros de Ciéncia Politica

Baixar livros de Ciéncias da Saude
Baixar livros de Comunicacao

Baixar livros do Conselho Nacional de Educacdo - CNE
Baixar livros de Defesa civil

Baixar livros de Direito

Baixar livros de Direitos humanos
Baixar livros de Economia

Baixar livros de Economia Doméstica
Baixar livros de Educacao

Baixar livros de Educacdo - Transito
Baixar livros de Educacao Fisica

Baixar livros de Engenharia Aeroespacial
Baixar livros de Farmacia

Baixar livros de Filosofia

Baixar livros de Fisica

Baixar livros de Geociéncias

Baixar livros de Geografia

Baixar livros de Histdria

Baixar livros de Linguas
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