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RESUMO

A escovacdo tem importancia fundamental no contexto da doenca cérie, sendo que 0s
dentifricios fluoretados, utilizados durante a escovacao dental, representam uma das formas
mais simples, préatica e eficaz no controle e na prevencdo da carie dentaria. Com o objetivo de
investigar a rotina de escovacao e o nivel de conhecimento dos pais, realizou-se uma pesquisa
através de um questionario com criangas na faixa escolar de 5° a 8° série do ensino
fundamental, residente na cidade de Bacabal - MA. O estudo concluiu que: a maioria dos
alunos ndo possuiam orientacdo familiar e nem técnica profissional adequada de higiene
bucal.

Palavra-chave: Escovacdo, dentifricios fluoretados, satde bucal.



ABSTRACT

The brushing has fundamental importance in the context of caries disease, and the fluorinated
dentifrices, used during tooth brushing, represent one of the most simple, practical and
effective in the control and prevention of dental caries.
In order to investigate the routine of brushing and the level of awareness of parents, a search
through a questionnaire with children in the school band from 5 to 8 th grade of elementary
school, resident in the city of Bacabal - MA. The study concluded that: most students did not

have family guidance and technical or vocational proper oral hygiene.

Keyword: Escovacdo, dentifrices fluoridated, oral health.
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1. INTRODUCAO

Existem algumas ferramentas chaves para a prevenc¢do dos problemas dentais.

Entre elas esta a necessidade de escovar os dentes pelo menos trés vezes ao dia
com pasta fluoretada e, em geral o tempo gasto para a execugdo da higiene bucal deve ser de
aproximadamente 10 minutos. O importante ndo é a quantidade de vezes que se escova 0S
dentes e sim a qualidade. As condi¢bes adequadas de higiene bucal e dentaria garantem bem-
estar para todo o organismo, portanto, cuidar da sadde bucal logo nos primeiros anos de vida é
garantia de formac&o de dentes fortes e saudaveis na idade adulta (ALMEIDA, 2006).

Nas ultimos décadas, tem-se observado um declinio na prevaléncia de carie dental.

Esse fenbmeno tem sido atribuindo em grande parte, a utilizacdo de produtos
fluoretados (LIMA: CURY, 2001).

Em nosso pais, o principal problema de salude bucal de relevancia em salde
coletiva a carie dentaria. Em relagdo a carie dentéria, os resultados tém revelado que as
mudancas de perfil epidemioldgico na populacGes infantil ndo se restringem mais a algumas
poucas regifes do pais, mas estdo alcancando diferentes localidades a ponto de provocar
modificacbes no padrdo nacional em direcGes a condi¢cBes de média prevaléncia de carie.
Entretanto combinado a essa tendéncia de declinio, observa-se chamando de polarizaces da
doenga, ou seja, numa certa propor¢do de populagdo concentra a maior parte do ataque de
carie.

Isto implica em um enorme desafio aos administradores e gestores dos programas
de salde bucal no sentido da selecdo e aplicagcbes de instrumentos eficazes para a
identificacdo desses grupos populacionais e o planejamento — avaliagdo das acdes.

De fato, a Epidemiologia tem fornecido os fundamentos tanto para o estudo das
condicdes de saude - doencas das populacbes e dos principais fatores cansais associados,
como para a identificacdo dos segmentos populacionais com maiores riscos de avaliagcdo da
eficacia dos servigos, programas e politicas publicas de saude. (SB, 2000)

A escolha desse tema para estudo, surgia da constatacdo de uma quantidade
significativa de alunos de 5° a 8° série do fundamental, no municipio de Bacaba - MA, com
necessidades de orientacdes técnicas profissional de Higiene Bucal.

Esse fato despertou interesse para a realizacdo de uma pesquisa com a finalidade

de analisar a rotina e 0 habito de escovacéo.



2. JUSTIFICATIVA

Pouco sdo os trabalhos que buscam avaliar a motivacdo e o conhecimento das
pessoas sobre salde bucal tendo como referéncia os seus reflexos culturais, crengas e
condicBes socio-econémicas. Mais raros sdo os trabalhos de motivacdo, orientagdo técnica e
profissional com as equipes de saude bucal, na busca pela mudanca de hébito e
comportamento da higiene bucal do Jovem.

Devido ao grande numero de alunos com auto indice de placa bacteriana visivel a
olho nu e grande indice de carie, e ao questiona-los sobre técnica e quantidade de escovacdes,

eles relatavam que a escovacdo era infrequente.



3. OBJETIVOS

3.1 Geral

- Estudar a situacéo de Saude bucal das criangas atendidas na unidade de saude, e

incrementar as a¢Oes educativas em salde bucal.

3.2 Especificos

- Identificar as condi¢Ges demogréafica dos estudantes e seus pais/responsaveis,
entrevistados;

- Verificar se os estudantes receberam orientacdo técnica sobre higiene bucal pelos
odont6logos e pelos pais/repensaveis;

- Investigar os habitos de higiene bucal dos estudantes entrevistadas;

- Conhecer a participacdo dos pais/responsaveis na escovacdo dentaria dos

estudantes entrevistados.



4. FUNDAMENTACAO TEORICA

4.1 Rotina de escovagao

As condicBes adequadas de higiene bucal e dentaria garantem bem-estar para todo
0 organismo. Para que a boca desempenhe satisfatoriamente suas funcgdes, tais como fala e
mastigacdo, além de auxiliar o processo respiratorio € importante uma boa satde bucal e por
ser a maior cavidade do corpo em contato com o ambiente externo, serve como porta de
entrada para milhdes de bactérias sendo assim, sua higiene € fundamental para o bem-estar
geral.

Aproximadamente, 150 milhGes de bactérias estdo presentes em 1 ml de saliva.
Por isso, devem-se escovar 0s dentes e a lingua sempre apds as refeicbes, fazer uso do fio
dental, utilizar pasta fluoretada, evitar doces em excesso, fazer bochecho com fluor e visitar
periodicamente o dentista. Em geral, o tempo gasto para a execucdo da higiene bucal deve ser
de aproximadamente 10 minutos (ALMEIDA, 2006)

Atualmente, na Odontologia, a promocdo de saude bucal visa atingir criangas, em
faixas etérias cada vez mais baixas. Dentre os meios de controle da céarie dentaria, destaca-se a
utilizacdo do elemento quimico fluor (OLIVEIRA et. al., 2001)

Galindo (2003) enfatizou a importancia do estabelecimento do habito da
escovacdo em idades precoces, pais aposentam maior possibilidade de permanecer com este
cuidado por toda a vida, o ideal é que a escovacao seja introduzida apos a erupgao do primeiro
dente e sob supervisdo dos pais.

Verificamos que a maioria das técnicas padronizadas de escovacao dentaria ndo
enfatiza, que as criancas e orientadores de ensina-las a identificar e combater as placas dentais
através da escovacao.

Para tanto, uma das possibilidades seria a utilizar reveladores de placas como
estratégias de treino para 0 comportamento de escovar os dentes.

A partir do desvendamento das percepcOes sobre a cérie dentaria e os cuidados
com a boca o planejamento de acOes, estratégias para a promogéo de saude e a prevencédo de
doencas deve incluir os responsaveis pelos escolares em seu contexto historico, e seu meio

social, ou seja, suas relagdes com os outros individuos e 0s espacgos que os abrigam.



4.2 Dentifricios Fluoretados

O século XX foi marcado pela descoberta das possibilidades preventivas do fldor.
Seu uso em larga escala em todo o mundo tornou possivel beneficiar milhfes de pessoas,
livrando-as de carie ou diminuindo a severidade dessa doengca (NARVALI, 2000).

O fldor é um agente quimioterapéutico cariostaticos eficiente e seguro, apds anos
de uso clinico, ndo foi relatada sensibilidade do hospedeiro, resisténcia bacteriano ou
superinfec¢do. Estudos tém demonstrado que o fllor que circunda os cristais de esmalte
possui potencial de reduzir a taxa de desmineralizacdo e melhorar a taxa de remineralizacéo
(ALVES, 1997).

De acordo com Dezan (1998), os principais mecanismos descritos de acdo do flior
sdo a sua capacidade de reduzir a solubilizacdo do esmalte e sua capacidade de promover a
remineralizacdo aumentando a eficiéncia de reposicdo do célcio e fosforo perdidos pelo
processo de desmineralizacdo o fluor do dentifricio, por exemplo, tem a capacidade de repor
perdas minerais que ja ocorreram nos dentes.

O modelo mais atualizado da pratica odontoldgica é baseado na promoc¢do de
salde, que enfoca como determinantes fatores socioecondmicos e ambientais.

Este modelo vem sendo bastante discutido pelos profissionais da area
odontoldgica, tornado-se importante porém que esta filosofia de tratamento seja de
conhecimento também dos pais (MOYSES, WATT, 2000 GAUDERETO et al. 2001; LARA
et al, 2003)

O objetivo da educacdo em salde bucal é favorecer a mudanca de comportamento
do individuo que resulte em melhor salde bucal e € mais que uma simples transmissdo de
atitude exteriorizada por mudanca comportamental. Esse processo de motivacdo deve ser
constante, pois implica em mudancas de habito que, muitas vezes, vem de longa data
(BIJELLA, 1999)

O programa de saude na escola tem como meta melhorar a satde bucal, para que o
estudante aprenda mais e melhor, pois sem saude bucal ndo aprendizado de boa qualidade

para o aluino.



5. METODOLOGIA

Trata-se de um pesquisa que consiste em estudo do tipo descritivo, com

abordagem quantitativa.

5.1 Local de Estudo

No municipio de Bacabal-MA, que uma populacéo estimada de 90.000 habitantes
(IBGE - 2006). Esta localizada na regido do médio Mearim a 250 km de Séo Luis.

A Escola U.I. frei Solano, esta localizada na periferia de Bacabal-MA no bairro, da
Vila S&o Jodo.

No bairro existe uma unidade de saide do Municipio com uma equipe de P.S.F do
bairro, 0 municipio tem dez equipes de P.S.F, distribuidas por bairros.

A atividade econdmica predominante no municipio é no setor primario, porém o

setor terciario é responsavel pela maior absorcéo da méo de obra economicamente ativa.

5.2 Amostra

A amostra estudada foi composta por 40 alunos entrevistados na faixa etéria de 10
a 16 anos, que freqiientam regulamente a Escola na U.l. Frei Solano no bairro, Vila Sdo Jodo

e 0s pais /responsaveis que aceitam participar do estudo.

5.3 Coleta de dados

Os dados foram coletados através de questionarios (Apéndice B). Contemplando
as variaveis caracteristicas de um grupo, faixa etéria, sexo, estado civil, nivel de escolaridade,
namero de escovacao, tempo de escovagado, duracao de escovacdo.

Periodo de coleta de dados.

Realizou-se nos meses de maio e junho de 2008. No gabinete odontoldgico do

Programa Saude de Escola em Bacabal-MA.



5.4 Consideragdes Eticas

Os responsaveis pelas criangas atendidas pelo P.S.E foram esclarecidas sobre o
objetivo do estudo e assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido, atendendo as
orientagdes do Comité de Etica e Pesquisa do Hospital Universitario de Universidade Federal
do Maranhdo (UFMA).

RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS

Apo6s a aplicagdo dos questionarios nos prazos predeterminados, os resultados
foram organizados em graficos que demonstram a rotina de higiene bucal dos estudantes de
10 a 16 anos periodo de maio a junho de 2007, no municipio de Bacabal — MA

O grafico 1 mostra os dados referentes & faixa etéria dos 40 estudantes avaliados.

A maioria dos estudantes encontra-se na faixa etaria dos 12 anos (19%);

Gréfico 1 - Distribuicdo percentual dos 40 estudantes pesquisados, segundo idade.
Bacabal - MA 2008
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O gréfico 2 apresenta uma variacdo pequena entre 0s sexos dos 40 estudantes

avaliados, com predominéncia do sexo feminino com 56%, ja o sexo masculino com 44%.

Graéfico 2 — Distribuicao percentual de 40 estudantes pesquisados quanto ao sexo.
Bacabal - MA 2008

0 44% O Masculino
B56% B Feminino

O grafico 3 relaciona o nivel de formacdo dos responsaveis pelos estudantes sendo

que a maior parte deles informa ensino médio incompleto (45%).

Gréfico 3 — Distribuicao percentual dos pais/responsaveis pelos estudantes pesquisados,
Bacabal — MA 2008.
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O gréfico 4 demonstra quanto dos pesquisados ja haviam passado por uma
orientacdo técnica de higiene bucal por um profissional odontolégico.
Num percentual de 70% afirmaram que ndo tinham uma orientagcdo técnica de

higiene bucal.

Gréfico 4 — Distribuicao percentual dos 40 estudantes pesquisados quanto a orientacéo
técnica de higiene bucal, Bacabal - MA 2008.
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O grafico 5 demonstre quanto dos estudantes avaliados tinham orientacdo e
supervisdes feita pelas responsaveis e também dos estudantes que ndo tiveram orientacdes e
nem supervisdes de higiene bucal pelos responsaveis num percentual de 65% afirmaram que

ndo tinham orientacBes dos responsaveis.

Graéfico 5 — Distribuicdo percentual dos 40 estudantes pesquisados tinham orientacéo e

supervisdes dos pais/responsaveis, Bacabal - MA 2008

O 35% Sim
B 65% N&o




O gréfico 6 mostra a distribuicdo referente ha mudanca de habito apos orientacoes
técnicas de higiene bucal, quanto ao total de escovacfes diarias que os estudantes analisados

sdo submetidos. Houve predominancia de duas escovacoes diarias (45%).

Gréfico 6 — Distribuicao percentual dos 40 estudantes pesquisados, referente a mudancga
de habito apds orientacdes, técnicas de higiene bucal, quanto as maneiras de escovacao,
Bacabal - MA 2008

35%

O Uma
B Duas
OTrés

45%

O grafico 7 mostra a nova distribuicdo dos responsaveis quanto a participacdao na
escovacdo dentaria dos estudantes analisados. Segundo os dados obtidos, 60% dos

responsaveis estdo mais atentos e presentes durante o processo de escovacdo dos filhos.

Gréfico 7 — Distribuicao percentual dos 40 pais/responsaveis quanto a sua participagao

na escovacao dos estudantes pesquisados, Bacabal - MA 2008

0 60% pais / responsaveis

B 40% Estudantes




O gréfico 8 relaciona o tempo utilizado pelos estudantes durante a escovacao

diaria, cerca de 70% gastavam menos de 1 minuto para a realizacdo da escovacéo diaria .

Gréfico 8 — Distribuicao percentual quanto ao tempo de escovacéo das 40 estudantes
pesquisadas, Bacabal - MA 2008

O Menos de 1 minuto
B Mais de 1 minuto

Quanto a manutencdo de salde bucal 100% dos participantes do estudo

consideram-na importante.



CONCLUSAO

Neste trabalho monogréafico procurou-se avaliar o conhecimento dos estudantes e
pais/responsaveis em relacdo a saude bucal, ap6s analise dos dados chegou-se as seguintes
conclusdes:

- Quanto a idade dos estudantes pesquisados conforme grafico de N°. 1.

- Quanto ao sexo dos estudantes determinado pelo grafico de N°. 2.

- Quanto ao nivel de escolaridade dos pais/responsaveis pelos estudantes de acordo
com o gréfico de N°. 3.

- Quanto aos estudantes terem recebidos orientacBes técnicas de higiene bucal,
pelos odontoldgos de acordo com o grafico de N°. 4.

- Quanto aos estudantes terem sidos orientados e supervisionados pelos
pais/responsaveis, de acordo com o grafico de N°. 5.

- Quanto ao total de escovacOes realizadas pelos estudantes determinados pelo
gréfico de N°. 6.

- Quanto a nova distribuicdo dos pais/responsaveis quanto a participacdo na
escovacao, de acordo com o gréafico de N°. 7.

- Quanto ao tempo utilizado pelos estudantes para a escovacao de acordo com o
gréafico de N°. 8.

- Ao final deste estudo pode-se constatar que a maioria dos estudantes desconhecia

0s métodos e técnicas de higiene bucal.
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APENDICE A — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

LABORO: Exceléncia em Pds-Graduacéo.
Universidade Estacio de Sa

Curso de Especializacdo em Saude da Familia.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO.

Orientadora: Prof? Dr2 Méarcia Cuenca Campos Mendes.
End.: Rua das Jaqueiras, Qd, 54, C. 09 — Renascenca |
Fone: 3227-1128

E-mail: odontocuenca@hotmail.com

Pesquisador: Reginaldo Romeu Sales

HIGIENE BUCAL PROMOCOES DE ACOES EDUCATIVAS EM SAUDE BUCAL DOS
JOVENS DO ENSINO FUNDAMENTAL DA LI. I. FREI SOLANO EM BACABAL — MA

Prezado (a) Sr. (a), estamos realizando uma pesquisa com o0 objetivo de identificar
a rotina de higiene bucal de estudantes de 10 a 16 anos de idade. Gostariamos de contar com a
sua colaboracdo no sentido de nos fornecer informacGes sobre rotina de higiene bucal do
menor sob sua responsabilidade. Esta pesquisa ndo lhe ocasionara nenhum tipo de

constrangimento nem riscos a sua satde e a do menor.

Eu, . abaixo assinado,

declaro ap6s ter sido esclarecido e entendido as explicacbes que me foram dadas pelo
pesquisador responsavel, que concordo em participar da pesquisa que ira estudar a rotina de
higiene bucal em estudantes de 10 a 16 anos de idade na cidade de Bacabal-MA, a partir de
informagdes coletadas em questionario especifico, ndo havendo riscos ou desconfortos a min
e ao menor sob minha responsabilidade. Esta garantido qualquer esclarecimento que se fizer

necessario durante o desenvolvimento da pesquisa.
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Fui esclarecido (a) ainda, que tenho liberdade de me recusar a participar ou retirar
esse consentimento sem penalidade ou prejuizo ao meu cuidado, tendo garantia de sigilo o
que assegura a privacidade das informac6es que forneci.

N&o havera nenhum custo decorrente da minha participacdo na pesquisa.

Sao Luis, de de 2008.

Pesquisador responsavel Assinatura do Participante ou Responsavel

LABORO - Exceléncia em Pds-graduacéo
Endereco: Av. Castelo Branco, N°. 605 — Cobertura Sdo Francisco, Sdo Luis-MA, CEP:
65076-090.



APENDICE B — Questionario

LABORO: Exceléncia em Pds-Graduacéo.
Universidade Estacio de Sa

Curso de Especializacdo em Saude da Familia.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO.

Orientadora: Prof? Dr2 Méarcia Cuenca Campos Mendes.
End.: Rua das Jaqueiras, Qd, 54, C. 09 — Renascenca |
Fone: 3227-1128

E-mail: odontocuenca@hotmail.com

Pesquisador: Reginaldo Romeu Sales

HIGIENE BUCAL PROMOCOES DE ACOES EDUCATIVAS EM SAUDE BUCAL DOS
JOVENS DO ENSINO FUNDAMENTAL DA LI. I. FREI SOLANO EM BACABAL — MA

1. Sexo?

() Masculino () Feminino

2. ldade?

3. Formacao escolar dos pais / responsaveis:
( )1°Grau ( )2°Grau ( ) Completo ( ) Incompleto

4. Quantas vezes por dia sdo escovados os dentes de seu filho?
( )Uma () Duas ( ) Trés ( )Quatro  ( ) Nem todos os dias.

5. Quanto tempo dura a escovacao:
() Menos de 1 minuto () Mais de 1 minuto.

6. J& recebeu orientacéo de higiene bucal pelo dentista.
( )Sim () Nao
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