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RESUMO: Investigar a relacdo entre as praticas de alimentacdo, de higiene bucal, os fatores
socioecondmicos e a prevaléncia de cérie precoce em pré-escolares , na idade de 3 a 6 anos,
cobertos pela equipe da ESF no municipio de Maracanau-CE. Trata-se de um estudo exploratério
e transversal de abordagem quantitativa. Foi utilizada uma amostra por conveniéncia composta
por 68 criangas na faixa etaria de 3 a 6 anos. Exames clinicos odontologicos foram realizados
para o diagnostico de lesdes de cérie. Questionarios direcionados aos responsaveis das criancas
permitiram a coleta de dados sobre as variaveis associadas a cérie, como praticas de alimentacao,
de higiene bucal e fatores socioecondmicos. Os dados foram analisados pelo teste do qui-quadrado
ou extao de Fischer, seguido do modelo de regressdo logistica multinomial, sendo tabulados no
Microsoft Excel e exportados para o software Statistical Packcage for the Social Sciences 17.0 de
2007, considerando uma confianca de 95%. Das variaveis do estudo, Apresentaram significancia
para a CPI a crianca ser portadora de alguma necessidade especial e a renda familiar (p<0,05),
sendo as demais varidveis relacionadas a dieta, higienizagdo bucal e fatores socioecondmicos

ndo estatisticamente significativos (p>0,05). Os resultados sugerem que a presenca de alguma

1 Coordenadora da pesquisa da residéncia multiprofissional em satde da escola de satide ptiblica do Ceara
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necessidade especial e uma baixa renda sdo fatores de risco para a CPIL.

Palavras-chave: Carie dentaria, Pré-escolar, Saude bucal, Prevaléncia, Fatores socioecondmicos.

ABSTRACT: To investigate the relationship between feeding practices, oral hygiene, socioeconomic
factors and precocious caries prevalence in pre-school children aged 3 to 6 years, covered by the
ESF team in the municipality of Maracanau-CE. This is an exploratory and transversal study with
a quantitative approach. A convenience sample of 68 children aged 3 to 6 years was used. Dental
clinical examinations were performed for the diagnosis of caries lesions. Questionnaires addressed
to the children responsible allowed the collection of data on the variables associated with caries,
such as feeding practices, oral hygiene and socioeconomic factors. The data were analyzed by
the chi-square or Fischer test, followed by the multinomial logistic regression model, tabulated in
Microsoft Excel and exported to Statistical Packing for Social Sciences 17.0 of 2007, considering
a confidence of 95%. From the study variables, the child had a special need and family income
(p <0.05). The other variables related to diet, oral hygiene and socioeconomic factors were not
statistically significant (p <0.05). > 0.05). The results suggest that the presence of some special
needs and a low income are risk factors for the ICC.

Key-words: Dental caries, Preschool, Oral health, Prevalence, Socioeconomic factors.

RESUMEN: La investigacion de la relacion entre las practicas de alimentacion, de higiene
bucal, los factores socioecondmicos y la prevalencia de caries precoz en preescolares, a la edad
de 3 a 6 afos, cubiertos por el equipo de la ESF en el municipio de Maracanai-CE. Se trata
de un estudio exploratorio y transversal de abordaje cuantitativo. Se utiliz6 una muestra por
conveniencia compuesta por 68 nifios en el grupo de edad de 3 a 6 afios. Se realizaron exdmenes
clinicos odontoldgicos para el diagnostico de lesiones de caries. Los cuestionarios dirigidos a los
responsables de los nifios permitieron la recoleccion de datos sobre las variables asociadas a la
caries, como practicas de alimentacion, de higiene bucal y factores socioeconémicos. Los datos
fueron analizados por la prueba del chi-cuadrado o extracto de Fischer, seguido del modelo de
regresion logistica multinomial, siendo tabulados en Microsoft Excel y exportados al software
Statistical Packcage for the Social Sciences 17.0 de 2007, considerando una confianza del 95%.
De las variables del estudio, presentaron significancia para la CPI el nifio es portadora de alguna
necesidad especial y la renta familiar (p <0,05), siendo las demas variables relacionadas a la dieta,
higienizacion bucal y factores socioecondmicos no estadisticamente significativos (p> 0) , 05). Los
resultados sugieren que la presencia de alguna necesidad especial y una baja renta son factores de
riesgo para la CPIL.

Palabras clave: Caries dentales, Pré-escolar, Salud bucal, Prevaléncia, Factores socioeconémicos.

INTRODUCAO

A cérie precoce da infancia (CPI) ¢ definida como uma lesdo cariosa em dente deciduo em
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criangas menores de 71 meses', sendo considerada um problema infantil comum no mundo?®. Uma
alimentagdo rica em sacarose associada a fatores como uma higiene bucal deficiente torna o sujeito

mais suscetivel ao desenvolvimento da doenga®.

Apesar dos esforcos empreendidos pela comunidade odontoldgica no controle da cérie, a CPI
ainda preocupa pesquisadores, em especial nos paises menos desenvolvidos®. O processo carioso,
quando instalado, se ndo controlado, pode atingir estagios severos, repercutindo de maneira
negativa na vida da crianga, com consequéncias no seu desenvolvimento e crescimento. Representa
um problema de satde publica que atinge cerca de 27% das criangas de 18 a 36 meses de idade no
Brasil, determinando dor, problemas na fun¢do da fala e mastigagdo, doencas sistémicas e reflexos
psicologicos'. As consequéncias da carie severa na infancia vdo além dos efeitos primarios

(infecgdo e dor), afetando a saude geral das criangas e podendo levar a desordens alimentares®.

As condi¢des de satude bucal podem ter um impacto negativo sobre o bem-estar funcional, social
e psicologico das criangas e de suas familias’. A crianca de dois a seis anos de idade caminha no
sentido da adap¢ao mental e do equilibrio de suas estruturas cognitivas. Estas ultimas ndo lhe serdo
dadas diretamente pelo desenvolvimento biologico, mas resultardo da integracdo de um substrato
nutricional organico e da busca de maneiras melhores de responder as solicitagdes do ambiente

fisico e social’.

A CPI interfere na qualidade de vida da crianca e de sua familia. O impacto dessa condicdo se
faz sentir imediata e tardiamente, com diminui¢ao na capacidade de aprendizagem pelas criangas,
falta das mesmas a escola e absenteismo dos pais no trabalho®’.Essa situagdo patoldgica é capaz
de refletir no comportamento social das criangas,que podem sofrer bullying pelos colegas. O
tratamento da CPI, além de caro e muitas vezes invasivo (exodontia), ¢ desgastante para a crianga,

sua familia e equipe profissional®.

As circunstancias da fase infantil, como status socioecondmicos e estrutura familiar, influenciam
os atributos psicossociais, psicologicos e a qualidade de vida em relagao a satide oral nas criangas'’.
Pelo fato da carie ser uma desordem de origem multifatorial, os fatores socioeconomicos,
demograficos, cognitivos, habitos de higiene bucal, dieta, acesso aos servigos odontoldgicos, renda

familiar e grau de escolaridade devem ser considerados no seu estudo*”.

Aalta prevaléncia da céarie requer medidas interventivas adicionais no inicio da vida. E na infancia
que se encontram as condigdes para a aquisicdo de habitos alimentares''. O desenvolvimento de
programas relacionados a alimentacdo saudavel torna-se relevante devido a influéncia das praticas

alimentares no desenvolvimento da carie dentaria'?.

O estudo sobre os fatores relacionados a carie em pré-escolares, no cenario da Ateng¢ao Primaria
a Saude Bucal, deve fornecer informagdes contextualizadas sobre os principais fatores envolvidos

no desenvolvimento desse agravo. Diante disso, ¢ importante o estudo sobre os fatores envolvidos
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na ocorréncia dessa doenga na época inicial da vida, uma vez que a experiéncia de carie na denti¢ao

decidua é um precursor da doenga na dentigdo permanente®.

O conhecimento sobre o impacto das condi¢des de satde bucal na qualidade de vida das criangas
fornece medidas de resultado, contribuindo para uma melhor qualidade dos cuidados, além de
proporcionar o desenvolvimento de politicas piblicas com o objetivo de reduzir as desigualdades
e de expandir o acesso a saude, moradia, educacao e trabalho para a populagdo, contribuindo para

uma boa qualidade de vida dos individuos'?.

A realizagdo de levantamentos estatisticos acerca dos procedimentos em satde bucal mais
realizados durante os atendimentos clinicos na Atencao Primdria a Satde, bem como investigagdes
sobre as necessidades de tratamento odontolégico de uma demanda populacional constituem
trabalhos importantes. Por meio da andlise estatistica, podem-se investigar as principais demandas
de saude de uma populacao; com efeito, os levantamentos em satide bucal constituem informacgao
necessaria para subsidiar o planejamento de agdes de satide, podendo orientar o desenvolvimento

de politicas publicas'*"3.

As investigagOes epidemioldgicas sao necessarias para informar sobre a prevaléncia das doencas
bucais, estimar as necessidades de tratamento e determinar agdes de promocao de saude. Dessa
forma, ¢ possivel um direcionamento dos recursos humanos e financeiros de acordo com as
necessidades da populagio. E a partir dos dados coletados que se faz um planejamento adequado,
de modo que seja possivel executar e avaliar as agdes de promocao da saude, verificar a eficacia e

producdo dos servigos, além de permitir comparagdes em diferentes periodos de tempo'*!5.

O Programa Saude na Escola (PSE), instituido por meio do Decreto n® 6.286 no ano de 2007
com o objetivo de promover acdes de prevencao, promogao e atencao a saude, engloba, como uma
de suas agdes, a avaliacao de satide e higiene bucal, cabendo as equipes de Satide da Familia (ESF)

participar desse processo de interagdo entre a educagdo e a saude'®.

O estudo em ambiente escolar incentiva o desenvolvimento do tema saude bucal no ambito
escolar, podendo envolver os familiares dos alunos por meio de a¢des de promogao e prevengao em
saude!”. E relevante o desenvolvimento de programas relacionados & prevencéo e a educagio em
saude na fase pré-escolar, sendo importante a participagao dos pais nas atividades de educacao em

saude desenvolvidas nas creches dos seus filhos®’.

Durante a experiéncia de residente em Satude da Familia em uma Unidade Basica de Saude (UBS)
no municipio de Maracanau, Ceara (CE), em meio a um cenario proximo do que anteriormente
exposto, verificou-se a baixa demanda de pré-escolares na UBS visando cuidados da satde oral,

donde a necessidade de realizar a busca ativa e de promover uma maior atengao a esse publico.

O presente estudo tem o objetivo de investigar a relagdo entre as praticas de alimentagdo, de

higiene bucal, os fatores socioecondmicos e a prevaléncia de carie precoce em pré-escolares , na
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idade de 3 a 6 anos, cobertos pela equipe da ESF no municipio de Maracanau-CE.

METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo exploratério e transversal de abordagem quantitativa. A pesquisa teve
como cenario uma creche-escola pertencente a area de abrangéncia da ESF da qual a cirurgia-
dentista fez parte enquanto residente, de uma UBS no municipio de Maracanau-CE, no periodo de

janeiro a fevereiro do ano de 2017.

A coleta de dados foi realizada pela profissional cirurgid-dentista devidamente capacitada e
residente pelo programa de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e Comunidade,

promovido pela Escola de Satde Publica do Ceara

A primeira etapa da coleta constou de um exame clinico odontolégico em ambiente escolar com
auxilio de espatulas de madeira, sob luz natural, nas criangas participantes da pesquisa, verificando
a presenga de carie dentaria, definida para a odontologia tradicional como cavidade no esmalte
e/ou dentina, considerando livres de carie os individuos que ndo apresentam essas lesoes'’. Na
segunda etapa, aplicou-se um instrumento do tipo questionario semiestruturado, composto de 16
questdes, direcionado aos pais ou responsaveis pelas criancas, com assuntos relacionados a dieta,
higiene bucal dos pré-escolares e fatores socioecondmicos da familia. O questionario e o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foram entregues aos responsaveis por meio de anexo
a agenda escolar do aluno ou pessoalmente pelos professores no momento em que os responsaveis

chegavam a creche-escola para deixar ou buscar as criangas.

No presente estudo, foi utilizada uma amostra de conveniéncia, uma vez que a pesquisadora ndo
recebeu da institui¢ao escolar a listagem com os nomes dos alunos matriculados, e teve dificuldades
em acessar as criangas nos espagos escolares. A populagdo de escolha constituiu de criangas na
faixa etaria de trés a seis anos por estarem na fase de denti¢do decidua, pela baixa frequéncia
desse publico na consulta odontologica na UBS e por ser uma populagdo de mais facil acesso em

ambiente escolar, onde a pesquisa foi realizada.

Para defini¢ao da amostra, a partir de uma populagdo de 84 criancas, foi utilizado o calculo para
populagdes finitas através do programa software Statistical Packcage for the Social Sciences 17.0
de 2007, tomando como base um erro amostral de 5%, nivel de confianca de 95%, poder do teste
de 80% e prevaléncia de violéncia minima do desfecho (PRESENCA DE CARIE) de 66%, baseado
na frequéncia de criangas com carie dentaria estimada pelo SBBrasil 2010 de 66%. Dessa forma, a
amostra calculada foi de 68 CRIANCAS.

A pesquisa teve como critérios de inclusdo criancas na faixa etaria de trés a seis anos, de ambos

0s sexos, matriculadas em uma creche de cobertura da equipe da ESF de uma UBS no municipio de
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Maracanau-CE, sendo excluidas as criangas que nao colaboraram no momento no exame clinico.

Os dados foram tabulados no Microsoft Excel e exportados para o software Statistical Packcage
for the Social Sciences (SPSS) 17.0, no qual as andlises estatisticas foram realizadas adotando um

nivel de confianca de 95%.

A estatistica descritiva contou com a expressao da frequéncia absoluta e relativa das variaveis
desfecho (carie dentdria) e independentes (sexo da crianca, idade do responsavel, parentesco do
responsavel, renda mensal familiar, saneamento basico, escolaridade do responsavel, filho com
necessidades especiais, ida do filho ao dentista, frequéncia de escovagao, uso de pasta de dente com
fluor, frequéncia de uso do agucar em alimento pastoso, frequéncia de uso do agucar no liquido,
tipo de 4gua que ingere, frequéncia da ingestdao de alimentos doces, ingestdo de mamadeiras com
acucar, ingestdo de mamadeira com agucar quando dorme, aleitamento materno, leva lanche para
escola, nimero de pessoas na residéncia), que posteriormente foram confrontadas por meio do
teste do qui-quadrado ou exato de Fisher, com a finalidade de investigar os fatores de risco a cérie
na infincia. Adicionalmente, os dados foram agrupados e submetidos ao modelo de regressao

logistica multinomial.

Este estudo foi conduzido ao Comité de Etica em Pesquisa da Escola de Satide Ptiblica do Cearé
e aprovado sob o parecer favoravel de nimero 1.880.235. Os participantes da pesquisa assinaram
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) que explicou a realizagdo do estudo, os
objetivos, riscos e beneficios aos quais estariam expostos, de acordo com as Diretrizes e Normas
Regulamentadoras do Conselho Nacional de Satude (Resolugdo n® 466/2012).

A pesquisa ndo apresentou nenhum risco direto a saude fisica, visto que tratou-se apenas de
aplicacdo de questionarios e exame bucal a olho nu para verificar a presenga de carie dentaria. Os
riscos foram minimos e se referiram a possibilidade de constrangimento e/ou desconforto com

algum questionamento.
RESULTADOS

A amostra era composta por 73,5% (50) de meninas e 26,5% (18) de meninos. Das criancas
examinadas, 58,8% (40) eram livres de carie e 41,2% (28) tinham a doenca (Tabela 1).A maioria
das familias apresentou uma baixa renda mensal, com 55,9% (38) possuindo uma renda de até¢ um
salario minimo, que corresponde a novecentos e trinta e sete reais no ano do estudo, e 32,4% (22)
apresentam entre um e dois saldrios minimos. A maioria dos responsaveis pelas criangas possuia o
ensino médio completo 39,7% (27) e uma minoria 1,5% (1) havia concluido o ensino superior. A

maioria das criancas 57,4% (39) do estudo nao tinha frequentado um dentista (Tabela 1).

Tabela 1: Dados relacionados as praticas de alimentagao, higiene bucal e fatores socioecondmicos

de criangas e seus responsaveis no municipio de Maracanau, CE (2017).
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A associacdo entre a CPI, a pratica de alimentacdo infantil, os fatores socioecondmicos e a
frequéncia de higiene bucal, por meio do teste do qui-quadrado ou exato de Fisher, ¢ evidenciada
na Tabela 2. Observa-se que a variavel “presenca de necessidade especial” apresentou significancia
estatistica (p=0,025) quando confrontada a variavel “presenca de CPI”. Dos pré-escolares livres
de cérie (n=40), nenhum era portador de necessidade especial, e dos que tinham carie (n=28),

14,3% apresentavam alguma necessidade especial.

Tabela 2: Associagdo entre a cdrie precoce da infancia e varidveis relacionadas no Municipio
de Maracanau, CE (2017).

Em relacdo ao aleitamento materno, a maior prevaléncia foi de criangas que mamaram até seis
meses de idade, compondo 29,4% (20) do total (Tabela 1). Na Tabela 2, nota-se que, das criangas
livres de carie, mais da metade 75% (30) receberam aleitamento materno, e das que tinham lesao

cariosa, 28,6%(8) ndo mamaram.

Com os dados coletados nesse estudo e seguindo o modelo de regressao logistica multinomial,
observou-se que arenda familiar mensal acima de um salario minimo reduz 0,18 vezes a frequéncia
de CPI, e a presenca de alguma necessidade especial aumenta 4,4 vezes essa frequéncia. As

demais variaveis ndo apresentaram associagdo significativa com a carie dental (Tabela 3).

Tabela 3: Modelo multinomial da cérie precoce da infancia em relacdo a dieta, higienizagdo

bucal e aos fatores socioecondmicos, Maracanai/CE, 2017.
DISCUSSAO

Na presente pesquisa observou-se que mais da metade (58,8%) das criangas eram livres de
carie, em concordancia com outros estudos, como o de Alcantara et al’, que verificou fatores
associados a carie em pré-escolares de 4 meses a 6 anos de idade em uma creche no municipio de
Piracicaba-SP, onde 81,7% dos pré-escolares eram livres de carie. No estudo de Almeida et al'8,
que determinou a prevaléncia e gravidade da carie dental em pré-escolares de cinco anos de idade,
50,4% das criangas estavam livres da doenga. No estudo de Feldens et al'?, que avaliou criangas

de 4 anos de idade, 37% nao tinham sinais clinicos de carie.

Parisotto et al* verificaram a pratica de alimentagdo, higiene bucal ¢ fatores socioeconémicos
na prevaléncia da cérie precoce da infiancia em pré-escolares de 3 a 4 anos de idade que
frequentavam pré-escolas publicas no municipio de Itatiba-SP, observando que a frequéncia
diaria do uso de mamadeira contendo liquido agucarado, a frequéncia diaria de agticar na forma
liquida e total, e o fato da crianga ser colocada para dormir com a mesma contendo contetido
acucarado ndo apresentaram associacao significativa com a CPI. No estudo em questdo, também
nao foi observada uma relagdo de significancia entre a frequéncia didria do consumo de aguicar na
forma liquida e pastosa, a frequéncia diaria do uso da mamadeira contendo contetido agucarado e

do uso da mesma durante o sono da crianga com a carie em pré-escolares. Mesmo diante desses
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resultados, ressalta-se que o uso de mamadeira com contetido acucarado e uma higienizacao oral

deficiente apds as mamadas podem acarretar o surgimento de carie!*°.

No estudo realizado por Alcantara et al’, que avaliou a condi¢ao de satide bucal de pré-escolares
de uma creche e os fatores associados a ocorréncia de carie, a maioria (83,5%) das criangas fazia
uso de mamadeira noturna, assim como no presente estudo, no qual todas as criangas usaram
mamadeira contendo conteudo agucarado durante o sono, com uma frequéncia de pelo menos uma
vez durante esse periodo. No entanto, em ambos os estudos, esse dado ndo foi de relevancia para
a CPL

Folayan et al' determinaram os indicadores de risco e prevaléncia da CPI em uma populagao
suburbana na Nigéria, onde constataram como indicadores de risco para a carie dental o sexo da
crianga, o conhecimento das maes a respeito de saude oral, o consumo de lanches contendo agucar
entre as refeigdes, em uma frequéncia de trés ou mais vezes ao dia, ¢ o estado de higienizacao
bucal. Nesse mesmo estudo, a idade das criangas também foi significativamente associada a CPI,
no qual a propor¢do de criancas com carie aumentou com o aumento da idade. Outros fatores
como o status socioecondmico, o nimero de membros da familia, a frequéncia de escovacao, o
uso de pasta de dente com fluor, a frequéncia da crianca ao dentista, o estado de higiene bucal e
praticas de alimentagdo infantil (formas de aleitamento materno, amamentacao noturna, duragao
da amamentacao) ndo foram de significancia para a CPI. A literatura mostra que o uso de pasta de
dente fluoretada apresenta efeito inibidor da carie na denticdo permanente, com poucas evidéncias
na denti¢do decidua®'. No presente estudo, de forma semelhante ao mencionado anteriormente,
somente os fatores renda e necessidade especial foram significativos para a CPI, sendo os demais,

bioldgicos e nao bioldgicos, em concordancia com o estudo de Folayan et al', ndo relevantes.

Segundo Queiroz et al'’, o maior risco do desenvolvimento de doengas bucais,como a carie
dentaria e a doenga periodontal em pacientes portadores de alguma necessidade especial sofre
influéncia de fatores como limitagdes fisicas € mental, uma dieta rica em carboidratos, dificuldade
e negligéncia da higiene bucal desses pacientes por parte dos seus responsaveis, o que favorece o

acumulo de placa bacteriana e o desenvolvimento das patologias bucais.

Alguns estudos™'® identificaram o sexo como um fator de risco para a CPI. Almeida et al'®
observaram que as criangas do sexo feminino, na idade de cinco anos, estavam entre as que mais
apresentavam necessidade de tratamento para a carie dentaria. No presente estudo, a maioria
(67,9%) das criangas com carie era do sexo feminino. Deve ser levado em consideragdao que a
maioria da amostra do estudo era composta por criangas do sexo feminino, correspondendo a
73,5% (50) do total. No estudo de Kremer et al??, foi observado que as criangas do sexo feminino
apresentaram uma maior possibilidade de terem realizado algum atendimento odontoldgico. A
irrupcao dos dentes ocorre com mais frequéncia primeiro no sexo feminino; a depender da idade da
crianca e da experiéncia de carie, diferengas em relacao ao género em funcao do risco relacionado

ao tempo de exposi¢ao dos elementos dentarios podem ser encontradas®.
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A presente pesquisa corroborou com os achados de Ortiz et al**, nos quais a maioria dos pais,
responsaveis pelas criangas participantes do estudo, apresenta uma baixa renda familiar. Somente
um quarto das criangas (25,05%) frequentaram um dentista e a experiéncia de carie foi notada
na minoria (16,4%). No presente estudo, a maior parte das familias possuia uma baixa renda
mensal, com 55,9% possuindo uma renda de até um salario minimo, e 32,4% de um a dois salarios
minimos. A maioria dos pré-escolares (39%) ndo havia frequentado um dentista e a experiéncia de
carie foi observada em somente 28% das criangas. Relacionando a atividade de carie com o nivel
econdmico, observou-se que, das criangas com cérie, em quase metade (46,4%), a familia possuia

uma renda mensal de no maximo um salario minimo.

No estudo de Alcantara et al®, os fatores associados a carie dental foram sexo, renda e escolaridade
dos pais ou responsaveis. A renda familiar mais prevalente (43%) estava entre R$500,00 e
R$1.000,00, valor entre um a dois salarios minimos no ano do estudo, e as criangas, cujo arranjo
familiar apresentava a menor renda, tinham uma maior predominancia de carie. Corroborando com
os resultados desse estudo, na presente pesquisa a maior renda familiar encontrada estava entre um
a dois salarios minimos e, em 85,7% das criangas com cérie, a familia apresentava uma renda de no

maximo dois salarios minimos.

Assim como no estudo de Gomes etal’, que concluiu que as lesdes cariosas cavitadas estabeleciam
uma associagao significativa com a renda familiar, em outros estudos®?, foi observada essa rela¢ao
do nivel econdmico com a carie dentaria, onde a doenca era mais frequente em criangas de mais
baixo nivel econdmico. A presente pesquisa mostrou que uma renda familiar mensal acima de um

saldrio minimo reduz 0,18 vezes a frequéncia de CPI.

Scarpelli et al'® avaliaram o impacto das condi¢oes de satde bucal na qualidade de vida em
uma populacdo de pré-escolares brasileiros, identificando a influéncia do perfil sociodemografico
e as percepcdes quanto a saude geral e ao estado de satde oral na qualidade de vida do individuo.
Os resultados mostraram um impacto negativo na qualidade de vida relacionada a saude bucal

associada a experiéncia de cérie e renda familiar mensal.

Ha na literatura estudos que relatam que o uso dos servicos odontologicos € proporcional ao
nivel econdmico, onde as familias com baixo nivel economico t€ém mais dificuldades de acesso aos
servigos de satde bucal®®. No presente estudo, as familias de baixo nivel economico ndo tinham
condicdes de ter acesso aos servicos odontoldgicos no ambito particular, dependendo somente do
que o servigo publico poderia oferecer, o que, devido as limitacdes e dificuldades na satde publica,
ndo era o suficiente para atender a todas as demandas de satde bucal dos individuos. Segundo
Santhosh et al?’, a saude bucal de criangas esta relacionada as dimensoes sociais, incluindo educacio
e renda dos pais. Os pais que tinham baixo nivel de escolaridade tinham pouco conhecimento da
importancia da satde bucal na primeira infincia, relataram achar que nao precisavam se preocupar
com a saude bucal das criangas na fase de denti¢ao decidua, uma vez que era uma denti¢do que seria

“trocada” posteriormente, além de terem dificuldade de perceberem os primeiros sinais clinicos da
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carie.

Alcantara et al® evidenciaram que, na maioria das criangas com carie, 0s pais apresentavam uma
baixa escolaridade. Contudo, pode-se observar a importancia da educagdo dos responsaveis das
criangas, como ja mencionado em outros estudos®®, cujos autores relataram a importancia do papel
das maes na educagao dos seus filhos, principalmente no processo de aquisicao de bons hébitos de

higiene bucal.

Alcantara et al® constataram que 36,4% dos pais ou responsaveis pelas criangas tinham estudado
até o ensino fundamental e a maioria (63,6%), além do ensino fundamental. No presente estudo, a
maioria (39,7%) tinha o ensino médio completo e somente 1,5% havia concluido o ensino superior.
Associando com a carie dentaria, nota-se que, em mais da metade (57,1%) das criancas com carie,
o familiar responsavel ndo havia concluido os estudos, possuindo, no méaximo, o ensino médio

incompleto.

Outros estudos® mostram a relagdo entre a baixa escolaridade dos pais com a CPI como uma
falta de conhecimento dos responsaveis sobre saude bucal, ndo possuindo saberes sobre habitos
de uma saude oral saudavel, de modo a contribuir para que oferegcam alimentos cariogénicos as

criangas.

E importante que pais e demais responsaveis pelas criancas tenham acesso as orientagdes
de prevencao contra a carie na primeira infancia, incluindo informagdes quanto ao periodo da
primeira visita ao dentista da crianca, devendo ser priorizadas aquelas com mais de um filho e de

baixa renda’.

O desenvolvimento de medidas interventivas com o objetivo de melhorar a conscientizagao
sobre os cuidados em saude bucal por parte dos pais e demais familiares ¢ estratégia relevante
para se promover saude bucal na infincia. A desinformacdo das familias envolvidas no cuidado
em saude bucal das criangas apresenta associagdo com um maior numero de caries® na primeira

infancia.
CONCLUSAO

De acordo com os dados encontrados nessa pesquisa, dentre os aspectos biologicos e nao
biologicos relacionados as praticas de alimentagdo, higiene bucal e fatores socioecondmicos,
concluiu-se que os fatores renda familiar e necessidade especial foram os indicadores de

relevancia para a cérie precoce da infincia.

Constatou-se, no presente estudo, que a crianca ser portadora de alguma necessidade especial
aumenta 4,4 vezes a frequéncia de CPI e uma renda mensal familiar acima de um salario minimo

reduz 0,18 vezes essa frequéncia, sendo os demais fatores ndo significativos para a CPL
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Ressaltamos a importancia do desenvolvimento de politicas publicas para o estabelecimento
de programas curativos, preventivos e de promoc¢do em satde bucal especificos para pacientes

com necessidade especiais.

Dentre as limitagdes do estudo, encontram-se o fato de que a idade da crianca ndo foi
investigada, utilizando-se apenas uma faixa etaria, a dificuldade de realizagdo do exame bucal
em algumas criangas e o preenchimento e retorno do questionario por parte dos responsaveis

pelos pré-escolares.

Em decorréncia da assisténcia clinica gerada ao longo dos anos, a odontologia apresenta
uma grande demanda reprimida, sendo importante o trabalho da equipe da Estratégia Saude da
Familia capilarizando o acesso aos cuidados em satde. Com a criagdo da Politica Nacional de
Satde Bucal e a inser¢do do cirurgido-dentista na equipe ESF, foi possivel o acesso aos cuidados

em saude bucal por populagdes com vulnerabilidades sociais.

Esse estudo sugere a realizacdo de futuras pesquisas com o intuito de aprofundar os

apontamentos evidenciados e suprir as possiveis lacunas.
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