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Avaliacdo de um método educativo em saiide bucal
aplicado em escolares de ensino piiblico

Evaluation of an educational method of oral health in students
from public schools

Daniela Garcia Ribeiro!, Livia Nordi Dovigo!, Silvio Rocha Corréa da Silva?

RESUMO

As acbes preventivas podem ser realizadas por meio da educacdo e motivacdo do paciente no
cuidado com sua higiene bucal. Este estudo avaliou um método educativo-preventivo e de motivacgdo aplicado
a criangas do 5° ano do ensino fundamental da rede publica. Participaram da pesquisa 33 escolares,de 9a 11
anos de idade, selecionados por conveniéncia, em um estabelecimento de ensino localizado na cidade de
Ribeirdo Preto. A atividade educativa-preventiva e de motivacao aplicada foi desenvolvida em sala de aula,
por meio da apresentacdo de semindrios elaborados pelos proprios alunos. A avaliacdo da metodologia foi
realizada por meio da aplicagdo de um questiondrio sobre conhecimentos e habitos de satde bucal, no inicio
e apos a aplicagdo do método, e pela elaboracido de uma redagdo. Todos os dados obtidos foram tabulados e
a andlise estatistica foi realizada de forma descritiva. A comparacéo dos resultados obtidos apés a primeira e
a segunda aplicag@o do questiondrio revelou aumento no conhecimento dos escolares em relagéo a todos os
temas abordados. O efeito educativo do método aplicado pode ser confirmado pela alta freqiiéncia dos
elementos de impacto encontrados nas redacdes. Em 84,8% das redacdes foi observada a presenca da
palavra higiene bucal e em 66,6% as palavras carie e dentista. O método educativo-preventivo provocou
aumento no conhecimento em satdde bucal dos escolares. Durante a idade escolar as criancas estio susceptiveis
ao aprendizado e aquisicdo de novos habitos e crencas com relagdo a sua prépria satde.
Descritores: Educacido em satide bucal. Motivacdo. Promogao da satide. Odontologia preventiva. Crianga.

INTRODUCAO

As duas enfermidades bucais que mais
acometem significativa parcela da populagéo séo a
cdrie dentdria e a doenca periodontal'~.
Consideradas um problema de satide publica, essas
doencas resultam em perda de elementos dentais
quando ndo sdo tratadas precoce e adequadamente.
Com a patologia instalada, é necessario realizar o
controle dos fatores que estdo contribuindo para o
desenvolvimento e permanéncia da doenga. Além
disso, € indispensdvel tratamento curativo o qual
necessita de procedimentos especializados e
onerosos, tanto para a clinica particular quanto para
os servicos de satide publica®. Neste contexto, a
odontologia preventiva pode ser considerada como
a melhor forma de abordagem, ja que possibilita a
preservagdo das estruturas dentais e de suporte,
resultando na conservacdo da saide bucal da

populacdo.

As acdes preventivas podem ser realizadas
por meio da educacdo e motivagdo do paciente no
cuidado com sua higiene oral’. A educagio em satide
possibilita que os individuos consigam adquirir
consciéncia critica das verdadeiras razdes dos seus
problemas e, simultaneamente, cria uma prontidao
para agir no sentido da mudanga®. Quando motivado,
o paciente terd consciéncia de sua condigdo bucal, e
se tornard disposto a mudancas, colocando em
prética as orientagdes que forem transmitidas a ele,
assumindo a responsabilidade pelo seu proprio bem-
estar®!9.

Segundo a OMS (Organizag¢do Mundial de
Saide), existe uma relacdo entre educacdo e satde,
sendo a boa sadde resultado de um aprendizado
proveitoso'!. Neste contexto, Navarro et al.'?
relataram que a idade escolar € o perfodo mais
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apropriado para a aplicagdo de programas
educacionais preventivos. Criangas sdo mais
receptivas a novos conhecimentos, especialmente
dentro do ambiente escolar, onde elas podem ser
treinadas em grupo e torna-se possivel o aprendizado
de corretos habitos de higiene. Portanto, a escola é
uma das principais institui¢des onde se fomenta a
saide. Com a educacdo instituida, espera-se que as
criancas desenvolvam senso de responsabilidade em
relacdo a sua saide bucal, para manterem-se
sauddveis durante toda a vida sem a necessidade de
tratamentos invasivos.

Nyman et al." relataram que, dos recursos
utilizados na educacio e motivacao, todos t€m sua
efetividade e que a comunicagdo verbal é um meio
simples e direto para atingir o efeito esperado. Além
disso, quando se trabalha com um publico infantil, os
métodos de motivacdo devem ser eficientes,
duradouros e de uso facil, e que também atraiam a
atencdo das criangas, como sugeriram Garcia et al..

Tendo em vista a importancia da educagdo
e da motivagdo para a manutencdo da satude bucal,
este estudo avaliou um método educativo-preventivo
e de motivacdo aplicado a criangas do 5° ano do
ensino fundamental da rede publica.

MATERIAIS E METODOS

O protocolo desta pesquisa foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos
da Faculdade de Odontologia de Araraquara
(UNESP), tendo recebido o niimero de processo 39/
01.

Este estudo foi realizado em um
estabelecimento de ensino publico municipal,
localizado na cidade de Ribeirdo Preto, SP. Para saber
em qual escola seria desenvolvida a pesquisa, foram
agrupadas aquelas que se localizavam na periferia
da referida cidade e, entdo, foi realizado um sorteio
aleatério. Uma sala de aula do 5° ano do ensino
fundamental foi aleatoriamente selecionada para a
aplicacdo do método proposto. Dessa forma, foram
incluidos 33 escolares (faixa etaria de 9 a 11 anos),
selecionados por conveniéncia, mediante
consentimento de seus pais ou responsaveis, que
assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

O instrumento de pesquisa constituiu-se de
um questiondrio contendo 5 questdes de
caracterizagdo da amostra e 10 questdes sobre
conhecimentos e habitos de satde bucal. O pré-teste
do questionadrio foi realizado em criangas da mesma
faixa etdria (9 a 11 anos), a fim de avaliar a
objetividade das questdes e a adequacdo dos
seguintes dados de interesse: habitos de higiene bucal
(fio dental), conhecimentos sobre placa dental, fldor,
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carie e dieta.

O questiondrio foi aplicado em dois
momentos distintos, antes e depois da realizacdo do
método educativo proposto. As atividades educativo-
preventiva e de motivagdo aplicadas aos escolares
foram desenvolvidas em sala de aula, por meio da
apresentacdo de semindrios elaborados pelos
proprios alunos em grupo. Foi solicitado aos escolares
que os mesmos buscassem informacdes para a
apresentacdo de seus semindrios.

O planejamento do estudo contou com a
utilizagdo de cinco etapas e foi desenvolvido da
seguinte maneira:

Etapa 1: No primeiro dia do estudo, foram
utilizados 15 minutos para aplicagdo inicial do
questiondrio. Em seguida, a sala foi dividida em trés
grupos, contendo 11 criangas cada. Cada grupo ficou
responsdvel pela elaboracdo e apresentacdo de um
dos temas de semindrio:

a) Por que € importante ter bons hébitos de
higiene bucal todos os dias? De que maneira podemos
manter nossa boca sauddvel?

b) Placa dental e cédrie. O que devemos
comer e o que devemos evitar comer para ndo ter
carie?

¢) O que o fldor faz com nossos dentes?

A Etapa 2 ocorreu 7 dias apds a Etapa 1
quando foi realizada a apresentagdo do semindrio
“a”’durante 15 minutos. Na Etapa 3, (8 dias apos a
Etapa 1) foi realizada a apresentacdo do seminario
“b” durante 15 minutos. Finalmente, na Etapa 4, 9
dias ap6s a Etapa 1, houve a apresentacdo do
semindrio “c” durante 15 minutos. Apds a
apresentacdo de cada semindrio, os escolares
tiveram 5 minutos para tirar ddvidas.

Na Etapa 5, apdés 15 dias da dltima
apresentagdo, o conhecimento adquirido e a
conscientizacdo das criangas foram avaliados por
meio de nova aplicag@o do questiondrio (durante 15
minutos) e do desenvolvimento de uma redacdo
(durante 30 minutos) sobre o tema: “O que aprendi
quando a Dentista veio na escola?”. Neste momento,
ndo houve qualquer nova informagao ou lembranga
do ocorrido no programa, de maneira a checar a
memoria das criancas por meio da elaboracio dessa
redacgdo.

As respostas obtidas apds a realizacdo do
questiondrio (questdoes 7 a 15) foram comparadas
com um gabarito, possibilitando o cdlculo dos
percentuais de erros e acertos, antes e apds a
aplicacdo do programa. Todos os dados obtidos
foram tabulados e a andlise estatistica foi realizada
de forma descritiva. Para a avaliacdo dos
questiondrios foram calculadas as frequéncias
relativas referentes a cada questdo. A eficdcia do
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método ainda foi avaliada pela redagdo, por meio da
presencga das seguintes palavras-chave e seus
respectivos cédigos:

o Dentista: cédigo D

o Higiene bucal: codigo H

o Placa dental: c6digo P

o Cdrie: cédigo C

o Flior: codigo F

Na andlise das redacdes foram calculadas
as frequéncias relativas da presenga das palavras-
chave.

RESULTADOS
1 - Analise dos questionarios aplicados

Do total de alunos da amostra, 57,6% eram
do género feminino e 42,4% do género masculino. A
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idade média dos escolares foi de 10,1 anos. Na
aplicacdo inicial do questiondrio foi constatado que
100% dos alunos j haviam recebido orientagdo sobre
higiene bucal. Essa orientagdo foi realizada pela
professora para 9,1% dos escolares, pelo dentista
para 30,3%, pelos pais para 6,1%, pelos pais e
dentista para 36,4% e pela professora e dentista para
18,2% dos escolares. A ultima consulta ao dentista
ocorreu em até 6 meses para 72,7% e em até 1 ano
para 27,3% dos alunos.

O Quadro 1 mostra as perguntas do
questionario aplicado, bem como os percentuais das
respostas corretas obtidas na sua primeira aplicacio
(antes do programa educativo) e na segunda
aplicagdo (15 dias apds o término do programa
educativo).

Quadro 1 - Distribuicdo de freqiiéncia das respostas corretas referentes as perguntas 6 a 15 do
questiondrio antes e apds a realizagdo do programa educativo

PERGUNTAS RESPOSTAS CORRETAS ANIES | DEPOIS
(%) (%)
6- Quantas vezes por dia .
voce€ escova os dentes? d) 3 ou mais vezes 485 03,6
7- Vocé conhece fio dental? Sim 100 100
8- Vocé usa fio dental? Sim 455 63.6
9- Vocé sabe o que é placa Sim 364 6.6
dental?
. d) restos de alimentos nos dentes onde a bactéria vai agir
10- Se sua resposta for Sim, . ~
B para destruir esses dentes, se ndo escovarmos 50,0 90,9
o que ¢ placa dental?
11- Vocé ja ?uvm falar de Sim 93.9 100
Flaor?
12 - Se suaresposta fo’r Sim. a) para deixar os dentes fortes contra a carie 484 879
para que serve o Fldor?
13- Aonde o flior ¢ a) na dgua de beber b) na pasta de dente 0,0 394
encontrado?
14- O que 6 cdrie? b) € o resultado da produ({‘ao de 4cido pe.la bactéria sobre 00 303
o dente que contém restos de alimentos.
13- Quais ahmen/t(.)s podem b) chocolates, bolachas, chiclete e doces em geral 75,8 100
causar a cérie?

2 - Analise das redacoes
Na Tabela 1 tem-se a distribuicdo das
diferentes palavras-chave encontradas nas

redagdes. Os porcentuais apresentados representam
o nimero de redacdes relativo a cada palavra-chave
a parte do total de 33 redacgdes.
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Tabela 1 - Distribui¢do dos resultados da andlise
da presenca de palavras-chave nas redacdes

) PALAVRAS- NUMERODEREDACOES
CODIGO CHAVE E RESPECTIVOS
PORCENTUAIS
D Dentista 22 (66,6%)
H Higiene bucal 28 (84,8%)
P Placa dental 16 (48,5%)
C Cirie 22 (66,6%)
F Flior 12 (36,4%)
DISCUSSAO

Os programas de educacdo em satde bucal
direcionados ao publico infantil t€m, em sua maioria,
o objetivo principal de aumentar o conhecimento
sobre satide, proporcionando condi¢des para uma
mudanga comportamental nas criangas. No entanto,
a avaliacdo de qualquer método educativo pode
apresentar algumas dificuldades, tendo em vista o
grande numero de fatores que influenciam o estilo
de vida das criancas e a variabilidade no
delineamento dos diferentes tipos de estudo. Durante
aexecugdo deste trabalho foi possivel notar algumas
limitag¢des referentes ao método utilizado. A primeira
dificuldade encontrada foi em relacdo ao tempo
concedido pela escola para a aplicacdo do método
educativo-preventivo o proposto. Além disso, a
escola permitiu que a pesquisa fosse realizada com
apenas uma turma de alunos. E provavel que um
periodo mais prolongado de contato entre a cirurgia-
dentista e os alunos resultasse em maior nimero de
informagdes transmitidas e conseqiientemente um
melhor aprendizado. Outra dificuldade relevante foi
afalta de participagdo ativa dos pais durante as visitas
na escola, uma vez que os pais exercem influéncia
sobre os hdbitos de seus filhos e programas
preventivos com a participagcdo conjunta de pais e
filhos comprovam maior éxito'*.

A sadde bucal € parte constituinte da saide
geral de um individuo e a pratica de medidas
preventivas e habitos sauddveis de higiene sdo
condi¢des fundamentais para o aumento da
qualidade de vida dos seres humanos. Tem sido
demonstrado que a aplicacdo de métodos educativo-
preventivos e de motivagdo em satde bucal para
criangas pode atingir resultados satisfatérios'ja que
isso influenciard nos hdbitos das mesmas e no
cuidado pessoal quando forem adultas'®. Sendo
assim, este estudo contou com a participagao de 33
criancas do 5° ano do ensino fundamental de um
estabelecimento de ensino publico localizado na
cidade de Ribeirdo Preto. A essas criancas foi
aplicado um método educativo-preventivo elaborado
pelos autores da pesquisa e que ndo é encontrado
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na literatura pertinente ao assunto.

Para que fosse avaliado o desempenho do
método proposto em aumentar o nivel de
conhecimento e motivagdo das criangas foi
necessdrio comparar as respostas obtidas apds a
primeira e a segunda aplicacio do questiondrio. Essa
comparagio teve o intuito de observar qual aplicagéo
apresentou o maior nimero de acertos. E vélido
ressaltar que foram comparadas as questdes de maior
importancia no nivel de aprendizagem das criangas.

Os procedimentos de educagdo em
odontologia sdo frequentemente empregados para
promover um aumento nos niveis de conhecimento
de uma determinada populagdo. No que diz respeito
a programas envolvendo criangas, tem sido sugerido
que as instru¢des devem ser transmitidas de forma
a atrair a atencdo e incentivar a participagdo do
publico. De acordo com Figueira e Leite® as criangas
passam a agentes do processo educativo e ndo s@o
mais apenas receptoras de informacgdes. De acordo
com as respostas obtidas nas questdes 7e 9 a 15, foi
possivel notar um maior niimero de respostas corretas
no segundo questiondrio em comparagdo com a
primeira aplicag@o. Tal observagdo demonstra que
apos a realizacdo do programa educacional os alunos
adquiriram maiores informacdes acerca do que € fio
dental, fltor, placa dental e carie. J4 foi sugerido que
a habilidade de um cirurgido-dentista em educar e
motivar um grupo associada a existéncia de um
interesse comum possui capacidade multiplicadora
de conhecimento, quando comparada ao ensinamento
individual’. Além disso, tem sido relatado que
estratégias educacionais simples podem ser efetivas
em melhorar o conhecimento sobre satide bucal'®,
De maneira semelhante, os resultados do estudo de
Ramseier et al.'” demonstraram que mesmo uma
intervencgdo educacional de curto periodo pode afetar
positivamente a qualidade da saide bucal de criangas.
Dessa forma, pode ser sugerido que a melhora no
conhecimento promovido pelo método educativo e
de motivagao proposto poderd acarretar em mudanga
de hébitos e maiores cuidados com a satide bucal
nas criancas participantes do presente estudo. No
entanto, para que esses resultados positivos sejam
permanentes, futuros estudos devem ser conduzidos
com a inclusdo de pais e professores no processo
educativo.

Outro aspecto analisado neste estudo foi a
presenca de palavras-chave nas redacdes elaboradas
pelos alunos. Foi demonstrado que o nimero total
de citacdes (100) superou o nimero de redacdes
(33), sendo que 12 redacdes (36,4%) apresentaram
todas as palavras-chave. Esse resultado pode ser
considerado importante para a avaliacdo da
efetividade do método aplicado. Embora as redacdes
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tenham sido redigidas apds 15 dias da apresentagio
do dltimo seminadrio, foi verificado um percentual
significativo de palavras-chave em todos os textos.
Assim foi observado que o método de aprendizagem
favoreceu a memorizagdo dos principais temas
relacionados com a satide bucal. Segundo Freire et
al.® o desenvolvimento de programas de satide bucal
nas escolas de educacio infantil é uma acio
importante para promogao de satdde. As criangas na
idade escolar estdo receptivas a novos
conhecimentos que contribuirdo para a formagao de
seus habitos de vida e comportamento em satde?!.
De uma forma geral, a presenca constante
de todas as palavras-chave nas redagdes demonstra
a capacidade de aprendizagem das criancas e a
fixacdo das informagdes transmitidas. A palavra
dentista (Codigo 1) foi citada em 66,6% redagdes,
enquanto que a palavra higiene bucal (Cédigo 2) foi
encontrada em 84,8% redacdes. Este resultado
positivo pode ter sido favorecido pela realizag@o dos
semindrios, nos quais as proprias criangas foram
responsaveis pela pesquisa sobre o tema e
apresentacdo para os colegas da classe. A menor
freqiiéncia do Cédigo 1 ndo era esperada ja que as
criangas foram acompanhadas pelo cirurgido-
dentista em todas as etapas do programa. No entanto,
este resultado pode ser entendido devido a falta de
importancia que se dé ao profissional e ao tratamento
odontolégico, uma vez que este tltimo pode envolver
tens@o e medo por parte das criangas. A palavra
placa dental (Cédigo 3) foi encontrada em 48,5%
das redacodes, a palavra cérie (Cédigo 4) em 66,6%
e a palavra fldor (Cédigo 5) em 36,4%. Tais indices
demonstram que apesar das criangas relatarem com
uma grande freqiiéncia o tema higiene bucal, as
conseqiiéncias da falta de higieniza¢do ndo ficaram
idealmente memorizadas. Diante disso, é possivel
sugerir que sejam desenvolvidas em estudos futuros
etapas que melhor esclarecam o significado da placa
dental, cérie e do fldor, bem como a inclusdo de
procedimentos concretos relacionados a estes temas,
como a evidenciacdo de placa bacteriana, como
indica Guedes-Pinto er al.?* e Gibbons e Van
Houte?, e bochechos ou aplicag@o tépica de fluor.

CONCLUSOES

Pelo presente estudo foi possivel observar
que o programa educativo-preventivo aplicado
despertou interesse das criancas participantes. O
trabalho realizado foi importante para o
desenvolvimento intelectual das mesmas, além de
contribuir para a motivagdo em relacdo aos seus
habitos de higiene bucal. Entretanto, para que haja a
efetiva mudanga de habitos e maiores cuidados com
a sadde bucal, é imprescindivel que programas de
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prevencgdo sejam aplicados periodicamente para
incentivar as criangas a uma conscientizagdo
concreta da necessidade de cuidar da satde.

ABSTRACT

Preventive actions can be carried out through
education and motivation of the patient as regards
the taking care of one’s oral hygiene. This study
investigated the value of a dental health education
program designed to improve the dental knowledge
of primary students. Thirty-three children participated
in a school-based dental health education program.
First, the children were divided in three groups. One
week later, each group was asked to present a
seminar about a specific dental subject to the class.
The effectiveness of the method was accessed by
means of the children’s completion of a dental
knowledge questionnaire, before and after the
seminars. The evaluation was also carried out by
analyzing a text produced by the children after 15
days of the program, focusing on keywords. The
comparison between answers obtained before and
after the program indicated an increase in the
children’s health knowledge level. The positive effect
of the method was confirmed by the presence of at
least one impact element in all compositions. It could
be concluded that the educational program promoted
an increase in knowledge regarding dental health.
Moreover, it is during the early school years that
children are more receptive to new knowledge.
Uniterms: Dental health education. Motivation.
Health promotion. Preventive dentistry. Child.
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