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RESUMO: Objetivo: Analisar a influéncia do nivel de alfabetismo dos pais e/ou
responsaveis na salde bucal de criangas e adolescentes atendidos na Clinica Escola de
Odontologia do Centro Universitario Mauricio de Nassau, em Recife. Métodos: Estudo
de campo de desenvolvimento transversal e natureza observacional realizado na Clinica
Escola de Odontologia do Centro Universitario Mauricio de Nassau, no periodo de janeiro
a abril de 2023. A amostra foi composta por 32 pais e/ou responsaveis. Os instrumentos
de coleta utilizados foram: ficha especifica, indice de Placa Visivel (IPV) modificado e
indice de dentes cariados, perdidos e obturados (CPO-D)/ indice de dentes cariados,
extraidos e obturados (ceo-d), Critério de Classificacdo Econémica (CCEB) e Rapid
Estimate of Adult Literacy in Dentistry — Brazil (REALD-B). Resultados: Observou-se
uma predominancia do acompanhamento materno nas consultas odontoldgicas de suas
criangas/adolescentes. Quanto a procura por atendimento odontoldgico para seus filhos,
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amaioria afirmou buscar em caso de prevencéo, diferente do resultado para o atendimento
préprio, que prevaleceu os casos de tratamento. Ademais, ao associar o resultado obtido
pelo CCEB e teste REALD-B, obteve-se que dos 19 participantes classificados como
“ruim”, ao acertarem entre 0 a 18 palavras, 18 sdo da Classe “C-D,E”, com nivel
econdmico médio-baixo. A inspecdo de saude bucal das criancas/adolescentes foi
considerada razoavel, com a média de 2 a 3 dentes acometidos, no entanto a faixa etaria
predominante da amostra variou entre 3 e 10 anos, ratificando o inicio precoce dos
problemas de satde bucal. Conclusdo: Foi observado uma associacdo entre o nivel de
alfabetismo em salde bucal dos pais e/ou responsaveis e as condi¢des clinicas de salde
bucal de suas criangas/adolescentes.

PALAVRAS-CHAVE: Alfabetizacdo em Salde; Satde Bucal; Educagdo em Salde.

EVALUATION OF LITERACY IN ORAL HEALTH OF THOSE
RESPONSIBLE FOR CHILDREN AND ADOLESCENTS ATTENDED AT THE
UNINASSAU RECIFE DENTAL SCHOOL CLINIC

ABSTRACT: Objective: To analyze the influence of the level of literacy of parents
and/or guardians on the oral health of children and adolescents attended at the Clinical
School of Dentistry of the Mauricio de Nassau University Center, in Recife. Methods:
Field study of cross-sectional development and observational nature conducted at the
Clinical School of Dentistry of the University Center Mauricio de Nassau, in the period
from January to April 2023. The sample consisted of 32 parents and/or guardians. The
collection instruments used were: specific token, Visible Plate Index (IPV) modified and
Index of decayed, lost and filled teeth (CPO-D)/ Index of decayed, extracted and filled
teeth (ceo-d), Economic Classification Criterion (CCEB) and Rapid Estimate of Adult
Literacy in Dentistry - Brazil (REALD-B). Results: A predominance of maternal follow-
up was observed in the dental consultations of their children/adolescents. As for the
search for dental care for their children, most said to seek in case of prevention, different
from the result for the own care, which prevailed the cases of treatment. Furthermore, by
associating the result obtained by the CCEB and the REALD-B test, it was obtained that
of the 19 participants classified as "bad", when they hit between 0 to 18 words, 18 are of
the Class "C-D,E", with medium-low economic level. Oral health inspection of
children/adolescents was considered reasonable, with the average of 2 to 3 affected teeth,
however the predominant age range of the sample ranged between 3 and 10 years,
ratifying the early onset of oral health problems. Conclusion: An association was
observed between the level of oral health literacy of parents and/or guardians and the
clinical conditions of oral health of their children/adolescents.

KEYWORDS: Health Literacy; Oral Health; Health Education.

EVALUACION DEL ALFABETISMO EN LA SALUD BUCAL DE NINOS Y
ADOLESCENTES EN LA ESCUELA DE ODONTOLOGIA CLINICA
UNINASSAU RECIFE

RESUMEN: Propésito: analizar la influencia del nivel de alfabetizacion de padres y/o
funcionarios en la salud oral de nifios y adolescentes atendidos en la Clinica de
Odontologia del Centro Universitario Mauricio de Nassau de Recife. Métodos: estudio
de campo sobre el desarrollo transversal y el caracter observacional realizado en la
Facultad de Odontologia del Centro Universitario de Mauricio Nassau, en el periodo
comprendido entre enero y abril de 2023. La muestra consisti6 en 32 padres y/o
funcionarios. Los instrumentos de recoleccion utilizados fueron: token especifico, indice
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de Tarjeta Viewable Modificado (IAB) y indice de Dientes Muertos, Perdidos y
Obturados (CPO-D)/ indice de Dientes Recubierto, Extraidos y Obtuados (CCEB),
Criterio de Clasificacion Economica (CCEB) y Rapid Estimate of Adult Literacy in
Dentistry - Brazil (REALD-B). Resultados: Se observé un predominio del
acompariamiento materno en las consultas dentales de sus nifios/adolescentes. En cuanto
a la basqueda de atencion dental para sus hijos, la mayoria declar6 que lo buscarian en
caso de prevencion, diferente del resultado de su propia atencion, que prevalecia en los
casos de tratamiento. Ademas, al asociar el resultado obtenido por la CCEB vy la prueba
REALD-B, se encontrd que de los 19 participantes clasificados como "malos”, al alcanzar
entre 0 y 18 palabras, 18 pertenecen a la clase "C-D,E", con un nivel economico medio-
bajo. La inspeccién de salud oral de los nifios/adolescentes se considerd razonable, con
un promedio de 2 a 3 pacientes afectados, pero el grupo de edad predominante de la
muestra varié de 3 a 10 afios, ratificando el inicio temprano de los problemas de salud
oral. Conclusion: Se observo una asociacion entre el nivel literario en la salud oral de los
padres y/o responsables y las condiciones clinicas de salud oral de sus hijos/adolescentes.
PALABRAS CLAVE: Alfabetizacion en Salud; Salud Bucal; Educacion en Salud.

1. INTRODUCAO

Acdes importantes como a garantia da saude e bem-estar para todos séo principios
apresentados na Carta de Ottawa, a qual introduz o conceito de promocéo da literacia em
satde (NUNES, 2011). Tais demandas compreendem aspectos relevantes que objetivam
empoderar individuos e comunidades acerca do controle de seu bem-estar
(CHIAPPERINO; TENGLAND, 2015), através de parcerias intersetoriais, a fim de
discutir sobre desigualdades sociais em saude e capacitar as pessoas, individualmente e
coletivamente, para atuarem reduzindo a desarmonia social (MAGALHAES, 2016).

Avancos na literatura a nivel nacional e internacional tem proporcionado um
maior acesso as orientacdes de cuidados de sadde, permitindo a sua melhor compreenséo
e aplicabilidade por parte dos individuos (MARQUES; LEMOS, 2018). Nesse contexto,
foi conceituado o termo “alfabetizacdo em saude”, também designado como letramento
em saude e educacao em saude, o qual se refere a um conjunto de competéncias que visam
uma maior aprendizagem e entendimento dos individuos sobre o reconhecimento de
doencas e seus tratamentos, bem como estratégias de melhoria do seu estado de saude e
autocuidado (MARQUES; LEMOS, 2018; ROBERTO et al.,2018).

O estudo de Atchison, Macek e Markovic (2017), considera essa abordagem uma
ferramenta positiva, na qual os individuos podem, através de uma melhor capacidade de
comunicagdo, usufruir de maneira adequada dos servicos de assisténcia ao seu bem-estar
fisico e mental, além de compreender corretamente as informacGes acerca da saude,

buscando evitar e prevenir doengas.
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O grau de alfabetismo influencia na manutengdo e recuperacdo da salde das
pessoas, bem como no aumento de hospitalizacbes e custos, diante de condutas
inadequadas e diminuicdo do autocuidado (WORLD HEALTH ORGANIZATION,
2013). Assim, nota-se que o letramento em saude (LS) interfere nos determinantes
sociais, nos comportamentos e resultados de satde (BATISTA; LAWRENCE; SOUSA,
2018). No ambito odontoldgico, a alfabetizacdo de satde bucal (ASB) consiste na aptiddo
dos individuos em integrar, processar e incorporar nocdes e atividades basicas de cuidado
em salde oral, mantendo uma comunicacdo direta com profissionais de odontologia
(FIRMINO et al., 2018). Outrossim, o LS em salde bucal promove uma capacitacdo do
individuo no que se refere a sua condi¢do clinica, autopercep¢do de saude bucal e
assiduidade ao servico odontologico (BASKARADOSS, 2018).

Nesse sentido, a ASB promove ao individuo a habilidade de compreensdo dos
contetidos acerca de cuidados com a saude oral, proporcionando informacoes, atitudes e
resolubilidade constante sobre a teméatica (STANZEL; HAMMARBERG; FISHER,
2021). Ademais, de acordo com Martins et al. (2015), o termo, além de novo, assume um
papel fundamental na diminuicéo de agravos dos pacientes que possuem maior risco de
doencas bucais.

Por conseguinte, o baixo nivel de educa¢do em satide mostra-se como um desafio
para o controle e manutencdo da satde bucal dos individuos, sendo um indicativo de uma
maior necessidade de informacao e compreensédo sobre 0 assunto para se obter o cuidado
de si mesmo (MARTINS et al.,2015). De certa forma, nota-se que a baixa escolaridade
dos pais influencia na salde oral das criangas, uma vez que a mesma esta relacionada ao
baixo conhecimento sobre a higiene oral e habitos alimentares inadequados, refletindo
em uma procura tardia pelo servico de saude para prevencdo da carie, buscando mais
auxilio odontoldgico em casos de emergéncias. No entanto, é imprescindivel que os
familiares se capacitem e saibam identificar precocemente os sinais e sintomas da doenca
carie, bem como os seus fatores de riscos (AMICHE et al., 2021). Pois, o aprendizado
sobre saude so6 € adquirido através de uma adequada compreensédo do processo, de como
ocorre as alteracdes e como pode ser significativa (MAUES et al., 2023).

No Brasil, estudos relacionados ao alfabetismo em saude bucal sdo recentes e
necessitam de uma maior expansdo na comunidade cientifica. Assim, levando em
consideracdo a responsabilidade e a influéncia dos pais/responsaveis no que diz respeito

aos cuidados de saude bucal das criancas, 0 nivel de letramento familiar deve ser
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analisado, com o intuito de contribuir significativamente com a promog¢do de salde,
prevencdo de doencas e aprimoramento de politicas de satde bucal (LINS et al., 2020).
Dessa forma, a analise dos principais pontos que envolvem o indice de alfabetismo
em saude bucal e a verificacdo das condices e saude bucal de criancas/adolescentes, em
conjunto, contribui com a formacéao de novas medidas de promog&o e prevencgdo em salde
bucal. Assim, o presente estudo analisou a influéncia do nivel de alfabetismo dos pais
e/ou responsaveis na saude bucal de criancas e adolescentes atendidos na Clinica Escola
de Odontologia do Centro Universitario Mauricio de Nassau, em Recife. Visando
contribuir cientificamente com a literatura e com as praticas clinicas de trabalho no

ambito odontoldgico, bem como com politicas de saude bucal.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de campo de desenvolvimento transversal e natureza
observacional, com abordagem quantitativa analitica e objetivo exploratério, realizado na
Clinica Escola de Odontologia do Centro Universitario Mauricio de Nassau — Unidade
Gracas e Boa Viagem, no periodo de janeiro a abril de 2023.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do Centro Universitario
Mauricio de Nassau, sob o parecer 6.004.234. Aos pais e/ou responsaveis foi solicitada a
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)) e do Termo de
Autorizacdo de Uso de Imagem/depoimento/gravacdo. Ao responsavel pela pesquisa foi
solicito assinatura do Termo de Compromisso e Confidencialidade (TCC). Em adicdo, as
pessoas convidadas a participarem da pesquisa foram informadas que poderiam se recusar
a participar do estudo, ou retirar o consentimento a qualquer momento, sem precisar
justificar e sem sofrer qualquer prejuizo.

Os participantes em potencial foram identificados através da lista de agendamento
da Clinica Escola de Odontologia. A amostra foi do tipo conveniéncia, totalizando 32 pais
e/ou responsaveis pelas criangas e adolescentes que estavam em atendimento na Clinica
Escola de Odontologia. Foram incluidos individuos de ambos o0s sexos com idade igual
ou superior a 18 anos. Em contrapartida, foram excluidos os individuos que se
autodeclararam analfabetos, diante da necessidade de leitura com o teste REALD-B, ou
que possuiam alguma condicéo clinica que impedisse a sua participagao no estudo.

Na coleta de dados foi utilizada uma ficha especifica na qual foram registradas

informagdes pessoais, dados sociodemograficos e dados referente a condicdo de salude
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bucal da crianca/adolescente por qual o participante foi responsavel. As criangas e
adolescentes tiveram sua condicdo de salde bucal inspecionada por examinadores
previamente calibrados, através do Indice de Placa Visivel (IPV) modificado e o indice
de dentes cariados, perdidos e obturados (CPO-D) para denticdo permanente/indice de
dentes cariados, extraidos e obturados (ceo-d) para denti¢do decidua (KLEIN; PALMER,
1937; MOHEBBI et al., 2008), com o uso de espelho clinico plano e sonda exploradora
n°s.

O nivel socioeconémico foi determinado atraves do Critério de Classificacao
Economica (CCEB), instrumento da Associagdo Brasileira de Empresas de Pesquisa
(ABEP), que contém questdes relacionadas a posse de bens e poder de compra da familia,
de modo que foi feita uma divisdo em classes por poder econdmico em: nivel superior ou
médio-alto (classes A+B) e nivel médio-baixo ou inferior (classes C+D+E) (BRASIL,
2015).

Para a avaliacdo do alfabetismo em salde bucal, foi utilizado o Rapid Estimate of
Adult Literacy in Dentistry — Brazil (REALD-B). Este formulario, ja traduzido e validado
para a lingua portuguesa, visa a avaliacdo do nivel de alfabetismo em Salude Bucal de um
individuo através do reconhecimento de 30 palavras relacionadas com o ambito
odontolégico, ordenadas por grau crescente de dificuldade (extensdo média da palavra,
no namero de silabas e dificuldade fonética).

O participante da pesquisa leu as palavras em voz alta mediante a presenca do
pesquisador, sendo atribuida uma pontuacdo 1 (um) para cada palavra pronunciada de
forma correta e uma pontuacéo 0 (zero) a cada palavra pronunciada de maneira incorreta
ou ndo pronunciada. Posteriormente a entrevista, foi realizada a soma da pontuacédo
alcancada pelo entrevistado e o escore final foi avaliado, variando entre 0 e 30,
condizente, respectivamente, ao nivel mais baixo e mais alto de alfabetismo em Salde
Bucal (LEE et al., 2007; JUNKES, 2013).

Como erro de pronuncia, foram avaliados os seguintes pontos: a) Substituicdo por
palavra visualmente semelhante, com alteracdo ou troca no nimero de silabas, como por
exemplo trocar escovar por escova; b) Palavras irregulares lidas como regulares, como
por exemplo: enxaguatorio por ensaguatério; ¢) Omissdo, substituicdo ou adigdo de
letras, como trocar gengiva por gengiba; d) Erro no uso das regras de correspondéncia
(exemplo: erosdo por erossdo); e) Falha na identificagdo da silaba tbnica, como genética
por genetica) (JUNKES, 2013).
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Os resultados foram expressos em forma de tabelas com suas respectivas
frequéncias absolutas e relativas. As variaveis numéricas foram representadas por
medidas de tendéncia central e medidas de dispersdo. Na andlise das variaveis
categoricas, o teste Qui-Quadrado foi utilizado, considerando-se um erro de 5% e o

intervalo de confianga de 95%, sendo as anélises realizadas com o auxilio do Excel 2010.

3. RESULTADOS

Participaram da pesquisa 32 responsaveis por criancas/adolescentes. Em relagéo
ao grau de parentesco com a crianga/adolescente, a maioria dos responsaveis se
autodeclararam mées, correspondendo 71,9% (n=23) dos avaliados. Somado a isso, ainda
nas informacdes pessoais, 96,9% (n=31) sdo de Recife e Regido metropolitana e 3,1%
(n=1) da Zona da Mata (Tabela 1).

O perfil sociodemografico dos pais e/ou responsaveis foi analisado. A maioria
enquadrou-se na faixa etaria de 30 a 39 anos (34,4%; n=11), possuia como escolaridade
0 ensino médio completo (40,6%; n=13), com renda mensal familiar de até dois salarios
minimos (87,5%; n=28) e residia em moradia prépria (62,5%; n=20) (Tabela 1).

Em resposta sobre autoavaliacdo de salde bucal dos proprios pais e/ou
responsaveis, a maioria referiu sua satde bucal como ruim (40,6%; n=13). Quanto ao
motivo de procura pelo atendimento odontologico, grande parte dos pais e/ou
responsaveis, 56,3% (n=18), afirmam procurar o cirurgido dentista apenas em casos de
necessidade de tratamento (Tabela 1).

A avaliacdo do nivel socioecondmico foi realizada através do Critério de
Classificacdo Econdmica (CCEB). Na divisao das classes por poder econdmico, o “nivel
médio-baixo” prevaleceu sobre o “nivel médio-alto”, correspondendo a 93,75% (n=30) e

6,25 % (n=2), respectivamente (Tabela 1).

Tabela 1 — Frequéncia percentual das informacdes pessoais e perfil sociodemografico e satde bucal dos

iarticiﬁantes, Recife, Brasil, 2023.

1. Grau de parentesco com a crianga/adolescente

a) Pai 2 (6,3)
b) Mae 23 (71,9)
c) Avo 2(6,3)
d) Outros 5 (15,5)
2. Regido

a) Recife e Regido Metropolitana 31 (96,9)
b) Agreste 0 (0)

€) Zonada Mata 1(3,1)
d) Sertdo 0(0)

Arquivos de Ciéncias da Sautde da UNIPAR, Umuarama, v.27, n.8, p. 4307-4323, 2023. ISSN 1982-114X 4313




ILIP uniear

1 Idade
a) 18-20anos 2 (6,3)
b) 21-29 anos 5 (15,6)
¢) 30-39anos 11 (34,4)
d) 40 -49 anos 10 (31,3)
e) Acima de 50 anos 4 (12,4)
2 Escolaridade
a) Fundamental incompleto 2 (6,3)
b) Fundamental completo 3(9,4)
c) Maédio incompleto 3(9,4)
d) Maédio completo 13 (40,6)
e) Superior incompleto 5 (15,6)
f)  Superior completo 6 (18,8)
3 Renda mensal da familia (Salarios Minimos - SM)
a) Até2SM 28 (87,5)
b) >2a4SM 3(9.4)
¢) >4al0SM 1(3,1)
4  Moradia
a) Propria 20 (62,5)
b) Alugada 11 (34,4)
a) Outros 1(3,1)
5 Autoavaliacdo da saude bucal pelos pais e/ou responsaveis
b) Excelente 1(3,1)
¢) Muito bom 1(3,1)
d) Bom 7(21,9)
e) Regular 10 (31,3)
f)  Ruim 13 (40,6)
6 Motivo de procura ao atendimento odontolégico pelos pais e/ou res-

ponsaveis
a) Prevencédo 14 (43,8)
b) Tratamento 18 (56,3)
7  Critério de Classificagdo Econdmica (CCEB)
a) Nivel médio-baixo 30 (93,75)
b) Nivel médio-alto 2 (6,25)

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

Sobre o perfil sociodemogréfico das criangas e adolescentes avaliadas, a maioria
foi do sexo feminino (65,6%; n=21), com a idade variando de 3 a 17 anos, sendo a faixa
etaria dos 7-10 anos de idade a mais prevalente (40,6%; n=13), e com cor da pele “parda”,
(71,9%; n=23) (Tabela 2).

Quanto a avaliacdo da saude bucal da crianca/adolescente pelos pais e/ou
responsaveis, observou-se que 12,5% (n=4) classificou como “excelente” e, em
contrapartida, 28,1% (n=9) como “ruim”. Somado a isso, foi perguntado aos pais ¢/ou
responsaveis, sobre o motivo que determinou a procura do atendimento odontoldgico para
a crianga/adolescente, no qual 53,1% (n=17) respondeu “prevencao” e 46,9% (n=15)

“tratamento” (Tabela 2).
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Tabela 2 — Frequéncia percentual do perfil sociodemografico e salde bucal das criangas/adolescentes,
Recife, Brasil, 2023.

1. Sexo
a) Feminino 21 (65,6)
b) Masculino 11 (34,4)
2. ldade (anos)
a) 3-6 8 (25)
b) 7-10 13 (40,6)
c) 11-14 6(18,8)
d) 15-17 5(156)
3. Cordapele
a) Branca 7(21,9)
b) Preta 2 (6,3)
c) Amarela 0 (0)
d) Parda 23 (71,9)
e) Indigena 0 (0)
4. Avaliacdo da saude bucal da crian¢a/adolescente pelos pais e/ou respon-
saveis
a) Excelente 4(12,5)
b) Muito bom 2 (6,3)
c) Bom 8 (25)
d) Regular 9(28,1)
e) Ruim 9(28,1)

5. Motivo de procura ao atendimento odontoldgico para a crianga/ adoles-
cente (visdo dos pais e/ou responsaveis)
a) Prevencéo 17 (53,1)
b) Tratamento 15 (46,9)
Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

A condicdo de salde bucal das criangas e adolescentes foi inspecionada através
do Indice de Placa Visivel (IPV) modificado, sendo a maioria considerada como “boa”
(62,5%; n= 20), ao ter total auséncia de placa visivel nos elementos anteriores superior
(11 e 21; 51 e 61). Ja quanto ao Indice de dentes cariados, perdidos e obturados (CPO-D)
para denticio permanente e indice de dentes cariados, extraidos e obturados (ceo-d) para
denticdo decidua, percebeu-se que a maioria da amostra foi classificada com um indice
“baixo” (28,1%; n=9), ao possuir de dois a trés dentes afetados (Tabela 3).

Para a avaliacdo do alfabetismo em salde bucal, foi realizado o teste REALD-B.
Os scores obtidos variaram de 0 a 30, com a maioria dos participantes sendo avaliados

como “ruim” (59,4 %; n=19), ao ficar ente 0 a 18 acertos (Tabela 3).

Tabela 3 — Frequéncia percentual da condicdo de salde bucal das criancas/ adolescentes, do nivel

socioecondmico e da avaliaiéo do alfabetismo em salde bucal, Recife, Brasil, 2023.

1. Indice de Placa Visivel (IPV) modificado

a) Boa 20 (62,5)
f) Ruim 12 (37,5)
2. CPO-DI/Ceo-d

a) Muito Baixo 8 (25)
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b) Baixo 9 (28,1)
c) Médio 8 (25)

d) Alto 3(9,4)
e) Muito Alto 4 (12,5)
3. REALD-B

a) Ruim 19 (59,4)
b) Mediano 3(9,4)
c) Bom 10 (31,3)

Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

Ao associar 0 REALD-B e CCEB, dos 19 participantes que obtiveram a
classificagdo “ruim” no indice de alfabetismo em satude bucal, 18 pertenciam a classe
econdmica “C-D, E”. Desses 19 participantes que obtiveram o resultado “ruim” no
REALD-B, 6 se autoavaliaram “ruim” na sua higiene oral e 10 possuiam o ensino médio
completo. Quando comparado o REALD-B e a avaliacdo da saude bucal das
criangas/adolescentes pelos responsaveis, 0s resultados mostraram que 6 criangas
possuiam a saude bucal avaliada como “ruim”; 5 menores como “mediano’ e 5 foram
avaliados como “bom” (Tabela 4).

Ao analisar a associacdo entre REALD-B e higiene oral (IPV modificado), 12
criancas/adolescentes foram consideradas por seus cuidadores com “boa” higiene na
cavidade bucal. Quando considerado o indice CPO-D / Ceo-d e REALD-B, o resultado
“médio” (n=7), ficou a frente do “baixo” e “muito baixo”, ambos com o n=4 cada. Quanto
a associacdo entre CPO-D / Ceo-d e CCEB, a grande maioria dos participantes que
pertenciam a classe econémica “C-D,E” (n=30) tiveram seus menores classificados com

o indice “médio” (n=8) e “muito baixo” (n=8) de dentes acometidos (Tabela 4).

Tabela 4 — Associacdo entre REALD-B e CCEB; associacao entre REALD-B e avaliagdo da satde bucal
das criancas/adolescentes pelos responsaveis; associacao entre REALD-B e escolaridade; associacdo
entre REALD-B e higiene oral (IPV modificado); associa¢do entre CPO-D / Ceo-d e REALD-B;

associaiéo entre CPO-D / Ceo-d e CCEB; Recife, Brasil, 2023.

Ruim 1 18 19

Mediano 0 3 3

Bom 1 9 10 0,790*
Total 2 30 32

Né&o estuda/estudou 0 0 0 0

Fund. Incompleto 2 0 0 2

Fund. completo 2 0 1 3

Médio incompleto 3 0 0 3

Médio completo 10 0 3 13 0,061*
Sup. incompleto 0 1 4 5

Sup. completo 2 2 2 6
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Total 19 3 10 32

Excelente 2 1 1 4

Muito bom 1 0 1 2

Bom 5 1 2 8

Regular 5 0 4 9 0,899*
Ruim 6 1 2 9

N sabe/fi respondeu 0 0 0 0

Total 19 3 10 32

Ruim 12 7 19

Mediano 3 0 3

Bom 5 5 10 0,291*
Total 20 12 32

Muito baixo 4 1 3 8
Baixo 4 1 4 9
Médio 7 1 0 8
Alto 1 0 2 3 0,511*
Muito alto 3 0 1 4
Total 19 3 10 32

Muito baixo 0 8 8
Baixo 2 7 9
Médio 0 8 8
Alto 0 3 3 0,244*
Muito alto 0 4 4
Total 2 30 32

*nivel de significancia de 0,05 (5%) - teste Qui-quadrado de Person; N/fi = ndo; Fund. = fundamental;
Sup. = superior.
Fonte: Elaborado pelos autores (2023).

4. DISCUSSAO

Os bons habitos de higiene bucal estdo relacionados ao estilo de vida do ambito
familiar, ao influenciar nos comportamentos individuais quanto a promogéo e prevencao
de saude. A literatura relata que um dos principios essenciais para a qualificagdo do
desenvolvimento humano é um ambiente familiar bem preparado (SHETTY et al., 2016;
PAL etal., 2017), reforcando a importancia da orientacdo dos pais sobre a satde bucal de
seus filhos.

Entre os entrevistados no presente estudo, 71,9 % dos responsaveis eram maes
(Tabela 1), o que reforca a predominancia do acompanhamento materno nas consultas
odontolégicas de suas criangas. Entrando em concordancia com os estudos de Massoni et

al. (2010), em que constata a prevaléncia das maes nos cuidados necessarios dos filhos,
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possuindo um importante papel na prevencdo dos problemas bucais deles (MASSONI et
al., 2010), fato que continua sendo observado até os dias de hoje.

Quando questionados sobre a procura por atendimento odontologico para seus
filhos, 53,1% (n=17) afirmaram procurar o atendimento odontoldgico em caso de
prevencdo, superando a busca em caso apenas de tratamento (46,9%) (Tabela 2). Tal
resultado entra em discordancia com os obtidos na pesquisa de Martins e De Camargo
Jetelina (2016), em que se constatou que 78% dos pais recorriam a consulta para seus
infantes por motivos de tratamento. Esse fato pode estar relacionado a mudanca de
perspectiva dos responsaveis, como relatado pelos mesmos, em ndo querer repetir as
mesmas falhas vivenciadas por eles, em relacdo a satde bucal de seus filhos.

Nota-se também que o grau de alfabetismo em saude bucal é influenciado por
diversos fatores sociais, sendo esses determinantes importantes para a satde do individuo,
bem como de suas criancas e adolescentes (CARRAPATO; CORREIA; GARCIA, 2019).
Considerando esses aspectos, ao associar o resultado obtido pelo CCEB e teste REALD-
B (Tabela 4), obteve-se que dos 19 participantes, classificados como “ruim”, ao acertarem
entre 0 a 18 palavras, 18 sdo da Classe C-D,E, com nivel econdmico médio-baixo. Isso
corrobora com a maioria dos estudos da literatura que associam as condigdes
sociecondmicas ruins com o baixo grau de alfabetizacdo em salde (BATISTA;
LAWRENCE; SOUSA, 2018; LEVIN et al., 2016; SILVA; OLIVEIRA, 2018).

Vasconcelos et al. (2012) relatam gue a qualidade de vida do individuo esta ligada
a autopercepcdo acerca da sua saude bucal, sendo autoavaliadas como “ruim” pela
maioria dos pais e/ou responsaveis dessa pesquisa. Associado a isso, a conduta adotada
pelos responsaveis estd ligada ao comportamento e a atitudes praticadas pelas
criancas/adolescentes, inclusive nos habitos de higiene bucal (VASCONCELO et al.,
2012). Dessa forma, ao comparamos os resultados do teste REALD-B e as respostas da
avaliacdo da saude bucal das criancas/adolescentes pelos responsaveis (Tabela 4), foi
possivel constatar que entre os 09 participantes que avaliaram a salde bucal dos menores
como “ruim”, 06 possuem o indice de alfabetismo em saude bucal ruim. Tal resultado
obtido pode ser considerado como um indicativo do baixo indice de alfabetismo dos
responsaveis e sua influéncia na satde oral dos menores.

De acordo com Firmino et al. (2018), o perfil sociodemografico, como renda
familiar, moradia e grau de escolaridade dos pais e responsaveis, € um fator que influencia

diretamente no indice de ASB e, por consequéncia, na saude oral de suas criangas e
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adolescentes. Considerando esse aspecto, quanto a renda familiar, mais de 80% dos
participantes possuem renda até 2 salérios minimos, e com prevaléncia de moradia
prépria. Em relacdo a escolaridade, a maioria da populacédo estudada possui ensino medio
completo (Tabela 1).

Ao associar o teste REALD-B com a escolaridade (Tabela 4), entre os
participantes com o ensino médio completo, mais de 70% foi avaliado como “ruim” no
indice de alfabetismo em saude bucal. Ndo possuindo muita diferenca percentual entre os
individuos com o superior completo, em que prevaleceu 40% em cada categoria (ruim,
mediano e bom). Entrando em discordancia com o estudo de Barufaldi et al. (2016), no
qual afirmam que o nivel de escolaridade mais alto dos pais e/ou responsaveis repercutem
em um maior conhecimento sobre a sua saude bucal.

Quanto a associacdo do nivel de alfabetismo em salude oral (Tabela 4) com a
inspecdo de saude bucal das criangas/adolescentes, foi possivel observar que, entre 0s
resultados do REALD-B “ruim” dos pais e/ou responsaveis, a salde bucal de suas
criancas foram classificadas entre o nivel “mediano” e “bom”, possuindo 12
criancas/adolescentes com higiene oral satisfatdria. Desses menores, 07 tiveram o indice
CPO-D/Ceo-d classificado como “médio” (Tabela 4). Aliado a isso, quando comparamos
o nivel socio econdmico dos pais e cuidadores com o o indice CPOD/ ceo-d, a grande
maioria das criangas/adolescentes possuia um indice ‘baixo”, “médio” ou “muito baixo”
de dentes cariados, perdidos e obturados.

No entanto, em relacdo as Ultimas associa¢cdes, mesmo sendo obtido resultados
razodveis na inspecdo da salde bucal das criancas/adolescentes, com a média de 2 a 3
dentes acometidos, entre os pais com baixo indice de alfabetismo em salde bucal e baixo
poder socio econdmico, o resultado pode ser considerado preocupante. Visto que, a faixa
etaria predominante da amostra fica entre 3 a 10 anos (Tabela 2), ratificando o inicio
precoce dos problemas de saude bucal, que podem ser agravados com o tempo, caso ndo
seja realizada uma orientacdo adequada. Tal ponto de vista reforga os pensamentos de
Khodadadi et al. (2016) e Khani-Varzegani et al. (2017), no qual asseguram a influéncia
do grau de alfabetismo em saude bucal dos pais na vida de seus filhos, com repercussdes
futuras na qualidade de vida de seus menores.

Dessa maneira, o resultado obtido nesse estudo demonstra a influéncia do nivel
de alfabetismo dos pais e/ou responsaveis na saude bucal de criancas e adolescentes,

sendo levado em consideragéo o nivel socioeconémico e perfil sociodemografico. Além
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disso, foi possivel constatar que de fato existe um déficit no indice de alfabetismo em
saude bucal entre os entrevistados, devido a grande maioria ter o resultado “ruim” no teste
REALD-B. Esse resultado pode ter sido influenciado pela amostra analisada, que

pertence em grande parte ao nivel socioeconémico médio-baixo.

5. CONCLUSAO

Foi observado uma influéncia proporcional do nivel de alfabetismo em salde
bucal dos pais e/ou responsaveis e as condicBes clinicas de saude bucal de suas
criancas/adolescentes. Além de um alto indice de resultando “ruim” do teste REALD-B,
diante da amostra, que em sua maioria pertencia a classe socioeconémica média-baixa.

Tais resultados encontrados reforcam a importancia de uma atencdo integrada
durante os atendimentos odontoldgicos, além do exame clinico, que pode ser estabelecida
e difundida através de uma educacgdo continuada mais humanizada e social, adquirida
através de estudos cientificos, como realizado, e atividades préaticas. Assim, a presente
pesquisa pode ser Util para a aplicacdo de novas medidas de promocao e prevencdo em
salde bucal, instruindo novas intervencdes e distribuicéo de recursos de melhoria.

O estudo realizado apresentou algumas limita¢fes quanto a captacdo da populacao
analisada. A definigdo da amostra deu-se com um fator limitante, diante da auséncia da
Clinica de Atencdo Integrada a Crian¢a no periodo de coleta dos dados. Associado a isso,
a prevaléncia de um grupo de nivel socioecondmico limitou a pesquisa a novas
comparagOes. Assim, propde-se a realizacdo de outras pesquisas que categorizem grupos
de acordo com o nivel socioeconémico e demografico e sua relagdo com o indice de
alfabetismo em salde bucal, objetivando uma analise mais direcionada, para a

implementacao de recursos de acesso a informacdes sobre salude bucal.
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