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RESUMO

Introducio: Em 2020, emergencialmente, a Organizagdo Mundial da Satde (OMS),
declarou uma pandemia, levando o tema para ambitos mundiais. A partir desse momento,
medidas ndo farmacolégicas foram impostas, como o fechamento de escolas e universidades,
assim sendo, este novo estilo de vida acarretou em uma desorganizagdo das rotinas familiares,
e por conseguinte, um crescente descuido da satde. Objetivo: Portanto, fez-se necessaria a
investigacdo das mudangas ocorridas nos hébitos de saude bucal durante o periodo de
isolamento social. Metodologia: O universo da pesquisa foi composto por 120 pais e/ou
responsaveis de alunos com até trés anos de idade, devidamente matriculados em um Centro
Municipal de Educacao Infantil (CMEI), no municipio de Lavras, Minas Gerais. Os dados
foram coletados por meio de uma pesquisa online e autoaplicada, no periodo de novembro de
2021 a janeiro de 2022. Resultados: A maioria da amostra apresentou mais de nove anos de
estudo (88,4%), sendo também a maioria que ja foi orientada sobre a maneira correta de
escovar os dentes (83,3%), porém mais da metade (58,3%) nunca tinha ido ao dentista
previamente. Foi encontrada uma associacdo estatisticamente significante entre a consulta ao
dentista e habitos corretos de higiene bucal, como escovar os dentes mais de uma vez ao dia
(p=0,009) e o uso da pasta dental fluoretada (p=0,002). Durante o periodo de isolamento
social foi constatado uma piora na higiene oral em apenas 10% dos entrevistados, a
alimentag¢do também foi prejudicada para apenas 15% da amostra, e que apenas 26,9% das
criancas foram levadas ao dentista. Conclusido: A consulta ao dentista nos primeiros anos de
vida estd associada a hébitos corretos de saude bucal e que a baixa procura por tratamento
odontolégico durante a pandemia podera impactar negativamente ¢ aumentar a demanda de
tratamento odontoldgico das criancas apos a pandemia.

Palavras-chave: COVID-19; Crianga; Saude bucal; Isolamento social.



ABSTRACT

Introduction: In 2020, as an emergency, the World Health Organization (WHO)
declared a pandemic, taking the issue to global levels. From that moment on,
non-pharmacological measures were imposed, such as the closing of schools and universities,
therefore, this new lifestyle resulted in a disorganization of family routines, and therefore, a
growing neglect of health. Objective: Therefore, it was necessary to investigate the changes
that occurred in oral health habits during the period of social isolation. Methodology: The
research universe consisted of 120 parents and/or guardians of students up to three years of
age, duly enrolled in a Centro Municipal de Educacdo Infantil (CMEI), located in Lavras,
Minas Gerais. Data were collected through an online and self-applied survey, from November
2021 to January 2022. Results: Most of the sample had more than nine years of study
(88.4%), and the majority had already studied. were instructed on the correct way to brush
their teeth (83,3%), but more than half (58.3%) had never been to the dentist before. A
statistically significant association was found between dental visits and correct oral hygiene
habits, such as brushing teeth more than once a day (p=0.009) and the use of fluoride
toothpaste (p=0.002). During the period of social isolation, a worsening of oral hygiene was
observed in only 10% of respondents, food was also impaired for only 15% of the sample, and
that only 26.9% of children were taken to the dentist. Conclusion: Dental consultation in the
first years of life is associated with correct oral health habits and that the low demand for
dental treatment during the pandemic could negatively impact and increase the demand for
dental treatment of children after the pandemic.

Keywords: COVID-19; Child; Oral health; Social isolation.
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1 INTRODUCAO

No final do ano de 2019, houve um surto do novo Coronavirus na China, o qual
aumentou sua propor¢ao rapidamente, fazendo com que os agentes de salide implantassem
medidas restritivas. Em 11 de margo de 2020, emergencialmente, a Organizacdo Mundial da
Satude (OMS), declarou uma pandemia, levando o tema para ambitos mundiais. A partir desse
momento, medidas ndo farmacologicas foram impostas, como o fechamento de escolas e
universidades, além de proibir reunides e eventos publicos (BARABARI;
MOHARAMZADEH, 2020; GIUDICE et al., 2020; ORGANIZACAO PAN-AMERICANA
DA SAUDE - OPAS, 2020).

Assim sendo, um novo estilo de vida se desenvolveu a partir de um ambiente
monoétono, ocioso e inseguro, devido a evolucdo rapida e progressiva da nova doencga. Nesse
sentido, houve uma desorganizagdo das rotinas didrias, abrangendo também as criangas que
foram privadas de frequentar as escolas nesse periodo. Portanto, fez-se corriqueiro um perfil
sedentario de estilo de vida, o que oportunizou um maior nimero de casos de ansiedade e
depressdo, desencadeando, consequentemente, um crescente descuido da satde bucal
(DUNTON; DO; WANG, 2020; FLORENCIO JUNIOR; PAIANO; COSTA, 2020; LI et al.,
2020; LOADES et al., 2020).

O contexto social possui grande influéncia sobre os habitos de saude do inicio da vida,
sendo eles: habitos alimentares, de higiene bucal e de suc¢do. Logo, ressalta-se a importancia
das orientagdes de cuidado e prevencdo com o fito de implementar praticas saudaveis no
cotidiano, dirigida aos cuidadores, na maioria dos casos, a figura materna, haja vista que,
evidenciou-se que existem falhas nas orientagdes necessarias as maes e responsaveis em
relagdo a frequéncia e método da escovagdao. Além do mais, estudos constataram que os pais
e/ou responsaveis nao possuem, ou possuem pouco, conhecimento basico relacionado ao tema
carie dentéria, desconhecendo sua etiologia e forma de transmissdo (CRUZ et al., 2004;
GILDNER; THAYER, 2020; GUARIENTI; BARRETO; FIGUEIREDO, 2009;
GUEDES-PINTO, 2016; GUEDES-PINTO; BONECKER; RODRIGUES, 2010).

Neste prisma, pensando na problematica da Carie na Primeira Infancia (CPI), para um
correto diagndstico e uma intervencao adequada, ¢ relevante compreender as inimeras formas
etiologicas e de manifestagdes clinicas, uma vez que a doenca se caracteriza como
multifatorial. Destaca-se, além dos habitos de higiene bucal, a dieta e os fatores

socioecondmicos como sendo preponderantes e de intimo contato com o nivel da CPL
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Destarte, durante o periodo de isolamento, fez-se necessdria uma aten¢do voltada a tal
patologia, uma vez que esta ¢ capaz de impactar na satide e qualidade de vida durante o inicio
da vida e refletir na denticdo permanente (PEREIRA et al., 2009; PITTS et al., 2019;
SILVA-SANIGORSKI et al., 2010).

Com o avanco cultural das familias, o papel que antes era da figura materna de educar,
foi transferido para as creches e pré-escolas, essas que hoje s3o fundamentais para o
desenvolvimento cognitivo e social do individuo. Por conseguinte, os habitos saudaveis
comecaram a ser ensinados através de programas educativos realizados pelas equipes de
saude bucal (ESB), voltados ndo apenas as criangas, mas também aos pais e professores.
Porém, as agdes de prevengao e promogao de saude realizadas pela ESB foram vetadas, como
medidas emergenciais de contengdo da contaminagdo do virus (DIAS; RIBEIRO, 2020;
GURGEL et al., 2020; HELIOTERIO et al., 2020; PEREIRA et al., 2009).

Além do mais, ¢ importante ressaltar que a faixa etaria da infancia e primeira infancia
demandam ateng¢do prioritaria dos cuidadores, os quais deverdo fazer a correta higienizagao
dos primeiros dentes deciduos e tecidos moles, tendo em vista que as criancas nao possuem
coordenagao motora ¢ maturidade suficientes para a realizacdo do mesmo. Por isso, cabe ao
odontopediatra desenvolver um programa que abranja todo o ambito familiar, orientando
sobre os habitos de higiene bucal e dieta. Para que esse trabalho fosse possivel durante o
momento pandémico, com fito diminuir o fluxo de pessoas em areas publicas e
consequentemente a contaminagdo cruzada, estudos mostram a efetividade da
Teleodontologia, que se baseia na comunicagdo profissional-paciente, realizando consultas de
diagndstico e orientagdes via internet (BARROS, 2003; GIUDICE et al., 2020).

O isolamento social, advindo do surgimento da pandemia da COVID-19, acarretou
inimeros efeitos psicoldgicos nas criangas, que foram privadas de frequentar as escolas nesse
periodo. Como consequéncia, houve uma desorganizacdo das rotinas didrias, o que pode
configurar um crescente descuido da satde bucal e mudangas nos habitos alimentares. Além
do mais, com a suspensao da atividade de ensino, as equipes de saude bucal foram privadas de
atuar nas creches e escolas, onde tinham o papel de prevengdo e promogao de saude. Desta
forma, o objetivo do presente estudo foi investigar os habitos de saude bucal de criangas com
até trés anos de idade e as repercussdes do isolamento social decorrente da Pandemia de

COVID-19 nos habitos de saude bucal dessas criangas.
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2 REVISAO DE LITERATURA

A pandemia da COVID-19 impactou varios ambitos das esferas sociais, tendo em
vista todas essas mudancas ocorridas nesse contexto de isolamento, dentro do tema do
presente artigo alguns critérios devem ser pautados, como higiene bucal e dieta. O descuido
referente a esses dois assuntos abordados pode vir a acarretar um aumento da prevaléncia de
carie na primeira infancia (CPI). Para fins de saude, o tratamento deve ocorrer por duas vias, o
restaurador aliado ao controle dos fatores etiologicos (TOLEDO, 2012).

Nesse prisma, o estudo de Li et al. (2020) investigou os impactos causados com o
anuncio da chegada do COVID-19 sobre a saide mental da populagdo, por meio de dados
comportamentais das postagens no periodo de 13 a 26 de janeiro de 2020 de usuarios da
plataforma digital Weibo (n=17.865) em que jovens criam inter-relacdes. Os resultados
determinaram um aumento significativo de publicacdes feitas na rede social, que retratam
emocdes negativas, como depressdo e ansiedade, o que fez os pesquisadores concluirem que a
atmosfera de incerteza e inseguranca resulta em desconforto mental € uma menor qualidade
de vida.

Ainda nesse viés, Loades et al. (2020) avaliaram artigos relacionados a saude mental
de criancas e adolescentes durante o periodo de soliddo da pandemia (n=83). Os resultados
mostram que as criangas estdo mais susceptiveis a disturbios psiquicos decorrentes do periodo
vivido, além dos efeitos imediatos, as taxas de efeitos psicologicos podem perdurar de 0,25 a
9 anos apos o término do isolamento forcado. Dessa forma, os pesquisadores chegaram a
conclusdo que se faz necessario novas politicas, as quais agreguem aos servigos clinicos de
apoio, para futuros problemas relacionados a saude mental.

Ortellado et al. (2021) avaliaram em seu estudo a dieta e a higiene oral de criancas
durante o confinamento pela COVID-19. Nesse viés, foram selecionados escolares (n= 110)
matriculados em uma escola na cidade de Concepcidon, no Paraguai, os respectivos
responsaveis das criangas foram submetidos a um questionario respondido via telefone,
durante o periodo de abril a junho de 2020. Os resultados mostraram dados expressivos, sendo
que 41% dos entrevistados notaram um aumento do consumo de doces por motivos de
ansiedade, além de mais da metade das criancas analisadas (79%) consumirem agucares livres
trés vezes ou mais ao dia. Com esses dados, os pesquisadores concluiram que o cenario ¢
desfavoravel referente a doenga carie, pois a alimentagdo agucarada estd incluida dentre os

multifatores essenciais para proliferacdo da microbiota cariogénica.
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Cabe ressaltar também o estudo de Dunton, Do e Wang (2020), que buscou examinar
os efeitos do isolamento social sobre o nivel de atividade fisica e o grau de sedentarismo. Para
isso, foram selecionadas criangas na faixa etaria de 5 a 13 anos (n=211) e os pais preencheram
um relatorio sobre o tipo e duragdo de exercicio fisico no periodo antecedente e durante a
pandemia. Os resultados mostraram que 36% dos pais relataram diminui¢do na atividade
fisica e 41% foram aqueles que apresentaram um perfil mais sedentario apos as restrigdes do
isolamento social. Os pesquisadores chegaram a conclusdo que as familias possuem func¢ao de
incentivo da atividade fisica, promovendo atividade de lazer ao ar livre e diminuir a
frequéncia de atividades sentadas, como filmes e jogos, uma vez que ainda existem
preocupagdes da disseminagdo do COVID-19.

Com base na problematica da carie na primeira infancia (CPI), Cruz et al. (2004) em
seu estudo observacional, buscaram analisar o grau de conhecimento materno referente a
higiene bucal dos seus filhos. Como amostra, os pesquisadores utilizaram maes de bebés com
até 36 meses de vida que estavam sendo atendidos no Hospital Universitario em Campina
Grande — PB (n=80). O método de andlise foi por meio de um questionario aplicado no
periodo de outubro a dezembro de 2002. Os resultados apontaram que apenas pequeno grupo
de maes receberam suporte no que diz respeito a instrucdo de higiene oral (32,5%), o que
reflete na baixa frequéncia de escovagao, sendo 30,5% das maes que escovam os dentes de
seus filhos trés vezes ao dia. Com base nesses dados, os autores enfatizaram a importancia do
atendimento integrador pediatrico, visando tanto a criangca como o cuidador, pois existem
defasagens no que tange a promocao de satide no municipio.

Ainda nesse viés, Guarienti, Barreto e Figueiredo (2009) avaliaram o conhecimento de
saude bucal dos responsaveis por pré-escolares de creches de Porto Alegre — RS, os
pesquisadores contaram com uma amostra de 250 pais, que foram submetidos a um
questionario seguindo o tema de higiene oral e cuidados bésicos na primeira infancia. Os
resultados mostram uma desinformacao referente ao tema, sendo um nimero baixo das maes
que j& receberam orientacdes de higiene dentro da escola ou creche (9%), o que reflete
significativamente na percep¢do da gravidade da doenca: 19% dos entrevistados consideram
que a carie ndo ¢ uma doenga. Com base nos resultados os autores concluiram que as acgoes
educativas de satide devem, ndo s6 serem direcionadas as criancas, mas também aos pais e
responsaveis, para haver uma mudanca do todo, com o fito de abranger toda a familia.

Dias e Ribeiro (2020) realizaram um estudo com intuito de buscar conhecimento sobre

a importancia dos métodos de cuidado e educagdo durante a pandemia, para tal, buscou-se



15

relatos referente as medidas adotadas pela equipe de satide da assisténcia basica de uma
cidade no interior de Minas Gerais, durante o periodo de marco a junho de 2020. Como
resultado, pensando no risco de contdgio, foi notorio a importancia do uso da internet para
que a equipe da Estratégia Satide da Familia (ESF) realizasse os atendimentos e as orientagdes
necessarias, porém a disseminacdo de noticias falsas fez com que houvesse uma falta de
adesao por parte da populagdo. Assim sendo, os autores concluiram que para o éxito das acdes
de promocdo de saude ¢ necessario, além de medidas vindas dos profissionais, um
envolvimento coletivo.

Giudice et al. (2020) evidenciaram as vantagens da nova ferramenta denominada
Teleodontologia, que busca diminuir as fronteiras impostas pelo periodo emergencial do
isolamento social. O estudo abordou pacientes (n=57) de dois grupos, com patologias
urgentes (grupo U) e em acompanhamento (grupo F), ambos deveriam mandar fotos via
WhatsApp e foram atendidos por um clinico geral. Os resultados indicaram uma boa adesao
dos pacientes, o que pode concluir que a Teleodontologia foi eficaz, facilitou o acesso a saude
para a populagdo, evitou contaminagdo cruzada nos consultérios odontoldgicos, além de

diminuir os custos € o tempo de espera.
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3 MATERIAIS E METODOS

3.1 Aspectos éticos

Este estudo foi submetido a apreciagio do Comité de Etica em pesquisa em Seres
Humanos do Centro Universitario de Lavras — UNILAVRAS e aprovado pelo mesmo (CAAE:
47614621.2.0000.5116) (ANEXO A). Além disso, foi autorizado pelo Centro Municipal de
Educagao Infantil (CMEI) Carol Castro, a realiza¢do da pesquisa com os responsaveis pelos
alunos devidamente matriculados (APENDICE A). Os dados foram coletados por meio de
questionarios on-line, no qual inicialmente o voluntirio teve acesso ao Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (APENDICE B), e ap6s a sua leitura pode optar

por participar ou ndo da pesquisa, assinalando sua op¢ao antes do inicio da coleta de dados.

3.2 Amostra e critérios de inclusao e exclusao

O presente estudo abrangeu pais e/ou responsaveis de alunos com idade entre um a
trés anos, devidamente matriculados no CMEI Carol Castro do municipio de Lavras-MG.
Segundo dados fornecidos pela institui¢do constavam 182 alunos matriculados no ano de
2021. Foram incluidos aqueles que concordaram com a participacdo no estudo e assinaram
virtualmente o termo de consentimento livre e esclarecido, desta forma, excluiu-se aqueles
que ndo concordaram com o termo e também os participantes que enviaram o questionario

incompleto.

3.3 Riscos e beneficios

3.3.1 Riscos

Os riscos se fazem a partir do momento que para muitos a higiene ¢ um assunto
intimo, portanto, um questionario com perguntas referentes a satde oral pode trazer
desconforto aos participantes da pesquisa. Para tanto, com fito preservar a identidade do
participante, o questiondrio foi online e auto aplicavel, sem que haja a identificacdo do

mesmo, € para amenizar o desconforto, as perguntas foram breves, claras e concisas.
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3.3.2 Beneficios

Este estudo trouxe como beneficio uma cartilha sobre higiene bucal para os
professores e familiares com orientagdes e informacgdes sobre o inicio da escovacao, o passo a
passo e as precaucdes necessarias, como: frequéncia da escovagdo, uso do fio dental, e
importancia do flior, além de orientar sobre os cuidados devidos para evitar a doenga cérie.
Desta forma, espera-se que essas orientagdes contribuam para uma melhora na satde oral das

criangas (APENDICE D).

3.4 Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada de novembro de 2021 a janeiro de 2022.
Primeiramente, o contato com responsavel pela crianga foi solicitado a diretora da institui¢ao
de ensino, contatados via aplicativo de mensagem WhatsApp por onde pesquisador
encaminhou o formulario, aplicado via plataforma do Google Forms, pelo link:
(https://docs.google.com/forms/d/1v7YDUrH4yQVuvlJikpSr3dwjMtUESLBfRGzCkRyLzYE
/prefill).

O questionario (APENDICE C) se apresentou em duas partes, a primeira, referente ao
cuidador, objetivando-se na pesquisa cultural e no nivel de escolaridade. A segunda, como
objetivo central do estudo, buscou questdes sobre a crianca, a frequéncia e método de
escovacdo, idas ao dentista e as mudancas nos habitos de higiene bucal e escovacao advindos

da nova rotina de isolamento.

3.5 Analise dos dados

As respostas coletadas nos questionarios foram tabuladas automaticamente pela
plataforma do Google, formando um banco de dados, e posteriormente submetidas a
estatistica e expressas na forma de tabelas e dados em numeros absolutos e porcentuais. A
analise dos dados foi conduzida com o auxilio do software R (versdo 4.1.2), que incluiu a
distribuicdo de frequéncia e teste de associagdo. O teste do qui-quadrado foi utilizado para
verificar a associagdo entre as variaveis estudadas, considerando-se como significativos

valores de p<0,05.


https://docs.google.com/forms/d/1v7YDUrH4yQVuvJJikpSr3dwjMtUE5LBfRGzCkRyLzYE/prefill
https://docs.google.com/forms/d/1v7YDUrH4yQVuvJJikpSr3dwjMtUE5LBfRGzCkRyLzYE/prefill
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4 RESULTADOS

Participaram da pesquisa 120 pais ou responsaveis de criangas com até trés anos de
idade, sendo que a maior parte dos individuos que responderam a pesquisa (88,4%/ n=106)
apresentavam mais de nove anos de estudo, ja 11,6% foram os que apresentaram nove anos ou
menos de estudo (n=14). Considerou-se com < 9 anos de estudo aqueles que estudaram no
maximo até a conclusdo do ensino fundamental e foram considerados com > 9 anos de estudo
aqueles que apresentavam grau de escolaridade superior ao ensino fundamental completo.

Quando perguntados se j4 haviam recebido orientagdes sobre a maneira correta de
escovar os dentes da crianga, 83,3% das respostas foram "sim", outros 16,7% alegam nunca
ter recebido orientacdes sobre higiene oral. Dos que foram orientados, a maioria 66,7%,
recebeu orientacdes de um profissional de saude (dentista ou pediatra), conforme mostra o

grafico 1.

Grafico 1 - Distribuicao das frequéncias referente a pergunta “Vocé ja foi orientado(a) alguma

vez sobre a maneira correta de escovar os dentes do seu filho(a)? Se sim, por quem?”.

@ Sim, dentista/pediatra;

@ Sim, familia/ amigos;
Sim, midias sociais;

@ Sim, outros;

@ Nao.

Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

No que se refere a primeira consulta odontolégica e o motivo, pode-se observar no
grafico 2 que mais da metade das criancas (58,3%) nunca foram levadas ao dentista.
Considerando apenas aquelas que ja haviam consultado um dentista (n=50/ 41,7%), 40
criancas (80%) foram levadas ao dentista para atendimento de rotina e 10 (20%) por motivo

de urgéncia.
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Grafico 2 - Distribuicdo das frequéncias referente a pergunta “A crianga ja foi ao dentista?”’.

@ Sim, atendimento de urgéncia;
58,3% @ Sim, atendimento de rotina;
@ Nzo.

Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

Em relacdo ao inicio da escovac¢do, o grafico 3 mostra que 37,5% da amostra iniciou o
processo ap6s o primeiro ano de vida e 62,5% iniciaram no primeiro e segundo semestre de
vida. Quando perguntados sobre a frequéncia de escovagdo didria, 44,2% responderam 2
vezes ao dia, seguido por 40,8% dos quais escovam 3 vezes ou mais, e apenas 15% escovam 1

vez ao dia (Gréfico 4).

Grafico 3 - Distribui¢do das frequéncias referente a pergunta “Que idade seu filho tinha

quando voc€ comecou a escovar os dentes dele(a)?”.

@ Primeiro semestre de vida;
@ Segundo semestre de vida;
@ Depois do primeiro ano de vida.

Fonte: Elaborado pelo autor (2022).
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Grafico 4 - Distribuicdo das frequéncias referente a pergunta “Quantas vezes por dia vocé

escova os dentes dele(a)?”.

® 1 vezes
® 2 vezes;
3 ou mais vezes.

Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

A tabela 1 mostra a associa¢do entre a consulta ou nao ao dentista e o inicio da
escovacao dental. Pode-se observar que, das criancas que ja consultaram com o dentista, a
maioria (72%) iniciou o processo de escovagdo antes de completar 12 meses de vida,
demonstrando uma efetividade no que tange a orientacdo aos pais e responsaveis sobre
higiene oral. Nesse sentido, no grupo daqueles que nunca consultaram, um total de 44,3%
(n=31) iniciou a escovacao apenas apoOs o primeiro ano de vida, porém essa diferenca nao foi

estatisticamente significativa (p=0,069).

Tabela 1 - Associagdo entre consulta ao dentista e inicio da escovagao.

Inicio da escovacao
Depois do 1°

1 anl:)((:/e )vnda ano de vida Valor-p
° n (%)
Ja consultou um dentista?
Sim 36 (72,0%) 14 (28,0%) 0,069
Nao 39 (55,7%) 31 (44,3%)

Teste do qui-quadrado.
Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

No que se refere aos habitos de higiene bucal, pode-se observar na tabela 2 que 52%
dos que ja consultaram o dentista e 32,9% dos que nunca consultaram escovam os dentes 3
vezes ou mais ao dia. Nesse mesmo ambito apenas 4% das criangas que ja consultaram o
dentista, escovam os dentes uma vez ao dia e este valor sobe para 22,8% dentre aqueles que

nunca consultaram o dentista. A diferenca encontrada entre as criangas que ja consultaram o
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dentista e aquelas que nao consultaram (p=0,009) foi estatisticamente significativa e ressalta a

importancia da consulta ao dentista o mais cedo possivel para o estabelecimento de habitos de

higiene bucal adequados.

Tabela 2 - Associacdo entre consulta ao dentista e nimero de vezes que escova os dentes ao

dia.
Escovacio diaria
1 vez 2 vezes 3 vezes ou Valor-
n (%) n (%) mais P
n (%)
Ja consultou um dentista?
Sim 2 (4,0%) 22 (44,0%) 26 (52,0%) 0,009*
Nio 16 (22.8%) 31 (443%) 23(32,9%)

* p<0.05; Teste do qui-quadrado.
Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

Quando perguntados sobre qual é a pasta de dente utilizada durante a escovacao,

58,3% responderam que utilizam a pasta dental com fltior e 41,7% responderam que utilizam

a pasta dental sem fluor. A tabela 3 mostra associagcdo entre a consulta ao dentista (sim ou

ndo) e o tipo da pasta dental (com e sem fliior). Das criangas que ja consultaram o dentista, a

maioria (76,0%) utilizou pasta dental com fluor, e aquelas que nao consultaram, 54,3%

utilizaram pasta dental sem flaor. Os resultados encontrados mostram uma diferenca

estatisticamente significativa (p=0,002).

Tabela 3 - Associagdo entre consulta ao dentista e uso da pasta dental com e sem fltior.

Tipo de pasta dental

Com flaor Sem fluor Valor-p
n (%) n (%)
Ja consultou um dentista?
Sim 38 (76,0%) 12 (24,0%) 0,002*
Nio 32 (45,7%) 38 (54,3%)

* p<0.05; Teste do qui-quadrado.
Fonte: Elaborado pelo autor (2022).
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Ao comparamos o uso da pasta dental com e sem fltior com o grau de escolaridade dos
pais, verificamos que a maioria dos pais com maior escolaridade (> 9 anos de estudo) utilizam
a pasta dental com fliior (60,4%) e uma porcentagem menor (42,9%) sdo daqueles com menor
escolaridade (< 9 anos de estudo) utilizam a pasta dental fluoretada, porém essa diferenca nao

mostrou significancia estatistica (Tabela 4).

Tabela 4 - Associagdo entre escolaridade do responsavel e uso da pasta dental com e sem

fltor.

Tipo de pasta dental

Com flior Sem flaor Valor-p
n (%) n (%)
Anos de estudo
<9 anos 6 (42,9%) 8 (57,1%) 0,255
> 9 anos 64 (60,4%) 42 (39,6%)

Teste do qui-quadrado.
Fonte: Elaborado pelo autor (2022).

Durante o periodo de isolamento social foi constatado uma piora na higiene oral em
apenas 10% dos entrevistados, e em relacdo a alimentacdo, também foi prejudicada para
apenas 15% da amostra. A maioria das criangas (65,55%) ndo precisou consultar com o
dentista durante a pandemia, 7,6% relatou ter tido medo por consequéncia da situagdo
pandémica, outros 8,4% foram levadas ao dentista para atendimento de urgéncia e 18,5% para
atendimento de rotina, portanto, constatou-se que 26,9% (n=32) das criangas foram levadas ao

dentista durante a pandemia (Figura 5).

Grafico 5 - Distribuigao das frequéncias referente a pergunta “A crianga foi ao dentista

durante o periodo de pandemia?”.

® Sim, atendimento de urgéncia;

@ Sim, atendimento de rotina;
N&o precisou;

® Figuei com medo.

P
S

Fonte: Elaborado pelo autor (2022).
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5 DISCUSSAO

No presente estudo, foi visto com predominancia aqueles com grau e escolaridade
superior ao fundamental completo, associado a isso, foi visto que a grande maioria (66,7%) ja
foi orientada sobre cuidados de saude bucal, sendo o dentista e pediatra os meios de
informagdo, demonstrando a efetividade da promogao de satde nas consultas odontologicas e
médicas. O estudo conduzido por Cruz et al. (2004) avaliou a fonte de recebimento de
informagdes no tocante a saude bucal, o cirurgido dentista ndo foi citado pelas participantes,
ademais, 67,5% das maes relataram nunca ter recebido suporte por profissionais da saide no
que diz respeito ao tema. Cavalcanti e Rodrigues (2002) obtiveram resultados semelhantes,
pois constataram que 65% dos participantes da pesquisa nunca obtiveram tal suporte, e
concluiram que existe falha na promog¢do de satide no sentido de propagar informagdes de
cuidados e hébitos de higiene bucal. Essa divergéncia entre os estudos citados e o presente
pode estar relacionado ao fato dos outros estudos terem sido conduzidos ha quase duas
décadas antes da realiza¢dao deste estudo. Em contrapartida, os resultados encontrados em um
estudo mais recente (FERREIRA, 2011) mostraram que a maioria dos participantes (70,1%)
afirmaram ja ter recebido instrugcdes de satde bucal, sendo que o cirurgido dentista foi
principal meio transmissdo, equivalente a 55,8% da amostra. Esses resultados estdo de acordo
com os resultados obtidos neste estudo.

Embora muito seja dito sobre a importancia da primeira consulta odontologica antes
do primeiro ano de vida, um estudo (KRAMER et al., 2008) feito no municipio de Canela-RS
com uma amostra de 1.092 criangas com até 5 anos de idade mostrou que apenas 13,3% das
criancas j& haviam realizado algum tipo de consulta odontoldgica. Além disso, os autores
ainda mostraram uma associacdo em que quanto maior a idade mais chance de ter ido ao
dentista, criancas entre 2 e 3 anos apresentaram quase trés vezes mais chance de terem ido ao
consultorio odontologico do que as de 0 a 1 ano de idade. Ao compararmos com o presente
estudo, uma porcentagem superior de criangas (41,7%) ja haviam consultado o dentista,
porém mais da metade das criangas nunca consultaram.

Figueiredo et al. (2000) afirmam que o atendimento odontoldgico ao bebé deve
comecar nos primeiros meses de vida. Nesta fase, a atengdo odontologica ¢ de suma
importancia para conscientizagdo dos pais sobre a saude bucal do bebe, deve-se enfatizar a

importancia do estabelecimento de habitos alimentares e higiene bucal adequados, no intuido
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de reduzir a prevaléncia de carie na crianca (FERREIRA FILHO et al., 2021; FIGUEIREDO
et al., 2000).

Nesse sentido, o estudo conduzido por Fernandes et al. (2010) procurou identificar o
motivo da primeira consulta entre 80 prontudrios de atendimento de criangas de 0 a 3 anos, foi
visto que a principal motivacdo nas idade de 0-1 anos e 1-2 anos foi a consulta de rotina,
sendo 53% e 57% respectivamente, e na faixa etdria de 2-3 anos a carie foi o quesito mais
relevante (54%). Os resultados obtidos neste estudo, constataram que dentre as criangas que
foram ao dentista, o atendimento de rotina foi maior que o atendimento de urgéncia, sendo
80% e 20%, respectivamente. Isso pode estar relacionado ao maior grau de escolaridade da
amostra, além do maior acesso a informacdes advindas das midias sociais.

No que tange ao inicio da higiene bucal das criangas, o estudo de Ferreira (2011)
relatou que 63,4% da amostra iniciou a escovacdo antes do primeiro ano de vida, concordante
aos autores, o presente estudo evidenciou que 62,5% do grupo estudado relatou ter iniciado a
escovagdo antes dos 12 meses de vida. Depois que os dentes ja estiverem presentes na
cavidade bucal, a higienizacdo deve ser realizada pelo menos duas vezes por dia e assim
gradativamente para que a crianca se habitue a realizar escovagao (VILELA et al., 2017).

Neste estudo, a grande maioria dos participantes (85%) escovavam os dentes das
criangas 2 vezes ou mais ao dia, que foram proximos as porcentagens encontradas por Cruz et
al. (2004) que correspondeu a 72,9%, também foi visto neste estudo uma associacdo entre a
consulta ao dentista e alguns habitos corretos de higiene bucal, como escovar os dentes duas
ou mais vezes ao dia e uso da pasta dental fluoretada, que tem papel importante (ou relevante)
na prevencao das doengas bucais nas criangas, especialmente a carie dentaria.

Referente aos habitos relacionados a saude bucal das criangas do estudo, ndo foi
constatada uma mudanga significativa nos habitos alimentares e de higiene bucal durante o
periodo da pandemia, pois apenas uma pequena parcela dos responsaveis relatou uma piora
nos habitos de alimentagdo ou escovagdao das criancas. Esses resultados diferem dos
encontrados no estudo de Bentinho e Katz (2022), que possuiu uma amostra de 120
formulérios em que foi verificado alteragdes significativas nas rotinas alimentares (83,3%) e
de higiene bucal (75,0%) das criangas durante o periodo de isolamento social. As diferencas
encontradas podem estar relacionadas ao periodo de realizagdo dos dois estudos, pois os
formularios do estudo citado foram preenchidos no final de 2020 e as perguntas se referiam ao
periodo da quarentena ou isolamento rigido nos primeiros meses da pandemia e o presente foi

conduzido no final de 2021, periodo no qual as rotinas j& estavam sendo restabelecidas.
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No entanto, os resultados mostraram que levar a crianca ao dentista esta associado a
habitos corretos de higiene bucal, como escovar os dentes mais de uma vez ao dia e o uso da
pasta dental fluoretada. Considerando que 84% dos responsaveis ndo levaram seus filhos ao
dentista no periodo de aproximadamente 20 meses, que compreende o inicio da pandemia e o
preenchimento do questionario, os resultados encontrados ressaltam a importancia da
elaboracdo de estratégias de cuidado especial com a saude bucal dessas criangas, pois o fato
de terem ficado este periodo de tempo sem assisténcia odontologica podera refletir em um
aumento na prevaléncia da céarie dentdria nos dentes deciduos. Desta forma, as equipes de

saude devem ser preparadas para as demandas que virdo apos a pandemia.
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6 CONCLUSOES

De acordo com os resultados do presente estudo, a maioria das criangas nao consultou
um dentista durante quase dois anos, que corresponde ao inicio da pandemia da COVID-19
até a realizagdo do estudo, o que poderd impactar negativamente na saude bucal e aumentar a
demanda de tratamento odontoldgico das criangas nos anos subsequentes a pandemia. Além
disso, foi encontrada uma associacao entre a consulta ao dentista ¢ habitos corretos de saude
bucal, como escovar os dentes mais de uma vez ao dia e o uso da pasta dental fluoretada,
ressaltando a importancia de incentivar os pais e/ou responsaveis a levarem a crianga ao

dentista nos primeiros anos de vida da crianga.
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Nimero do Parecer: 4 .841.759

Apresentacao do Projeto:

O isolamento social, advindo do surgimento da pandemia da COVID-19, acarretou uma desorganizacao da
rotina diaria das criancas, que foram privadas de frequentar as escolas nesse periodo. Sendo assim, acredita
-5@ que a desorganizagao da rotina diaria das criangas e a privagao de frequentar as escolas nesse periodo
ocasionaram mudangas nos habitos relacionados a salde bucal.

Objetivo da Pesquisa:

Identificar o conhecimento dos cuidadores a respeito da higiene bucal de criangas com até os trés anos de
idade e a aplicagdo desse conhecimento na rotina didria. E ainda,interpretar as repercussbes do isolamento
social nos habitos de higiene bucal e dieta dessas criangas.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:
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contornados ulilizando no questiondrio, perguntas breves, claras e concisas.O risco de identificagao
sera contornado utilizando questionario on-line e autoaplicavel. Como beneficio, os participantes
receberdo um video com informacdes sobre higiene bucal e dieta direcionada aos pais e
professores, que serd enviado via aplicativo de celular.
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orientagdes de higiene bucal de grande valia para os participantes. Além disso, os resultados obtidos
poderao ajudar os profissionais da area a verificarem se houve uma mudanca de comportamento decormente

da pandemia e quais as provaveis consequéncias.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao obrigatdria:

Todos os termos obrigatdrios foram apresentados.

Recomendagoes:

Todas as recomendacgbes sugeridas foram acatadas pela pesquisadora.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagbes:

Néo ha pendéncias.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

0O Colegiado esta de acordo com o parecer do relator

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documenta Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 25/06/2021 Aceito
do Projeto ROJETO 1765006.pdf 16:36:49
TCLE / Termos de | TCLE.docx 25/06/2021 |PEDRO HENRIQUE | Aceito
Assentimento / 16:36:09 |RODRIGUES DE
Justificativa de SOUZA
| Auséncia
Projeto Detalhado / | ProjetoAtualizado.docx 25/06/2021 |PEDRO HENRIQUE | Aceilo
Brochura 16:35:05 |RODRIGUES DE
| Investigador SQUZA
Folha de Rosto folhaderosto.pdf 02/06/2021 |LucianaFonseca de Aceito

07:36:21 |péadua Gongalves
Tourino
Situacao do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciacao da CONEP:
Nio

Enderego: Campos do Centro Universitine de Lavras ; UNILAVRAS - Rua Padre José Poggel n® 506 ; Prédio A/ Andar

Bairro: Centending
UF: MG

Telefone: (35)3826-4188

CEP: 37 203-593
Municipio: LAVRAS
Fax: (35/3826-4188

E-maill: cop@&unilavras edu br

Plgnatd de 03
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APENDICES

APENDICE A - Termo de Autorizagdo para Realizagdo da Pesquisa

TERMO DE AUTORIZACAO PARA REALIZACAO DA PESQUISA
--—-“} ) i il ? 4

Eu,

nadsta....... R6NERT CR.., cPr UL AT T56,

AUTORIZO Luciana Fonseca de Padua Gongalves Tourino, CPF: 962.337.026-15 ¢ Pedro Henrique

ocupo o cargo de

Rodrigues de Souza, CPF: 151.692.886-54, a realizarem o projeto com o tema Repercussdes do isolamento

social nos hdabitos relacionados d senide bucal de eriangas com até trés anos de idade.

Os pesquisadores acima qualificados se comprometem a:

1- Iniciarem a coleta de dados somente apds o Projeto de Pesquisa ser aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos,

2- Obedecerem ds disposigdes éticas de proteger os participantes da pesquisa, garantindo-lhes o miximo de
beneficios ¢ o minimo de riscos.

3- Assegurarem a privacidade das pessoas citadas nos documentos institucionais ¢/ou contatadas diretamente,
de modo a proteger suas imagens, bem como garantem que ndo utilizardo as informagdes coletadas em
prejuizo dessas pessoas efou da instituiclo, respeitando deste modo as Diretrizes Eticas da Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos, nos termos estabelecidos na Resoluglo CNS N° 466/2012, ¢ obedecendo as
disposigdes legais estabelecidas na Constituiglo Federal Brasileira, artigo 5% incisos X ¢ XIV ¢ no Novo
Codigo Civil, artigo 20.

4- A pesquisa serd realizada somente apos assinatura do TCLE - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
pelo voluntirio ou responsdvel.

L.m{;’za I d,__,fg. -/

e I |

e .
AN

{assinatura do res&mdvel institucional)

O questiondrio e o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) estdo
disponiveis na plataforma do Google Forms, pelo link:

https://forms.gle/GureyS2ZYNyd7k7K7


https://forms.gle/GureyS2ZYNyd7k7K7
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APENDICE B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Seclo1del

* 4

ola, ugrudecemns seu interesse em colaborar com a
nossa pesquisu.

TERMO DE CONMSEMTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDD — TCLE.
Prezado (&) Senher (2],

Esta pesquisa & =obre REPERCUSSOES DO ISOLAMENTO SOCIAL NOS HABITOS RELACIONADOS A SAUDE
BUCAL DE CRIANCAS COM ATE TRES ANOS, esté sendo desenvolvida pelo aluna Pedro Henrique R. de Souza
do curse de Odentelegia de Centro Universitario de Lavras — Unilavras, sob a orientagde da Prefa. Luciana
Fonzeca de Padua Goncalves Touring.

0 objetivo do estudo & analizar os reflexos da pandemia no contexto social das familias, principalmente na
salde bucal. & finalidade deate trabalho & orientar a forma correta de higiene bucal & sobre cs beneficios &
importincia do cuidade cedentelégico na infancia.

Solicitamos a sua colaboragdo para preencher o guestionario, comio também =ua autorizagdo para possamos
apresentar os resultados deste estuda em eventos da drea de sadde e publicar em revista cientifica nacianal
e/ou internacional. Por ocasido da publicacio dos resultados, os dados fornecidos serdo mantidos em sigila
absaluto.

Esclarezemaos que sus participagdo no estude & voluntaria e portanto, o(a) senhor(a) ndo & cbrigade(a) 2
fornecer az informacgdes efouw celaborar com as atividades sclicitadas pelo Pesguisader. Casc decida ndo
participar do estude, ou resclver 2 qualquer momento desistir do mesmo, née sofreré nenhum dane.

Oz pesquizadores estardo a sua disposicio para qualguer esclarecimento gue considere necessario em
quelguer etzpa dz pezguisa.

CONTATO:
Pedro Henrigue R. de Souza | Celular: {35) 99763-1717 | e-mail: ph.rscuzaz@amail.com

Luciana Fongecs de Padua Goncalves Touring | Celular: (33) $9386-5399 | e-mail;
lucianapadustourine@yahoo.com.br




APENDICE C — Questionario

Estos perguntos sdo relacionades aos PAIS OU RESPONSAVEIS:

¥

Esta pesquisa tem ocbjetive académico, ou seja, as infoermactes prestadas agui sdo sigilosas e sua
participagdo & andnima. Lembranda que ndo existe resposta certa ou errada.

Escolaridade:
Ensino fundamental incompleto.
Ensino fundamental completo.
Ensinc medic incompleto.
Ensino medic completo
Ensing superior incompleto.

Ensing superior completo.

Wock ja fai orientodala) olguma vez sobre o maneira correta de esoovor os dentes do seu flho{o)? Se sim. por quem?

Sim, dentista/pediatra;
Sim, familia/ amigos;
Sim, midias sociais;
Sirm, owtros;

ELS
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Estos perguntns sio relocionada o CRIANGA:

Esta pesquisa tem chjetive académico, ou seja, as infermacies prestadas agui 5o sigilosas e sua
participagdo € andnima. Lembrando que néo existe resposta certa ou errada.

Gue idade seu flho tinha quanda wocé comecou o escovar os dentes dele(n)?

Primeira semestre de vida:
Segundo semestre de vida;

Depois do primeire ano de vida.

& crianga jd foi ao denfisha?
Sim, atendimento de urgéncia;
Sim, atendiments de rotina;

Maao.

Quantas vezes por dio vocé escovn os dertes dele(n)?

1 vezes
2 vezes;

3 ou mais vezes.

¥4
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Gual pasta de dente & utilizoda?

Pasta de dente sem flior;

Pasta de dente com flior {convencional), usada 1 vez ao dia;

Fasta de dente com fldor [convencional), usada em todas as escovactes.

Burarrte o pandemia howve olquma mudanga no escavogio?
Fiorow
Melhorou:

Continuou igual;

Gual tipe de dlimentogio dele{a)?

Maior tempo no peito;
Waior termnpo na mamadeira;

WMaior termpo comida.

36
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Ingere dlimentes ocucorades durante os refeicles?
Sim;

e

Mao.

Duramte o pandemia houve alguma misdanca na olimentagio?
Piorou;
Melhorou:

Continuou igual.

A crianga foi oo dentista durarte o perioda de pandemia®
Sim, atendimento de urgéncia;
Sim, atendimento de roting;
MNEo precisou;

Fiquei com meda.

wocé Teve alguma difinldade em receber atendimento odontoldgico durorte o pandzmia?
Sim;

"

Mao.



APENDICE D - Cartilha Informativa

Aluno: Pedro Henrique R. de Souza

Pesquisadora responsavel: Luciana Fonseca de Padua G. Tourino

UNILAVRAS

NN\
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Fonte: Autor (2022)

SIM, a cdrie no dente de leite do bebé apresenta

uma progressdo rdapida, pois suas estruturas minerais

ainda estdo em processo de maturagdo.

® Oferecer agua e sucos naturais de
frutas néo acidas, sem a adicéo de
aclcar;

¢ Proporcionar uma alimentagéo
saudavel;

® Dar o exemplo da boa higienizagéo
bucal em casa.

Aluno: Pedro Henrique R. de Souza

® Incluir agiicar na mamadeira ou
oferecer refrigerante;

¢ Abuso de doces, principalmente entre
as refei¢des;

® Dormir sem escovar os dentes;

* Oferecer mamadeira e/ou amamentar
durante a noite, apés os 6 meses de

vida.

Pesquisadora responsavel: Luciana Fonseca de Padua G. Tourino A

Fonte: Autor (2022)

UNILAVRAS
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