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1. INTRODUGAO:

Os processos que gravitam em torno da educacgao, devido ao
fato de esta ser, entre outras coisas, um processo fundamental de formagao
sociocultural, na saude pode tornar o paciente sujeito principal, responsavel
pela sua realidade, consciente de suas acbes para solucionar suas
necessidades de saude (FONSECA et al. 2004). Além de desenvolver o
senso de responsabilidade do individuo quanto a sua propria saude, também
o sensibiliza quanto a saude de sua comunidade, sendo um importante elo
entre as perspectivas dos individuos e as praticas de saude (LEVY, 2000).
Essas praticas melhoram a relagdo do individuo com o profissional, o
ambiente social e fisico, e influenciam no estilo de vida. A educacao para a
saude, sendo uma pratica social fundamentada no intercambio de saberes,
auxilia na compreensdo do processo saude-doenca, favorecendo a troca
entre o saber popular e o cientifico. Assim, o processo educativo pode se
tornar um dialogo entre conhecimentos e ambos se comprometem a ouvir e a
transformar (BRICENO-LEON,1996). De acordo com VALLA (2000), em
praticas educativas o profissional de saude precisa usar uma linguagem
simples e compreensivel, de acordo com a idade, o contexto e a realidade do
individuo. Além disso, o profissional deve ser um agente mobilizador e
facilitador, visando melhores condigdes de vida das pessoas (STOTZ; VALLA,
1994).

Os habitos de sucgdo nao nutritiva, dependendo da intensidade,
frequéncia e duragdo, provocarao alteragdes bucais importantes e
prejudiciais para o desenvolvimento facial da crianga. A prevaléncia de ma
oclusdo em criangas que usam chupeta é 5,46 vezes maior do que naquelas
que nao a usam (TOMITA; BIJELLA; FRANCO, 2000). MACENA; KATZ,
ROSENBLATT (2009) relatam uma prevaléncia de 10,4% para a mordida
cruzada posterior em criancas de 2 a 5 anos de idade portadoras de habito
de sucgado ndo nutritiva e que a incidéncia aumenta proporcionalmente a
idade. A ortodontia preventiva nesses problemas €& caracterizada pela
intervengcdo precoce através do ensinamento e eliminagdo dos fatores
etiolégicos da ma oclusao, prevenindo desarmonias esqueléticas, funcionais
e dentarias (ALMEIDA et al.,1999).

Considerando as demandas frequentes em Odontologia, € possivel
considerar esse publico suscetivel a episddios envolvendo crises de estresse,
pois durante o atendimento clinico propriamente dito pode ser comum a
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ocorréncia de desconforto. Nesse contexto, as criangas constituem um
publico alvo diferenciado e propicio para o desenvolvimento de habitos e
comportamentos favoraveis a saude. Assim, as praticas de educacdo em
saude de pacientes infantis e seus acompanhantes, associada ao dia a dia
em ambientes de servicos de saude constitui parte importante da pratica de
politicas publicas voltadas ao cumprimento de metas de humanizagao e
aumento de qualidade da saude no Brasil. Um numero crescente de criangas
com demandas em saude oral tem sido visto, sendo importante considerar
esse um publico altamente diferenciado.

Nesse contexto, os académicos de odontologia do projeto “Projeto
Cultivando Habitos Saudaveis na Sala de Espera e na Clinica Infantil” da
Universidade Federal de Pelotas, através de acdes baseadas em recursos
ludicos motivacionais tém trabalhado para realizacdo de atividades
educativas preventivas dirigidas a pacientes e familiares em espera do
atendimento Odontolégico em clinica infantil na UFPel.

2. METODOLOGIA

O projeto propde intervengdes dirigidas a criangas no intuito de
abordar tematicas de saude oral com o desenvolvimento de atividades
ludicas, utilizagdo de recursos motivacionais e brincadeiras, capazes de
atingir o universo infantil, permitindo que criangas sejam estimuladas a
cultivar habitos saudaveis e comportamentos favoraveis a saude. O publico
alvo é composto por criangas de 3 a 11 anos que frequentam regularmente a
clinica infantil da Faculdade de Odontologia da UFPel. Os objetivos a serem
alcangados junto ao publico alvo baseiam-se em criar abordagens educativas
com bases sécio-cognitivas e afetivas focadas em criangas, de modo que
possa constituir apoio na abordagem de tematicas em saude. As
metodologias sdo desenvolvidas pelos académicos, membros da equipe
executiva do projeto, com vistas a proporcionar a percepgao de riscos para a
saude e integridade do sorriso associados a falta de higiene oral, ou
associados a habitos orais deletérios como a sucg¢ao nao nutritiva, bem como
motivar iniciativas espontaneas de abandono do habito de sucgédo da
chupeta. A metodologia educativa desenvolvida toma como ponto de partida
as vivéncias tipicamente ligadas ao universo infantil, contar historias, teatro
de fantoches, desenho e colorimento de figuras, pinturas dérmicas
temporarias, fantasias e brincadeiras classicas. Nesse contexto, os
académicos vinculados ao projeto participam de um grupo, liderado pela
Profa. Dra. Lisandrea Rocha Schardosim, que entre diversas outras
atividades importantes, promove agdes voltadas a adequar de forma ludica o
ambiente de clinica infantil e da sala de espera da clinica infantil, tomando
todo o ambiente amistoso e favoravel a execucao de atividades educativas,
tendo como referéncia datas ou acontecimentos para os quais as criancas
sdo especialmente sensiveis, como Natal, Pascoa, Dia das Criangas, etc.
Durante as acbes realizas no ambiente da sala de espera, as criangas sao
estimuladas a associar atividades naturalmente estimulantes com as
atividades educativas pretendidas.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
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As acdes educativas em saude bucal devem ser iniciadas
principalmente na infancia, uma vez que neste periodo se apresenta maior
facilidade de aprendizagem e os valores adquiridos estardo presentes nas
fases seguintes da vida. Nesse sentido, a estratégia de remogao dos habitos
deletérios e o ensino de comportamentos favoraveis a saude, foi crucial na
mudancga de comportamento do publico infantil e ampliagdo dos resultados
obtidos no curso do projeto. O emprego de elementos motivacionais, ainda
que dirigidos a uma faixa etaria especifica, exibem potencial para influenciar
a comunidade em que as criancas estdo inseridas, podendo até mesmo
incentivar a reflexdo e o aprendizado de atitudes favoraveis a saude dos
integrantes do circulo familiar. Dessa forma, ac¢des educativas em saude
assumem um papel de destaque, tendo como objetivo habilitar individuos a
fim de assumirem a melhoria das condi¢gdes de saude (KAWAMOTO, 1993 e
LEVY, 2000). A abordagem das tematicas realizada no projeto é proposta em
uma linguagem de interagdo ativa com o universo infantil, ver figuras 1 e 2.

4. CONCLUSAO

A proposicao das agdes no projeto estiveram fortemente ancoradas no
aspecto ludico, que se revelou uma estratégia de ensino promissora e
vantajosa, constituindo alternativa viavel para a educacéo infantil, além de
propiciar ampla satisfacdo emocional e crescimento para os académicos e
professores envolvidos.

A educacdo em saude associada a promog¢ao de saude sdo cruciais na
mudanca de comportamento das criangas. Quando se faz referéncia ao
processo educativo para saude bucal infantil, pode ser percebido a
importancia de se adotarem estratégias cujas agbes devem ser de cunho
fortemente motivacionais e de facil entendimento, sempre conectadas ao
universo infantil.
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