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1. INTRODUCAO

O uso regular ou preventivo de servigo odontologico, tem sido associado com
melhora no quadro de saude bucal (DONALDSON, et al. 2008); (PERES, et al. 2009);
(NORO, et al., 2009); (SANDERS, SPENCER e SLADE, 2006); (GILBERT, et al.
2000). Visitas regulares permitem aos pais e/ou cuidadores receberem
aconselhamento em relagdo a higiene adequada e aos riscos de uma dieta
cariogénica, e com isso resultar numa maior conscientizagdo quanto as causas e a
prevencao das doencgas bucais. (LEWIS, et al, 2007) e (PATRICK, et al. 2006). Tal
pratica permite ainda a deteccao precoce de doengas bucais e, se necessario, que 0
tratamento seja realizado (MORRIS, et al. 2006); (KRAMER, 2013); (RAMOS-JORGE,
et al. 2015); (SILVA, et al., 2018); (Caderno de atengao basica, 2016).

A maioria dos estudos sobre uso de servigos odontolégico de forma regular e
preventiva sdo transversais nao possibilitando identificar como esse comportamento
se relaciona na saude bucal ao longo da vida. Ja os estudos de coorte fornecem dados
de maior qualidade, sendo o delineamento ideal para investigar hipéteses ao longo do
curso da vida (KUH & BEN-SHOLOMO, 2004); (PERES, et al. 2005).

Identificar as caracteristicas que estejam associadas ao uso de servigos
odontologicos de forma preventiva/regular por uma coorte de nascimentos foi o
objetivo deste estudo.

2. METODOLOGIA

O presente estudo apresenta um delineamento longitudinal no qual se utilizou dados
coletados em uma amostra pertencente a uma coorte de nascimentos, a Coorte de
Pelotas 2004. Foram utilizados dados neste estudo dos acompanhamentos do
perinatal, aos 5, 6 e 12 anos de idade. Realizou-se exame bucal aos 5 e aos 12 anos
de idade.

Os exames bucais e as entrevistas (respondidas pelos cuidadores/méaes e
adolescentes) foram realizados nos domicilios por examinadores calibrados e
entrevistadores treinados.

O desfecho deste estudo foi o uso regular de servigo odontologico da crianga do
nascimento até a adolescéncia. Essa variavel foi construida através das informagdes
obtidas nos acompanhamentos dos 5, 6 €12 anos de idade. Foi perguntado se a
crianga/adolescente ja havia ido ao dentista e o motivo da consulta. Foram
classificados em quatro categorias: a) uso sempre por rotina; b) as vezes por rotina,
as vezes por outro motivo; ¢) uso sempre por outro motivo e d) nunca foi ao dentista.
As variaveis de exposi¢ao foram: idade da mae ao nascimento (categorizadas em até
19 anos/20-29 anos/30-39 anos/mais de 40 anos), mobilidade de renda durante a vida
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(baixa-baixa/baixa-alta/alta-baixa/alta-alta), escolaridade da mae ao nascimento
(categorizadas em 0-4/5-8/9-11/12 anos ou mais completos de estudo), sexo do
adolescente (masculino/feminino), cor da pele autoreferida (branco/pardo-negro-
amarelo), consumo de doces entre as refeicdes (sempre até 2 vezes ao dia ora 2
vezes, ora 3 vezes ou mais/sempre 3 vezes ou mais), consumo de bebidas entre as
refeicbes (sempre até 2 vezes ao dia/ora 2 vezes, ora 3 vezes ou mais/sempre 3 vezes
ou mais), escovar os dentes duas vezes ao dia e a noite antes de dormir ao longo da
vida (sim/ndo) e média de carie dentaria mensurada pelo indice de superficies
cariadas, perdidas e restauradas (CPO-S ). As analises descritivas e bivariadas foram
obtidas com programa estatistico Stata versao 13. O estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica da Faculdade de Medicina da UFPel sob o nimero OF.101/09, em 2009 e n.
1.841.984, em 2017.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram 996 adolescentes entrevistados, examinados e incluidos neste estudo,
perfazendo um total de 76% da amostra inicial. Metade deles era composta por
adolescentes do sexo feminino. Aproximadamente 51% das maes completou o ensino
fundamental. Em relagdo ao uso de servigcos 30% aproximadamente relatou utilizar
sempre por rotina e 13% nunca realizaram uma consulta odontolégica durante a vida.

Tabela 1. Caracteristicas da amostra conforme o uso de servigos
odontolégicos do nascimento a adolescéncia em uma coorte de

nascimentos, Pelotas, RS, 2020.

Rotina As vezes Outro Nunca Valor de
motivo foi p

Sexo
Masculino 29,2(137) 34,1(160) 24,3(114) 12,4(58) P=0,96
Feminino 29 (133) 32,7(150) 25,3 (116) 13 (60)
Renda
Baixa-baixa 16,8 (30) 28,5(51) 26,8 (48) 27,9(50) P<0,001*
Baixa-alta 26,4(33) 28,8(36) 30,4(38) 14,4(18)
Alta-baixa 22,4(28) 26,4(33) 28,8(36) 22,4(28)
Alta-alta 35,9(175) 37,7(184) 21,9(107) 4,5(22)
Escolaridade mae P<0,001*
0-4 8,6(9) 23,8(25) 36,2(38) 31,4(33)
5-8 23,8(86) 32,7(118) 27,7(100)  15,8(57)
9-11 33,5(114) 36,2(123) 22,9(78) 7,4(25)
12 ou + 48,5(49) 38,6(39) 9,9(10) 3,0(3)
Idade mae P=0,02*
Até 19 19,3(32) 38,0(63) 27,7(46) 15,1(25)
20-29 30,2(134) 31,1(138) 25,5(113) 13,3(59)
30-39 34,3(100) 34,9(102) 21,2(62) 9,6(28)
40 ou + 16(4) 28(7) 36(9) 20(5)
Cor da pele P<0,001*
Branco 32,7(203) 33,5(208) 23,8(148) 10,0(62)
Preto/pardo/amarelo 21,9(67) 33,0(101) 26,8(82) 18,3(56)
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Consumo de P<0,001*
doces entre as

refeigoes

Sempre até 2x 35,7(212) 32,3(192) 20,7(123) 11,3(67)
Oraumaora3ou+ 18,3(50) 354(97) 32,5(89) 13,9(38)

Sempre 3 ou + 11,5(6) 34,6(18) 28,9(15) 25(13)

Consumo de P=0,088
bebidas entre as

refeigoes

Sempre até 2x 33,0(145) 32,4(142) 23,0(101)  11,6(51)
Oraumaora3ou+ 27,3(97) 351(125) 24,2(86) 13,5(48)

Sempre 3 ou + 20,9(27) 31,8(41) 32,6(42) 14,7(19)
Escovacgao ideal P<0,001*
ao longo da vida

Sim 36,2(110) 36,8(112) 20,4(62) 6,6(20)

Nao 25,5(156) 31,9(195) 26,9(165) 15,7(96)

Média CPOS 0,85 1,40 2,50 2,02

*diferenga estatisticamente significativa (p<0,05)

Os adolescentes filhos de maes mais ricas e escolarizadas foram as que mais
utilizaram o servigo odontologico por rotina e, as vezes por rotina e em relagdo aqueles
com maes mais pobres e menos escolarizadas, 0 que corrobora com estudo de
CAMARGDO, et al. (2012), MATOS, et al. (2001) e DAVOGLIO, et al. (2009). Se por
um lado a escolaridade pode trazer a consciéncia da importancia de se utilizar os
servigcos de forma preventiva, a renda € capaz de comprar esse servico.

Além disso, pdde-se observar um maior consumo de doces e bebidas doces
entre as refeicdbes e um menor percentual de escovacido de forma ideal entre os que
nunca usavam os servicos para fins de rotina ou nunca tinham ido ao dentista. Talvez
as consultas para fins de rotina/prevencao possibilitem receber informagdes sobre
como prevenir a carie, sobre a importancia de se consumir doces de forma moderada,
bem como a importéncia da correta higiene bucal. Essa hipotese é fortalecida pela
média de CPOS encontrada entre os diferentes tipos de uso dos servigos
odontoldgicos, sendo que adolescentes que sempre utilizaram o servigo odontolégico
por rotina apresentaram o menor indice de carie em comparagdo as demais
categorias.

4. CONCLUSAO

O estudo demonstra a importancia de se fomentar o uso por rotina/prevengao
de servigos odontoldgicos por parte das criangas, pois este tipo de uso pode
proporcionar o recebimento de aconselhamento por parte da equipe de saude, além
de identificar problemas de saude bucal ainda no inicio. Além disso os servigos devem
priorizar a busca ativa da populagado mais vulneravel e que, na maioria das vezes, tem
menor acesso aos servigos de saude.
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