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RESUMO: O trabalho avalia entre formandos do magistério da rede publica de Londrina,
PR, as nogbes bdsicas de saude bucal relacionadas a crianga. Através de questées sobre
satde bucal, o presente trabalho mostra que os estudantes apresentam bon nivel de

informagdo.
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ABSTRACT: The work evaluates the notions held by secondary school graduates from
course of education in the public teaching system of Londrina PR in regard to children's
oral heath. Through question concerning oral health, this work evidenced a good level of

knowlegde of the students on the topic.
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1. INTRODUCAO

Apesar do crescimento da preocupag¢do com a
estética e saude bucal, a realidade quanto a prevengao de
doencas e promocdo de satide junto a populagfo estd em
mutagdo.

Entre as possibilidades de intervengdo, a solugfo do
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problema através de equipe multiprofissional ¢ uma
estratégia importante. Desta forma, o trabalho conjunto
entre profissionais da saide e da educag@o pode ser uma
medida eficaz na promogdo de satide bucal.

Os professores de primeiro grau sdo profissionais
que tém acesso ao convivio didrio com as criangas por

varios anos, estabelecendo vinculos afetivos ndo sé com
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os alunos, mas também com familiares ou responsaveis
pelas criangas.

Por este motivo, sdo, sem didvida, as pessoas de
maior contato com as criangas depois da familia. Se
convenientemente preparados poderdo observar possiveis
problemas de satide bucal de suas criangas.

Este trabalho visa verificar o grau de informagio dos
formandos do magistério de Londrina.

2. MATERIAL E METODO

Um questiondrio elaborado com perguntas sobre a
satide bucal da crianga foi aplicado aos alunos do dltimo
ano de magistério da rede publica de Londrina, PR.

A populagiio do estudo foi de 336 pessoas do
universo de 436 regularmente matriculados no 4° ano do
magistério do Instituto de Educac¢do Estadual de
Londrina ¢ do colégio Maria do Rosdrio Castaldi, sendo
que o critério de inclusio foi a presenca dos mesmos em
sala de aula no dia da aplica¢do do questiondrio.

As respostas foram do tipo sim ou ndo. Apos a
aplicagéio do questiondrio, os participantes tiveram
palestra sobre as questdes abordadas.

Com base nas respostas, foram elaborados roteiros
informativos que serdo distribuidos a cada ano a todas as
escolas de magistério, para preparar os futuros
professores na promoc¢io da saide bucal como estratégia
para a reducdo das patologias bucais infantis.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1. Até 4 anos é normal a crianga chupar chupeta?

Entre os entrevistados 57.44% colocaram como ndo
sendo normal chupar a chupeta até os 4 anos, 20% dos
alunos destacaram ser normal, mas ndo correto e
relataram o fato de ser mais facil cortar o uso da chupeta
do que fazer a crianca deixar de chupar dedo ou os 1abios.

Segundo WALTER et al (1996), a crianga se
encontra no estigio pré selvagem dos 0-2 anos de idade,
sendo que nesta fase oral de desenvolvimento a sucg¢do e
as estruturas orais sdo fundamentais para seu
relacionamento com o mundo.

3.2, E certo deixar a crianga mamar mamadeira por
toda a infancia?

91,37% dos entrevistados responderam ndo. G peito
foi escolhido como ideal provando estarem bem
informados sobre amamentagio.

WALTER et al (1996), afirmam que a crianga que
mama no peito até os 6 meses de idade tem possibilidade
menor de adquirir hdbitos de suc¢io nédo nutritivos, como
a succ¢do do dedo e da chupeta do que aqueles
amamentados com martnadeira.

3.3. O leite da mamadeira deve ser adogado com
aglicar?

Entre os formandos 75,89% condenaram o uso do
agucar na mamadeira. Em vdrias salas de aula foi
colocado pelos alunos que o suco natural também néo
deve ser adogado, mostrando saberem que a dieta pode
influenciar o risco do individuo ter cérie.

Normalmente, a crianga mama e dorme e 0s pais ndo
se lembram de escovar os dentes depois da mamada,
fazendo com que ocorra a carie de mamadeira.

Segundo WALTER et al (1996), as medidas mais
eficazes para a prevencgdo da cdric dentdria na 1° infincia
sdo aquelas destinadas ao controle da amamentagio,
especialmente a noturna.

3.4. Uma crian¢a que respira o tempo todo com a
boca aberta tem problema de saiide?

93,45% dos estudantes responderam sim. Respira¢io
bucal é um problema que exige aten¢do ndc podendo ser
ignorado.

MOYERS (1991) afirma que no respirador bucal os
labios em repouso estdo separados, existindo a
possibilidade da crianga ter o problema. Caso a crianga
respire pela boca é necessdrio o trabalho conjunto de
dentista, otorrino, fono e fisioterapeuta para conseguir
uma qualidade de vida melhor para a crian¢a ¢ quanto
mais precoce for realizado o diagndstico, maior a chance
de sucesso.

3.5. Dentes escuros sdo sindnimo de cariados?

O percentual de respostas positivas foi de 57,14%. A
rejeicdo de dentes escuros pode criar dificuldades em
programas de preveng¢do que usam materiais anti-

-

estéticos, porém eficientes no controle da cdrie. E
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necessdrio informar a populago de que manchas ndo sdo
necessariamente evidéncias de cdrie. Existem materiais
que previnem a cdrie e que escurecem o dente (como
cariostatico) ou o préprio dente pode ter manchas e ser
escuro. A microbiota oral pode produzir pigmentacio
escura , cdlculos ou tdrtaro podem ser escuros. Existem
também as manchas devido a nicotina e resultantes de
medicagao.

3.6. O hdbito de apoiar objetos como canetas nos
dentes € prejudicial?

89,88% dos formandos responderam sim. Os vicios
de apoiar objetos nos dentes é grave, trazendo disfungées
para quem os pratica.

Este habito lesivo pode causar alterac@o funcional na
oclusdo, criando altera¢gdes caracteristicas como nos
fumantes de cachimbo e cabeleireiros que abrem grampos
nos dentes.

MOYERS (1991) aconselha a preocupagio com
hdbitos orais deletérios considerados nocivos a uma boa
oclusdo.

3.7. Hd necessidade de cuidados odontoldgicos a
um bebé mesmo antes de ter dentes?

Esta questio teve resposta positiva de 90,77% dos
formandos, provando estarem informados sobre o papel
da odontologia para bebés.

A odontologia para bebés tem um papel muito
importante na promoc¢io de saidde, pois difunde habitos
de higiene oral para a populagdo.

3.8. Dentes separados em criangas de 8-10 anos sédo
sinais de que precisardo de aparelho?

Dos entrevistados, 39,88% responderam néo. E
preciso critério na recomendagfo de ortodontia. Espagos
interdentais s@o caracteristicos desta fase de
desenvolvimento, néo sinais de que € necessdrio usar
aparelho para corregfio da arcada dentaria.

A crianga se encontra na fase do "patinho feio", ou
seja apresenta incisivos com coroas divergentes, que se
aproximardo com a erupg¢éio dos caninos pernianentes.
LINDEN (1986) afirma que no periodo intertransicional
muitas vezes um diastema estd presente no arco dentdrio
superior, na mesial do canino deciduo.

3.9. Hd materiais odontoldgicos que evitam a cdrie?
O indice de respostas positivas foi de 91,96%.

Existe um arsenal odontol6gico para ser usado nesta
guerra, o uso preventivo de selantes oclusais, iondmero
de vidro, entre outros, diminuiram. consideravelmente o
nimero de dentes cariados por individuo quando
aplicados corretamente. Newbrum(1988) recomenda o
aumento da resisténcia dos dentes, por exemplo o uso de
fldor sistémico e tépico e selantes oclusais.

3.10. Deve-se escovar os dentes sempre apos se
alimentar?

95,53% dos alunos responderam sim, mostrando que
estdo bem informados sobre habitos de higiene oral.

NEWBRUN (1988) afirmou que a cdrie resulta na
interagdo de quatro fatores: tempo, flora bacteriana,
substrato ¢ hospedeiro. Escovando os dentes apds cada
refei¢@o, ndo se permitird que haja tempo suficiente para
a evolugdo da doenga. O conceito de refeigdo,
considerando os costumes atuais, precisa ser ampliado
para o lanche na escola, o tira-gosto, etc.

3.11. Dente de leite cariado deve ser restaurado?

74,40% dos entrevistados responderam sim. O
trabalho de prevencio realizado no municipio pode ser
responséavel pela consciéncia da populagio.

Dentes deciduos tem fun¢do da mastigagdo e de
guardar espago para os permanentes, entre outras. Desde
que o dente ndo estcja na época de esfoliagdo, sem
contra-indicagdes locais ou sistémicas, a dentadura
decidua deve ser preservada.

4. CONCLUSOES

A pesquisa mostrou que os alunos do 4° magistério
da rede publica de Londrina estio devidamente
informados sobre satide bucal e tratamento odontoiégico.
Os altos indices de acertos da populagio alvo da pesquisa
é em parte devido ao bom nivel escolar, nfio servindo
como pardmetro da sociedade.

A cidade de Londrina conta com duas faculdades de
odontologia, além do servico oferecido pela Prefeitura
Municipal de Londrina. A Bebé&-clinica ¢ o Pronto
Socorro Odontoldgico, ambos vinculados & Universidade
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Estadual de Londrina foram lembrados pelos formandos
do magistério, tendo papel importante junto da
populagdo.

Os conhecimentos sobre prevencio podem ser
resultado da eficiéncia de comunicagdo entre
profissionais da saddc bucal e a populagdo. Educando a
sociedade com bons hédbitos de higiene, informando sobre
tratamentos odontolégicos realizar-se-4 uma produtiva
forma de prevencéo.

O trabalho junto aos alunos do magistério €
relevante, tendo em vista que as criangas em idade escolar
sdo objeto da agfo pedagdgica destes profissionais e
elementos fundamentais na mudanga comportamental,
mormente dos habitos ligados 2 satide.

A chupeta causa polémica, provocando intimeras
dividas. Seu uso € condenado justamente. O que nio
pode ser negado € a crianga ter necessidade de levar tudo
o que pode & boca. Ela pode ser tolerada até os 2 anos,
sendo que apds esta idade, seu uso deve ser abolido,
segundo WALTER et al (1996).

Mamar e dormir logo apés pode ter conseqiiéncias
desagraddveis como a cérie de mamadeira, se ndo existir
a higiene oral adequada, o que ja € fato conhecido da
populagdo estudada.

De acordo com as respostas obtidas, respiradores
bucais sdo portadores de um problema reconhecido pela
maioria da populagéo alvo da pesquisa.

Apoiar objetos nos dentes foi condenado pela
clientela da pesquisa, provando conhecerem hébitos
lesivos.

Prevengdo comega antes do aparecimento dos dentes
dos bebés, o que é conhecido pelos formandos
entrevistados.

Os resultados obtidos demostraram que o grau de
conhecimento dos os formandos sobre satide bucal é
suficiente para que possam orientar seus futuros alunos.

Projetos de informacdo aos professores e aos alunos
do magistério sobre saide bucal devem ser estimulados,
pois os educadores podem ser efetivamente, se bem
preparados, importantes agentes promotores da satide.
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