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Literacia em Satide Oral de Encarregados de
Educacao de Criangas nos Primeiros Anos do

Ensino Basico

Oral Health Literacy of Parents of Primary School Children
Alfabetizacion en Salud Bucodental entre los Tutores de Ninos de Escuela
Primaria

Resumo

Enquadramento: A satide oral representa um problema de satde ptiblica mundial. Em Portugal 6,4%
das criancas tém necessidades insatisfeitas nesta 4rea.

Objetivos: Caraterizar a literacia em satide oral de encarregados de educagio (EE) de criangas que
frequentam o 1° e 2.° anos do ensino bdsico e avaliar a sua percecdo acerca do seu nivel de literacia
em satde oral.

Metodologia: Estudo observacional, transversal, descritivo com uma amostra nao probabilistica de
84 EE, através de questiondrio online realizado pela equipa de investigagio e validado por peritos.
Resultados: A maioria dos participantes eram mies (89,3%), consideravam ter nivel suficiente de
literacia em satide oral (91,7%) e menos de metade (46,4%) tinha formagao ou informagio na mesma
(47,6%). A totalidade das criangas escovava os dentes. A maioria nunca apresentou problemas de satide
oral (72,6%) e foi a consulta (81%). Porém o estudo reflete algumas lacunas ao nivel da higienizagao
da cavidade oral e da escova de dentes.

Conclusao: Os EE percecionam ter literacia em satde oral, contudo apresentam lacunas em algumas dreas.

Palavras-chave: criangas; alfabetizacio; sadde bucal; poder familiar; sadde publica, enfermagem em
satide comunitdria

Abstract

Background: Oral health is a global public health problem. In Portugal, 6.4 % of children do not
have their needs met in this area.

Objectives: To characterize the oral health literacy of legal parents of children in 1st and 2nd grade
and assess their perception of their oral health literacy level.

Methodology: An observational, cross-sectional, descriptive study was conducted with a non-proba-
bility sample of 84 legal parents. Data were collected using an online questionnaire administered by
the research team and validated by experts.

Results: Most of the participants were mothers (89.3%), considered themselves to have a sufficient
level of oral health literacy (91.7%), and less than half (46.4%) had received oral health education or
information (47.6%). All the children brushed their teeth. The majority had never had an oral health
problem (72.6%) and had sought medical care (81%). However, the study revealed some shortcomings
in terms of oral hygiene and tooth brushing.

Conclusion: While parents perceive themselves as having oral health literacy, gaps remain in some areas.

Keywords: children; literacy; oral health; parenting; public health; community health nursing

Resumen

Marco contextual: La salud bucodental es un problema de salud publica mundial. En Portugal, el
6,4% de los nifos tienen necesidades no satisfechas en este 4mbito.

Objetivos: Caracterizar la alfabetizacion en salud bucodental de los padres de nifos que cursan 1.0y
2.0 de primaria y evaluar su percepcién del nivel de alfabetizacion en salud bucodental.
Metodologia: Estudio observacional, transversal y descriptivo con una muestra no probabilistica de 84
EE, mediante un cuestionario en linea realizado por el equipo de investigacion y validado por expertos.
Resultados: La mayoria de las participantes eran madres (89,3%), consideraban tener un nivel suficiente
de conocimientos sobre salud bucodental (91,7%) y menos de la mitad (46,4%) tenian formacién o
informacién sobre salud bucodental (47,6%). Todos los nifos se cepillaban los dientes. La mayoria
nunca habfa tenido un problema de salud bucodental (72,6%) y habia acudido a una consulta (81%).
Sin embargo, el estudio refleja algunas deficiencias en cuanto a la higiene de la cavidad bucal y el
cepillado de los dientes.

Conclusién: Los EE perciben que tienen conocimientos sobre salud bucodental, pero presentan la-
gunas en algunas 4reas.

Palabras clave: nifios; alfabetizacién; salud bucodental; poder familiar; salud publica, enfermerfa de
salud comunitaria
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Introdugio

A satde oral é considerada uma problemadtica de satde
publica e uma drea prioritdria, pois afeta cerca de 3,5
mil milhées de pessoas, provocando sintomas fisicos,
limita¢des funcionais e danos prejudiciais no bem-estar
emocional, mental e social (Organiza¢io mundial de
Satude [OMS], 2022).

A cdrie dentdria é a doenca nio transmissivel mais comum
em todo o mundo, sendo na maioria das vezes nao tratada
(Silva et al., 2022). Os fatores desencadeantes nas criancas
sio uma m4 higiene oral, hdbitos alimentares insalubres
e comportamentos pouco adequados por parte dos pais
e educadores no que concerne a satide oral (Silva et al.,
2022).

Os cuidadores tém a responsabilidade primordial de
manter e fornecer cuidados as criancas. Os conhecimentos
dos pais sobre satide oral na primeira infincia sio extre-
mamente importantes, pois 0s comportamentos nessa
drea dependem exclusivamente deles nos primeiros anos
de vida (OMS, 2022; Sowmya et al., 2021).

As equipas de satde escolar tém um papel notério no
que concerne a formagio dos educadores e encarregados
de educagao (Silva et al., 2022). O enfermeiro especia-
lista em satide comunitdria e satde publica (EESCSP)
desempenha um papel fundamental na capacitagio de
grupos e comunidades, liderando processos comunitdrios
e projetos de satide que visam fortalecé-los, realizando a
sua atuacio através da intervencio comunitdria (Ramos
etal., 2019). Deste modo, este estudo tem como objetivo
caraterizar a literacia em sadde oral de encarregados de
educagao (EE) de criangas que frequentam o 1.0 ¢ 2.°
anos do ensino bdsico e avaliar a sua percegao acerca do
seu nivel de literacia em satde oral.

Enquadramento

A satde oral ¢ caraterizada como sendo o estado da boca,
dentes e estruturas orofaciais, que permite a execu¢io de
funcoes bdsicas, tais como respirar, comer, falar, sorrir e
socializar. A satde oral é parte integrante da satide geral,
acompanhando todo o ciclo vital, incluindo o bem-estar e
a qualidade de vida, e refletindo a satide geral (Federagao
Dentdria Internacional [FDI], 2020; OMS, 2021). A cérie
dentdria é uma patologia crénica e a mais frequente nas
criangas e jovens com tendéncia a aumentar com a idade
(Silva et al., 2022).

Na Uniao Europeia, 4,4% das criangas que viviam em
agregados familiares com criangas nao recebiam os cuidados
dentdrios de que necessitavam, sendo o valor mais elevado
(7,1%) nas criangas que viviam em familias monoparen-
tais. Portugal foi o quinto pais da Unido Europeia com a
percentagem mais elevada de criangas com necessidades
de satide oral nio satisfeitas com 6,4% (Eurostat, 2023).
O nosso pais tem desenvolvido virios programas com o
objetivo de minimizar as doengas orais da populagio e
promover a capacitagio da populacio de forma evolutiva
no que concerne a literacia e promogao da saide oral
(Diregao-Geral da Satde, 2021).

A literacia em satide oral compreende a capacidade de
obter, processar ¢ compreender informagoes e servigos
bdsicos de satide com o intuito de optar por decisoes
adequadas no que abrange a satide oral mantendo e pro-
movendo uma boa satide e bem-estar (Associacao Dentdria
Americana [ADA] 2022a; OMS, 2021). A literacia em
satide abrange os conhecimentos, as competéncias e a
motivagio necessdrios para tomar decisdes informadas
sobre a prépria satide e a satide de quem estd sob os
seus cuidados, com foco na prevenc¢ao de doengas e na
promogio da satde, contribuindo para a manutengio ou
melhoria da qualidade de vida (Serensen, 2019).

A maioria da populagio possui um nivel inadequado ou
problemdtico de literacia em satide oral. Apesar de possuir
competéncias acerca da satde oral, no que concerne a com-
portamentos no Ambito da higiene oral, nomeadamente
na escovagem dos dentes onde adere, tem dificuldade em
compreender, transmitir ou realizar uma sadde oral de
forma critica o que se expressa em baixas taxas de adesao
no que concerne a outros comportamentos indutores da
prevengao da doenga, adesdo a autocuidados e tomada de
decisio (Ordem dos Médicos Dentistas [OMD], 2022;
Veladas, 2022).

Questao de investigacao

Quais as caracteristicas da literacia em satide oral de EE
de criangas que frequentam o 1.° ¢ 2.° anos do ensino
basico?; Qual a perce¢io do nivel de literacia em satide
oral de EE de criancas que frequentam o 1.° ¢ 2.° anos
do ensino bésico?

Metodologia

Foi realizado um estudo observacional, tranversal do
tipo descritivo. Este teve como populagio-alvo os EE de
criangas do 1.° ¢ 2.2 anos do ensino bdsico, pertencentes
a um Agrupamento de Escolas (AE) da regiao centro
de Portugal, sendo potencialmente elegiveis cerca de
500. Utilizou-se uma amostragem nio probabilistica
por conveniéncia que teve como critérios de inclusao
aceitar participar no projeto, ser voluntdrio no mesmo,
ser encarregado de educagio de crianga que frequenta o
1.2 e/ou 2.° ano do ensino bésico, compreender, saber ler
e escrever em portugués. A amostra foi constituida por 84
EE que cumpriram os critérios de inclusio, o que permi-
tiu tentar reduzir os viés de confusio (Menezes, 2023).
O estudo iniciou-se em maio de 2023 e teve términus
em margo de 2024. Este teve aprovacio da Comissio de
Etica para a Satide da Administragio Regional de Satde
do Centro (ARSC; Processo n.° 125/2023).

Para a recolha de dados aplicou-se um questiondrio online.
O mesmo foi difundido durante os meses de janeiro e
fevereiro de 2024 através do AE e respetivos docentes do
1.2 e 2.9 anos aos EE.

A pégina inicial do questiondrio foi composta por uma
breve apresentacio do estudo, onde foram explicados os
objetivos, e pelo consentimento informado e esclareci-
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do do participante, salvaguardando o cumprimento do
Regulamento Geral de Protegao de Dados, e a garantia
da seguranca, protegio e confidencialidade dos dados
facultados.

S6 apés validagao das questdes relacionadas com este
tltimo € que o participante avangava para os quesitos das
quatro partes do questiondrio. O questiondrio foi realizado
pela equipa de investigagao e validado por uma equipa
multidisciplinar de peritos constituida por profissionais
da drea da enfermagem, medicina e satide oral com ele-
vado grau académico (mestre ou doutor) e que fossem
investigadores na drea (Nora etal., 2017). Para a realizagao
deste instrumento consideraram-se os seguintes aspetos:
recolha de informacées essenciais, revisio documental,
escolha do tipo de questiondrio, redagdo e ordenagao das
questoes, formatagio, criagio de um manual de instrugoes,
realizacdo de um teste-piloto, formagao dos entrevistadores
e validagio do questiondrio (Nené & Sequeira, 2022). O
mesmo teve ainda, em consideracio a realidade cultural
da populagio portuguesa. O instrumento de recolha de
dados garantiu validade, confiabilidade, praticabilidade
e responsividade. Para assegurar a validade, utilizou-se a
validade de contetdo (clareza das questoes) e a validacio
semantica (linguagem adequada aos inquiridos). A con-
fiabilidade foi garantida pela consisténcia dos resultados
ao longo do tempo e com diferentes observadores. O
questiondrio mostrou-se pritico por ser fdcil de inter-
pretar, de recolher resultados e nao gerar custos. Além
disso, atendeu a dimensionalidade (visoes heterogéneas)
e A responsividade (capacidade de medir pequenas mu-
dancas) (Vilelas, 2017).

O mesmo incluiu na primeira parte a caracterizagao so-
ciodemografica e formativa constituida por nove questoes
(uma aberta, sete multiplas e uma dicotémica), para ca-
raterizagio da amostra e das varidveis sociodemograficas
(género, idade, grau de parentesco, nacionalidade, escola
da crianca, idade da crian¢a e niimero de elementos do
agregado familiar) e formativas (nivel de escolaridade e
formacio ou informagdo na drea da satde oral). A se-
gunda contemplou dezassete questoes multiplas acerca
da literacia em satide oral em contexto familiar, ten-
do como varidveis (realizacio de escovagem dos dentes,
idade de inicio da escovagem dos dentes, frequéncia da
escovagem dos dentes, pessoa que realiza escovagem dos
dentes, quantidade de dentifrico usado na escovagem,
concentragio de flior da pasta dentifrica, momentos da
higienizagio oral, tempo de escovagem dos dentes, partes
da higienizagao oral, procedimento ap6s a escovagem dos

dentes, produtos usados para além da pasta dentifrica,
carateristicas da escova de dentes, periodicidade da troca
da escova de dentes, procedimento de higienizagao da
escova de dentes, ingestao de bebidas ou alimentos antes
de dormir sem escovar os dentes, alimentos prejudiciais a
satde oral e maiores causas dos problemas de saide oral
nas criangas). A terceira parte abrangeu a caraterizacao da
literacia em satide oral no comportamento de procura de
satde e foi constituida por sete questoes (trés dicotdmi-
cas de resposta obrigatéria e quatro de escolha multipla
de resposta nio obrigatdria). A mesma parte teve como
varidveis: existéncia de algum problema de satide oral, a
crianga ter ido a consulta com médico dentista ou higie-
nista oral, motivo da ida a consulta, motivo de nao ida a
consulta, recebimento de cheque dentista ou referenciagao
para higienista oral, utilizagio ou nao do cheque dentista
e motivo de nio utiliza¢do do cheque dentista.

A quarta parte foi composta por uma questio dicotémica
acerca da percecio do nivel de literacia em satde oral.
A literacia em satide oral tem por base o conceito de
decisio fundamentada de acordo com os conhecimentos,
competéncias ¢ motivagio da pessoa sobre a sua prépria
satde oral e sob a de quem estd aos seus cuidados (ADA
2022a; OMS, 2021; Serensen, 2019).

Foram utilizadas técnicas de estatistica descritiva (fre-
quéncia, percentagem, média, desvio-padrao, minimo
e mdximo) para a andlise dos dados, através do soffware
IBM SPPS Statistics, versao 29.0.

Resultados

Caraterizagao sociodemogrifica, formativa da amostra
A maioria dos participantes foram do género feminino
(91,7%), mies (89,3%), portuguesas (71,4%) com uma
média de idades de 38,3 + 6,8 anos (variando entre 23 e
68 anos), sendo que trés EE nao responderam a questao
da idade. Relativamente ao nivel de escolaridade mais
de um terco tinha licenciatura (34,5%) e menos de
metade tinha formagio ou informagio na 4rea da satde
oral (46,4%). No que concerne o agregado familiar o
ndmero médio de 3,8 + 1,0 elementos (variando entre
2 e 8). As criangas foram metade do género masculino
(50%) e metade do feminino (50%) e tinham uma
idade média de 6,7 + 0,1 (variando entre 6 e 8 anos),
apesar de um EE nao ter respondido a questdo, como
demonstra a Tabela 1.
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Tabela 1

Caraterizagdo sociodemogrdfica e formativa da amostra (n = 84)

Varidveis sociodemogréficas/formativas N (%) Min-Max M + DP
Género do EE (n = 84)

Feminino 77 (91,7)

Masculino 6(7.1)

Nio respondeu 1(1,2)

Grau de parentesco do EE (n = 84)

Mie 75 (89,3)

Pai 7(8,3)

Avé 2(24)

Nacionalidade do EE (7 = 84)

Portuguesa 60 (71,4)

Outra 24 (28,6)

Idade do EE (anos; 7 = 81) 23-68 38,3 + 6,8
Nivel de escolaridade do EE (7 = 84)

1.0 Ciclo 5(6,0)

2.0 Ciclo 1(1,2)

3.2 Ciclo 17 (20,2)

Ensino Secunddrio 23 (27,4)

Licenciatura 29 (34,5)

Mestrado 8(9.,5)

Doutoramento 1(1,2)

Formacao ou informacio na 4rea de saide oral do EE (7 = 84)

Sim 39 (46,4)

Nio 40 (47,6)

Nao Sei 5(6)
Elementos agregado familiar ( = 84) 2-8 3,8+1,0
Género da crianca ( = 84)

Feminino 42 (50)

Masculino 42 (50)
Idade da crianga (7 = 83) 6-8 6,7 +0,1

Nota. N = Tamanho da amostra; Min = Minimo; Max = Méximo; M = Média; DP = Desvio-padrio; EE = Encarregado de educagio.

Caraterizagio da literacia em satide oral em contexto
familiar

Os dados obtidos revelaram que a totalidade das criangas
escovava os dentes (7=84; 100%) e a maioria escovava
duas ou mais vezes por dia (7 = 59; 70,2%). Os EE iden-
tificaram na sua maioria (7 = 49; 58,3%) que sdo poucas
as vezes que a crianga vai dormir sem escovar os dentes,
seguida da resposta nunca (7 = 29; 34,5%). Consideraram
que a escovagem dos dentes ¢ realizada maioritariamente
pelo adulto ou pela crianga sob supervisio, se esta jd tiver
adquirido destreza manual (7 = 57; 67,9%). Em relagao
aos momentos do dia em que a higienizagio deve ser feita
a maioria identificou pelo menos dois momentos (7 = 67;

80%), sendo pelo menos um deles antes de dormir (7
= 64; 76,2%). No que diz respeito a idade do inicio da
escovagem dos dentes a resposta mais, frequentemente,
dada (7 = 36; 42,9%) foi apds o surgimento do 1.° den-
te. Relativamente, a quantidade de pasta a maioria dos
encarregados de educacio (7 = 62; 73,8%) respondeu
do tamanho de uma ervilha ou até cerca de 1cm. No
que concerne a concentragao de flior que contém pasta
dentifrica da crianca as respostas recairam, maioritaria-
mente ¢ igualmente para as respostas para nio sei (7 =
33; 39,5%) e concentragao entre 1000-1500 partes por
milhdo (ppm; 7 = 33; 39,5%). Em relagao ao tempo
que as criancas demoravam, habitualmente, a escovar os
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dentes as respostas incidiram entre 1 a 2 minutos (7 = 37;
44%). No que respeita as partes da cavidade oral que sao
higienizadas na crianga a maioria (7 = 42; 50%) afirmou
dentes e lingua. Na questdo relativa ao procedimento que
a crianga realizava no fim da escovagem a maioria (7 =
42; 50%) referiu bochecha com dgua e “cospe” o excesso,
enquanto apenas (7 = 13; 15,5%) “cospe” o excesso. Na
temdtica dos produtos usados para além da pasta dentifrica
usada na higienizagao oral a maior parte (7 = 41; 48,8%)
nio usou, entre os produtos mais usados destacou-se o
colutério/elixir (z = 21; 25%) e fio/fita dentdria (7 =12;
14,3%). No que concerne o tipo de escova de dentes mais
indicada para a crianca grande parte dos encarregados de
educacio (7 = 38; 45,2%) assumiu com o tamanho da
cabega adequado a idade da crianga. Na questao relacio-
nada com a periodicidade da troca de escova de dentes as
respostas foram maioritariamente para de 3 em 3 meses
(n=235;41,7%). Em relagao a higienizagio da escova de
dentes a maioria dos encarregados de educacio (7 = 53;
63,1%) respondeu lavo com dgua apés as escovagens. Foi
praticamente uninime (7 = 83; 98,8%) a opiniao acerca
do agticar como alimento prejudicial a sadde oral. Em

relagdo as maiores causas dos problemas de satide oral a
resposta mais abrangida foi md higienizagio oral e ingestao
de agtcar (7 = 8; 9,5%).

Caraterizagio da literacia em saiide oral no compor-
tamento de procura de satide

A maioria dos EE considerou que a crian¢a nunca teve
algum problema de satde oral (72,7%) e jd levou a crianga
a consulta com higienista oral ou médico dentista (81%).
Os principais motivos considerados pelos EE para a ida
A consulta foram rotina (34,3%) e cdrie (10,2%), sendo
que um EE nio respondeu a questio. Os EE que nunca
levaram a crianga A consulta apontaram como principal
causa nunca terem sentido essa necessidade (46,7%),
sendo que um dos participantes nio respondeu a questio.
A maioria dos EE recebeu o cheque dentista (58,3%) e
utilizou-o (67,3%). Contudo, o estudo abrangeu criangas
com 6 anos (42,2%), pelo que ainda nao tinham recebido
o cheque dentista da coorte dos 7 anos. Os principais
motivos apontados pelos EE para nao utilizarem o cheque
dentista recebido foram nio sentirem necessidade (28,6%)
conforme ilustra a Tabela 2.
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Tabela 2

Caraterizagio da literacia em savide oral no comportamento de procura de satide

Caraterizagio dos comportamentos de procura de satde oral

N (%)
Crianga j4 teve problema de satide oral (7 = 84)
Sim 17 (20,2)
Nao 61 (72,7)
Nao sei 6(7,1)
Crianca j4 foi a consulta com higienista oral ou médico dentista (1 = 84)
Sim 68 (81)
Nio 16 (19)
Porque motivo levou a crianga a consulta (z = 67)
Rotina 23 (34,3)
Dor 3 (4,5)
Cirie 7 (10,2)
Traumatismo 1(1,5)
Utilizagao do cheque dentista 4 (6)
Outro 5(7,5)
Rotina e dor 1(1,5)
Rotina e traumatismo 2(3)
Rotina e cdrie 3 (4,5)
Rotina e utilizacdo do cheque dentista 4 (6)
Rotina e outro 4 (6)
Dor e cérie 23)
Traumatismo e cdrie 1(1,5)
Cirie e outro 1(1,5)
Rotina, cdrie e utilizacdo do cheque dentista 2 (3)
Rotina, utilizacdo do cheque dentista e outro 2 (3)
Dor, cirie e utilizagdo do cheque dentista 1(1,5)
Rotina, dor, cérie, utilizacio do cheque dentista e referenciagio higienista oral 1(1,5)
Motivo de a crian¢a nunca ter ido a consulta (7 = 15)
Nunca achei necessirio 7 (46,7)
Falta de dinheiro 4(26,7)
Outro 2(13,3)
Nunca achei necessirio e falta de dinheiro 1(6,7)
Falta de dinheiro e outro 1(6,7)
Recebeu o cheque dentista ou referenciagio para higienista oral (1 = 84)
Sim 49 (58,3)
Nio 35 (41,7)
Utilizou o cheque dentista ou referenciacao para higienista oral (1 = 49)
Sim 33 (67,3)
Nio 14 (28,6)
Nao sei 2 (4,1)
Motivo de nio ter usado cheque dentista (7 = 14)
Esquecimento 3(21,4)
Nio achou necessdrio a sua utilizagao 4 (28,6)
O/a sua médico/a dentista nio tem acordo 3(21,4)
Ter passado a validade 3(21,4)
Utilizou um subsistema ou seguro de satide 1(7,2)

Nota. N = Tamanho da amostra.
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Caraterizagio da perce¢ao em literacia em satide oral
A maioria dos encarregados de educagio considerou ter
um nivel de literacia em satide oral suficiente (z = 77;

91,7%).

Discussao

Este estudo caraterizou a literacia em satide oral dos EE
e a sua percecdo em relacdo 2 mesma. A maioria dos EE
que participaram no estudo foram maes, portuguesas,
licenciadas o que corroborou com outro estudo (Ferreira
etal., 2020). Menos de metade dos EE referiu ter recebido
formacio ou informagao na drea da saide oral o que foi
ao encontro do estudo da OMD (2022).

Na literacia em satide oral em contexto familiar a esco-
vagem dos dentes foi prética didria comum, tendo sido
realizada pelo menos duas vezes por dia, maioritariamente,
antes de dormir, indo ao encontro das recomendagées na-
cionais ¢ em linha com outros estudos reportados (Ferreira
etal., 2020; Ministério da Satide, 2021; OMD, 2022). A
escovagem dos dentes foi realizada maioritariamente pelo
adulto ou pela crianga sob supervisio, se esta jd tivesse
adquirido destreza manual o que corroborou com as orien-
tacoes nacionais e outros estudos (Ferreira et al., 2020;
Ministério da Satide, 2021). Relativamente & quantidade
de pasta dentifrica usada as respostas maioritariamente
dadas do tamanho de uma ervilha ou até cerca de lecm
foram ao encontro do preconizado e por outros autores
(Ferreira et al., 2020; Ministério da Satde, 2021). A idade
do inicio da escovagem dos dentes que deve ser iniciada
ap6s o nascimento do 1.° dente teve resultados abaixo
do preconizado pelo Ministério da Saude (2021) e pela
OMD (2021). A concentracgio de flior recomendada
de 1000 a 1500 partes por milhdo (ppm) e o tempo
adequado de higieniza¢io durante 2 minutos também
tiveram resultados mais baixos do que os recomendados
(Ferreira et al., 2020; Ministério da Saude, 2021; OMD,
2021). No que concerne as partes da cavidade oral que
devem ser higienizadas os resultados obtidos também
nao foram ao encontro das recomendac6es nacionais
que preconizam que a escovagem deve abranger todas as
superficies internas, externas e de mastigagio, bem como
a lingua (FDI, 2020). O procedimento a adotar apds a
escovagem ¢ que apenas se cuspa o excesso de dentifrico,
e ndo se bocheche com dgua, o que nao correspondeu
aos resultados obtidos no estudo (Ministério da Satide,
2021; OMD, 2022).

Relativamente, aos produtos usados para além da pasta
dentifrica na higienizagio oral grande parte nao usou
tal como evidenciado no estudo da OMD (2022), o
que nio foi ao encontro das orientagdes nacionais que
aconselham que a mesma seja complementada com o uso
de fio ou fita dentdria, escovilhio ou outro produto que
auxilie a retirar a placa bacteriana existente nos espagos
interdentdrios (Ministério da Satde, 2021; OMD, 2022).
No que concerne as questoes relacionadas com a escova
de dentes as respostas mais dadas foram incompletas.
No que respeita as carateristicas da escova de dentes a
mesma deve ser suave ou média adequada ao tamanho da

crianca (Ministério da Satide, 2021; OMD, 2022) o que
nao correspondeu aos resultados do estudo. Bem como
a periodicidade da troca da escova de dentes que deve
ser realizada de 3 em 3 meses ou mais cedo se as cerdas
se apresentarem danificadas (FDI, 2020; OMD, 2021).
A questao relacionada com a higieniza¢io da escova de
dentes também obteve resultados baixos, uma vez que a
mesma deve ser higienizada com dgua da torneira apds
a escovagem, devendo ser deixada ao ar e guardada na
posicao vertical (ADA, 2022b). As boas praticas apontam
como medida preventiva para uma boa saide da cavidade
oral a adogio de uma alimentagio sauddvel, recomendan-
do evitar o consumo excessivo de aglicar ¢ uma correta
higienizagio oral (FDI, 2020). O estudo evidenciou que
os EE identificaram o agticar com alimento prejudicial,
contudo demonstraram baixos conhecimentos na questao
das maiores causas de problemas de satde oral.

A maioria dos EE considerou que a crianga nunca teve
algum problema de satide oral o que corroborou com
outro estudo (Ferreira et al., 2020).

Quase a totalidade dos EE j4 levou a crianga a consulta
com higienista oral ou médico dentista o que atestou o
estudo levado a cabo pela OMD (2022). Os principais
motivos apontados para a ida a consulta foram rotina e
cérie, o que foi ao encontro do estudo desenvolvido pela
OMD (2022). Por outro lado, as causas referidas para a
nao ida a consulta foram nio sentir necessidade e falta de
dinheiro o que corroborou com a OMD (2022).

Em relagdo ao cheque dentista o mesmo foi recebido e
utilizado pelos EE o que foi ao encontro do estudo da
OMD (2022). Os EE que receberam, mas nao utilizaram
o cheque dentista referiram como principais motivos niao
terem sentido necessidade seguido de esquecimento, o
médico dentista ndo ter acordo e ter passado a validade
o que foi ao ao encontro do estudo realizado por Filipe
e Aguiar (2018).

Os resultados obtidos permitiram para além de caracterizar
a literacia em satde oral de EE perceber que apesar dos
mesmos considerarem que possufam um nivel adequado
de literacia, ainda existem muitas dreas com necessidade
de intervengio. Os mesmos referiram na sua maioria que
a crianga nao tinha nenhum problema de satide oral,
contudo mais de um ter¢o apontaram como motivo
para levar a crianga 4 consulta cdrie, dor e traumatismo.
De acordo com os estudos supracitados a populagao
portuguesa possui competéncias acerca da satide oral,
contudo tem um nivel inadequado de literacia em satide
oral, pois tem dificuldade em compreender, transmitir ou
realizar uma satide oral de forma critica, traduzindo-se em
taxas de adesao baixas ao nivel dos comportamentos para
a prevencao da doenga, adesdo a autocuidados e tomada
de decisio (OMD, 2022; Veladas, 2022).

Para melhorar esta problemdtica é emergente interven-
¢oes educativas que possibilitem abranger criangas, pais e
prestadores de cuidados de sadde através de programas de
promogao da satide que fornecam informagdes adequadas
sobre cuidados dentdrios, incluindo préticas e atitudes
(Sree et al., 2022).

O estudo desenvolvido apresentou limitagoes tais como:
amostra reduzida, limitando a generalizagao de resultados
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e ndo-representatividade da amostra para os EE portugue-
ses e a inexisténcia de um questiondrio j4 validado que
avaliasse as questoes pretendidas no ambito da literacia e
que estivesse adaptado a realidade cultural da populagao
em estudo.

De acordo com a OMS (2022) as doengas e problemdticas
associadas a satde oral podem e devem ser prevenidas a
partir da infincia, comegando no seio da familia. Desta
forma, importa aplicar medidas preventivas desde cedo,
sendo para isso imprescindivel a educagio a comunidade e
familia, principalmente na populagio mais vulneravel (pouca
educagio e/ou com escassos recursos econdmicos). Assim, as
estratégias para obter ganhos em satde e melhorar a sadde
oral passam pela valoriza¢io da adogio de comportamentos
sauddveis e adequados e da literacia em satide indispenséveis
para a prevencao das doengas da cavidade oral e promogio
dasatde oral (FDI, 2020). As parcerias sdo também cruciais,
pois tornam a divulgacio mais abrangente e potenciam o
alcance da populagao que se encontra mais distante (OMS,
2022). A educagio para a satide ¢ a abordagem mais ade-
quada para a prevengio das doengas orais ¢ pode abranger
toda criangas e pais (Sree et al., 2022).

Conclusao

Considerando o objetivo deste estudo caraterizar a literacia
em satde oral e a sua percecio foi notéria a existéncia de
baixa literacia em algumas temdticas, o que vem reforcar a
importincia do mesmo para a defini¢io e implementagao
de estratégias para responder a esta necessidade. No estudo
emergiram lacunas importantes relativas a higienizacao da
cavidade oral tais como: idade de inicio da escovagem dos
dentes, tempo adequado para a correta higienizagao, partes
a serem higienizadas, concentragio de fliior que deve conter
a pasta dentifrica, produtos que devem ser utilizados e o
procedimento apés a escovagem. Relativamente & escova de
dentes as lacunas verificaram-se ao nivel das carateristicas,
correta higieniza¢io e periodicidade adequada de troca. Os
EE apesar de terem identificado os alimentos agucarados
como os mais prejudiciais, ndo identificaram corretamente
as maiores causas para os problemas de satde oral.

A maioria dos EE tinha levado a crianca a consulta de
medicina dentdria, sendo apontada a rotina como maior
motiva¢do. Os EE que nunca tinham levado a crianga a
consulta apontaram como principais motivos nio senti-
rem necessidade e falta de dinheiro. Os cheques dentistas
foram recebidos e usados pela maioria dos EE.

Uma vez que existem poucos estudos sobre literacia em
satde oral entre os pais, procuramos com este estudo
responder a esta lacuna, sugerindo o desenvolvimento de
mais estudos para uma melhor compreensio do fenémeno.
Decorrente deste estudo prevé-se a implementagao de
um projeto de interven¢io comunitdria com o designio
de melhorar a literacia em satide oral dos EE. A equipa
de sadde escolar responsdvel pelo parque escolar onde
decorreu o estudo encontra-se ainda, a desenvolver for-
magio para as criangas nesta drea, pretendendo no futuro
alargar para os profissionais de educacio.

Assim a formagao e a capacitagao dos EE poderao reforcar

competéncias que lhes permitam melhorar a literacia em
satde oral, o que se traduzird em melhores cuidados de
satde oral para si proprios e para as criangas, logo em
ganhos em satde.

Este artigo deriva da Tese/Dissertacio “SorriDAR” — pro-
jeto de literacia em satde oral para os encarregados de
educagio do ensino bésico, apresentada 4 Escola Superior
de Sadde de Leiria, Instituto Politécnico de Leiria, no
ano de 2024.
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