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Resumo:

Objetivo: avaliar a associagdo entre as condicdes dentais e necessidade de tratamento, e 0 desempenho em
escolares dos anos iniciais do ensino fundamental. Método: pesquisa observacional transversal realizada em 2024
com criancas avaliadas quanto a satide bucal em uma escola municipal e divididas em trés grupos: um com melhor
desempenho escolar (grupo A), com maiores necessidades de tratamento dentdrio (grupo B) e outro com pior
desempenho escolar (grupo C). Os dados coletados incluiram o indice de dentes permanentes cariados, perdidos
e obturados e dentes deciduos cariados, extracdo indicada e obturados, além do desempenho em disciplinas
escolares, analisados por testes estatisticos ndo paramétricos de Mann-Whitney U. Resultados: participaram 167
criangas. O menor rendimento escolar (grupo C) ndo significou, necessariamente, que maiores necessidades de
tratamento para carie dentaria, quando comparadas ao grupo A. No grupo com maiores necessidades de
tratamento dentario (grupo B), a média do rendimento escolar (76,0) ficou abaixo da média do rendimento (79,8)
de todas as criancas que participaram do estudo. Conclusao: as criancas com condi¢cbes bucais insatisfatdrias
apresentaram maior chance de comprometimento no rendimento escolar. Essas evidéncias destacam a
necessidade de a¢des integradas entre saude e educagio.

Palavras-chave: Saude bucal; Escolaridade; Assisténcia odontolégica; Relagdes pais-filho.

Abstract:

Objective: to evaluate the association between dental conditions and treatment needs, and academic performance
in elementary school students. Methods: a cross-sectional observational study conducted in 2024 with children
assessed for oral health at a municipal school and divided into three groups: one with better academic performance
(group A), one with greater need of dental treatment (group B), and one with worse academic performance (group
C). The data collected included the index of decayed, missing, and filled permanent teeth and decayed, extracted,
and filled deciduous teeth, in addition to school performance, analyzed using non-parametric Mann-Whitney U
statistical tests. Results: 167 children participated. Lower academic performance (group C) did not necessarily
mean greater treatment needs for dental caries when compared to group A. In the group with greater dental
treatment needs (group B), the average academic performance (76.0) was below the average performance (79.8)
of all children who participated in the study. Conclusion: children with poor oral health were more likely to
experience impaired academic performance. This evidence highlights the need for integrated actions between
health and education.
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Resumen:

Objetivo: evaluar la asociacion entre las condiciones dentales y la necesidad de tratamiento, y el rendimiento
escolar de los alumnos de los primeros afios de la enseflanza primaria. Método: estudio observacional transversal
realizado en 2024 con nifios evaluados en cuanto a su salud bucodental en una escuela municipal y divididos en
tres grupos: uno con mejor rendimiento escolar (grupo A), con mayores necesidades de tratamiento dental (grupo
B) y otro con peor rendimiento escolar (grupo C). Los datos recopilados incluyeron el indice de dientes
permanentes cariados, perdidos y obturados y dientes deciduos cariados, extraccién indicada y obturados, ademads
del rendimiento en las materias escolares, analizados mediante pruebas estadisticas no paramétricas de Mann-
Whitney U. Resultados: participaron 167 nifios. El menor rendimiento escolar (grupo C) no significo
necesariamente mayores necesidades de tratamiento para la caries dental, en comparacién con el grupo A. En el
grupo con mayores necesidades de tratamiento dental (grupo B), el promedio de rendimiento escolar (76,0) fue
inferior al promedio de rendimiento (79,8) de todos los nifios que participaron en el estudio. Conclusion: los nifios
con condiciones bucales insatisfactorias presentaron una mayor probabilidad de compromiso en el rendimiento
escolar. Estas evidencias destacan la necesidad de acciones integradas entre salud y educacién.

Palabras-clave: Salud bucal; Escolaridad; Atencién odontoldgica; Relaciones padres-hijo.
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INTRODUCAO
carie dentdria afeta de forma muito negativa a qualidade de vida de uma crianga,
resultando em problemas como dificuldade na mastigacao, fala e sono. Criangas que
possuem dor de dente extrema sdo trés vezes mais propensas a aderir ao absenteismo
escolar, que, por sua vez, esta diretamente relacionado ao seu desempenho académico?.

A cérie decorre do acimulo de biofilme dental e exposicdo frequente a agticares na dieta,
e atuar sobre estes fatores modificaveis possibilita prevenir ou até mesmo paralisar a carie?,
sendo fundamental a supervisdo dos pais ou responsaveis.

A percepcdo dos pais acerca dos problemas bucais enfrentados pela crianca também é
essencial para que haja procura ao servico odontoldgico? e refor¢o dos cuidados domiciliares
buscando a uma melhora na qualidade de vida da crianga.

Atualmente, o espaco escolar tem sido colocado em evidéncia para o desenvolvimento
de atividades intersetoriais saide-educacdo, por meio do Programa Saude na Escola (PSE),
detalhadas no “Caderno Tematico do Programa Saude na Escola: Sadde Bucal”4 que inclui agdes
como: levantamento dos principais agravos bucais e das necessidades de tratamento, educagao
em saude, promog¢do de alimentacdo escolar saudavel, higiene bucal supervisionada e aplicagdo
topica de fluoreto.

As equipes de saude bucal, em suas respectivas dreas de abrangéncia, ficam responsaveis
pelo desenvolvimento das agdes de saude bucal, sendo essencial a participagdo direta de toda a
comunidade escolar, bem como de outros profissionais das equipes de saude atuantes no
territorio compartilhado, para o reconhecimento de necessidades e desenvolvimento de
atividades coletivas na escola*. Esta politica publica intersetorial mostra claramente a
importancia da sadde, incluindo a satide bucal, para um bom desenvolvimento e rendimento
escolar da crianca; entretanto, ndo pode deixar de ser mencionado que este bin6mio
saude/rendimento escolar somente se alcanga com a participacao dos pais neste processo.

Estudos desenvolvidos a respeito do envolvimento dos pais na vida escolar dos filhos
mostram que a participacdao da familia potencializa o rendimento escolar do filho%>¢. Quando a
familia se coloca a margem da educacao de seus filhos, ficando alheia a um posicionamento mais
adequado na formag¢do dos menores, os efeitos negativos tornam-se evidentes e facilmente
notados, tais como: o baixo rendimento, a dificuldade de aprendizagem, a falta de interesse com
relacdo as atividades propostas, mudang¢as no comportamento, como apatia e agressividade>.

No que se refere as formas de insercao na vida escolar por parte da familia, estar
presente na vida escolar deve comecar em casa, ao mostrar a importancia nos estudos, dos

aprendizados obtidos na escola, ao acompanhar as tarefas escolares, incentivando a leitura
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regular, e também no ambiente escolar, por meio da integracdo dos pais nas reunides dos pais,
em eventos artisticos, culturais e esportivos que a escola sempre oferece’. Dessa forma, o
objetivo deste estudo é avaliar a associacdo entre as condi¢des dentais e necessidade de

tratamento, e o desempenho em escolares dos anos iniciais do ensino fundamental.

METODO

Este é um estudo observacional transversal que foi desenvolvido no ano de 2024 na
cidade de Cascavel /PR, com escolares de 42 e 52 ano matriculados numa escola municipal.

Foi adotado como critério de exclusao o aluno ndo estar presente nos dias da realizacao
dos exames e/ou problemas fisicos ou psiquicos que pudessem impedir a comunicacdo e a
realizacdo dos exames e/ou fazer uso de aparelho ortodontico e/ou responsavel negar interesse
no estudo.

0 examinador, previamente treinado, realizou os exames na mesma area da escola, sob
luz natural e uso de lanterna de mdo, com auxilio de espatula de madeira e espelho plano,
ficando o examinador sentado e a crianga, a sua frente, examinada sentada. Todas as criancas
que participaram deste estudo receberam uma escova dentdria e dentifricio para que pudessem
realizar uma escovagdo supervisionada prévia com o objetivo de melhorar o diagnéstico.

Para avaliar a condi¢do dentdria, foi utilizado o indice preconizado pela Organizacao
Mundial de Saude?8, que foi adaptado para registrar a necessidade de tratamento em estudos
epidemioldgicos de base nacional do Ministério da Saude®.

Cada crianca foi examinada e realizado o preenchimento da ficha individual da condi¢ao
dental e necessidade de tratamento, em que é possivel inferir o nimero médio de dentes
permanentes Cariados, Perdidos e Obturados (CPO-D) e o nimero médio de dentes deciduos
cariados, extragdo indicada e obturados (ceo-d). Além disso, foram registradas as necessidades
de tratamento curativo (restauracao, pulpar mais restauracdo e extragdo) por elemento dental.

Apos o preenchimento de todas as fichas, para avaliar o desempenho escolar, foram
coletadas oito notas de cada crianga, referentes ao primeiro e segundo trimestres do ano letivo
de 2024, nas disciplinas de portugués, matematica, geografia e histéria. A média aritmética
simples dessas oito notas foi calculada para cada crianca. Apds os dados analisados, foram
selecionados 75 alunos, sendo eles divididos, igualmente, em trés grupos: A, B e C.

No grupo A, foram incluidos aqueles que possuiam notas mais altas a partir da média nas
disciplinas no ano de 2024. No grupo B, foram incluidos aqueles com maiores necessidades de

tratamento curativo (restauracdo, pulpar mais restauracdo e extracdo) contabilizado por
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elemento dental, e, no grupo C, foram incluidos aqueles que possuiam notas mais baixas a partir
das médias. Os grupos foram divididos com base no boletim escolar e no exame epidemiolégico.

As notas de cada disciplina foram comparadas entre os grupos pelo teste de Mann
Whitney-U, com um nivel de significancia de 0,05. Para comparar estatisticamente a quantidade
de criancas com necessidade de tratamento, entre os grupos, utilizou-se o Teste de Qui-
quadrado de Aderéncia com um nivel de significancia de 0,05.

Foram comparados os indices de CPO-D, ceo-d e o nimero de dentes com necessidades
de tratamento, entre as criangas dos grupos A, B e C, através do teste ndo paramétrico de Mann
Whitney-U, com um nivel de significancia de 0,05. Este teste foi usado devido aos dados nao
apresentarem distribuicdo normal (teste de Shapiro-Wilk).

Tais dados foram também tabulados através dos valores minimos, maximos, médios e
desvios-padrao. Por fim, foram também comparados os indices de CPO-D, ceo-d e o nimero de
dentes com necessidades de tratamento somente entre as criancas que apresentaram
necessidades de tratamento. Tal comparacao foi realizada pelo teste ndo paramétrico de Mann
Whitney-U, com um nivel de significancia de 0,05. Tal teste foi usado devido aos dados nao
apresentarem distribuicao normal (teste de Shapiro-Wilk).

0 estudo foi previamente aprovado pelo Comité de Etica e Mérito Cientifico sob o niimero

do parecer 6.930.246.

RESULTADOS

Haviam 175 matriculados, e houve a participacao de 167 escolares. A partir das notas do
primeiro e segundo trimestres, foi possivel estabelecer uma nota média de 79,8, com valor
minimo individual de 55,7 e maximo de 97,8.

Considerando as necessidades de tratamento odontolégico das criangas avaliadas, 76
(45,5%) estavam livres de caries, 17 (10,2%) apresentaram pelo menos um dente atacado pela
carie, entretanto, tiveram seus dentes tratados e o restante, 74 (44,3%), necessitavam de
tratamento odontolégico curativo. (Tabela 1).

As comparagdes entre os indices de ceo-d, CPO-D e o nimero de dentes cariados que
precisavam ser tratados nas criangas dos grupos A e B apresentaram diferencas estatisticas
significativas entre os grupos, sendo, para os trés indices analisados, superiores no grupo B. O
indice ceo-d do grupo B foi de 4,04 + 2,17 e o do grupo A foi de 1,24 + 1,90 (p<0,0001). Para
CPO-D, obteve-se 1,36 + 1,55 para o grupo B e 0,16 * 0,55 para o grupo A (p=0,00037). Para o
numero de dentes cariados com necessidade de tratamento, o valor do grupo B foi de 4,92 *

1,15 e o do grupo A de 1,28 + 2,05 (p<0,0001) (Tabela 2).
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Tabela 1. Numeros percentuais e absolutos de criancas sem e com necessidade de tratamento

odontolégico curativo para cdrie. Cascavel /PR, 2024.

Variaveis % N2
Criangas livres de cdrie (ceo-d e CPO-D = 0) sem necessidade de tratamento 45,5 76
Criangas com (ceo-d e CPO-D = 1) sem necessidade de tratamento 10,2 17
Criangas com (ceo-d e CPO-D = 1) com necessidade de tratamento 44,3 74
Total de criancas examinadas 100,0 167

Tabela 2. Valores minimos, maximos, médios e desvios-padrao (DP) dos indices ceo-d, CPO-D
e do numero de dentes com necessidade de tratamento das crian¢as dos grupos A e B.

Cascavel /PR, 2024.

Variaveis Minimo ‘ Maximo ‘ Média | DP ‘ p-valor
ceo-d | Grupo A (n = 25) 0 6 1,24 1,90

0,0001
ceo-d | Grupo B (n = 25) 0 8 4,04 2,17
CPO-D | Grupo A (n = 25) 0 2 0,16 0,55

0,00037
CPO-D | Grupo B (n = 25) 0 5 1,36 1,55
N2 dentes com necessidade tratam. |Grupo A (n = 25) 0 6 1,28 2,05 0.0001
N2 dentes com necessidade tratam. |Grupo B (n = 25) 3 8 4,92 1,15 ’

Observacgao: valores em negrito indicam significancia estatistica. P-valor: Teste de Mann Whitney-U.

As comparagdes entre os indices de ceo-d, CPO-D e o nimero de dentes cariados que
precisavam ser tratados nas crian¢as dos grupos A e C ndo apresentaram valores indicando
significancia estatistica para os trés indices analisados. O indice ceo-d do grupo C foi de 1,20 *
1,89 e o do grupo A foi de 1,24 + 1,90 (p > 0,786). Para CPO-D, obteve-se 0,44 + 0,96 para o
grupo C e 0,16 * 0,55 para o grupo A (p > 0,221). Para o numero de dentes cariados com
necessidade de tratamento, o valor do grupo C foi de 1,48 * 2,06 e 0 do grupo A de 1,28 * 2,05
(p > 0,738) (Tabela 3).

As comparagdes entre os indices de ceo-d, CPO-D e o nimero de dentes cariados
realizadas exclusivamente entre criancas que tinham necessidade de tratamento (grupo A: 9 e
grupo B: 25), apresentaram diferencas estatisticas significativas (p-valor: 0,0363) para o

numero de dentes cariados e com necessidade de tratamento (Tabela 4).

Tabela 3. Valores minimos, maximos, médios e desvios-padrdo (DP) dos indices ceo-d, CPO-D
e do numero de dentes com necessidade de tratamento das criangas dos grupos A e C.

Cascavel /PR, 2024.

Variaveis ‘Minimo ‘ Maximo | Média ‘DP ‘p-valor
ceo-d | Grupo A (n = 25) 0 6 1,24 1,90

0,786
ceo-d | Grupo C (n = 25) 0 6 1,20 1,89
CPO-D | Grupo A (n =25) 0 2 0,16 0,55 0,221
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CPO-D | Grupo C (n = 25) 0 3 0,44 0,96
N2 dentes com necessidade tratam. |Grupo A (n = 25) 0 6 1,28 2,05 0.738
N2 dentes com necessidade tratam. |Grupo C (n = 25) 0 6 1,48 2,06 '

Observagao: P-valor: Teste de Mann Whitney-U.

Tabela 4. Médias e desvios-padrao (DP) do nimero de dentes cariados que precisavam ser
tratados somente em criangas dos grupos A e B que apresentaram necessidades de tratamentos.

Cascavel /PR, 2024.

. Grupo A (n=9) Grupo B (n=25)

Indices L. L. p-valor
Média DP Média DP

N2 dentes cariados c necessidade tratam 3,55 1,87 4,92 1,15 0,0363

Observagao: valores em negrito indicam significancia estatistica. P-valor: Teste de Mann Whitney-U.

DISCUSSAO

No geral, pesquisas!®12 sobre o tema carie e desempenho escolar buscam estudar a
associacao entre a saide bucal precaria e maiores chances de baixo desempenho académico, e
tém sugerido como causas para essa associacdo o impacto que a dor dentdria tem no exercicio
das atividades escolares didrias e auséncia em sala de aula devido a visita ao dentista.

Neste estudo ndo foi constatado, entre os grupos com melhores e piores desempenhos
escolares (grupos A e C), uma diferenca estatisticamente significante nas necessidades de
tratamento odontologico, tanto do ponto de vista do nimero de criancas atingidas pela doenca
carie, como também, a média de dentes que precisavam de tratamento entre elas. Dessa forma,
o desempenho escolar entre os grupos extremos (melhores e piores) ndo se constituiu como
um indicador de risco para a presenca das lesdes de cdrie e a necessidade de tratamento
odontolégico.

Contudo, quando analisadas conjuntamente as criancas com melhores rendimentos
(grupo A) e as criangas com as maiores necessidades de tratamento odontolégico (grupo B) ha
significancia entre os grupos (p-valor 0,0001). No grupo A, a média final das notas foi de 91,6,
e a totalidade das criangas possuia 32 dentes (média de 1,2 por crianga) com necessidade de
tratamento odontologico.

J& no grupo B, foram identificados 123 dentes (média de 4,9 por crianga) com
necessidade de tratamento odontolégico, e a média final das notas nesse grupo foi de 76,0. O
desempenho escolar médio entre os estudantes analisados foi de 79,8, demonstrando que o
grupo com as piores condi¢coes de saude bucal teve um desempenho médio inferior.

A vista disso, as criancas com melhor desempenho escolar tiveram 3,8 vezes menos
dentes com necessidades de tratamento odontol6gico quando comparadas ao grupo de criangas

com os maiores nimeros de necessidades de tratamento. Mesmo quando avaliadas somente as
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criangas do grupo A, as crianc¢as possuiam em média 3,5, enquanto, no grupo B, a média foi de
4,9 por crianc¢a que necessitasse de tratamento.

Outros estudos!2-14 também mostraram que crian¢as com dentes cariados tiveram maior
probabilidade de baixo desempenho escolar, corroborando os resultados aqui encontrados. As
diferencas observadas entre os grupos A e B foram importantes para que se pudesse inferir que
a falta de suporte dos pais nas atividades escolares que ocasionaram baixo desempenho
escolar® também se estendeu ao suporte dos pais com relacdo a saide bucal de seus filhos,
ocasionando necessidades de tratamento sem resolugao.

As necessidades de tratamento odontoldgico entre as criangas examinadas estiveram
presentes em 44,3%, e quando analisada a composi¢do destes dentes deciduos e permanentes,
em cariados, perdidos e restaurados, pode-se verificar que o componente cariado, que
representa necessidade de tratamento, foi de 78,6%, e os dentes que receberam tratamento
odontolégico, restaurados e perdidos, representaram respectivamente 18,4% e 3,0%. Estes
achados mantém um perfil muito semelhante aos dados preliminares da Pesquisa Nacional de
Saude Bucal SB Brasil 202015, bem como de pesquisa nacional anterior!6, em que o componente
cariado dos indices ceo-d e CPO-D foi o mais prevalente.

Essa situacdo epidemioldgica necessita de um modelo de atengdo proativo, que organize
sua demanda a partir de espacgos sociais, como as escolas e domicilios, oferecendo cuidados
continuos, monitoramento e estimulo a capacidade de autocuidado no binémio pais/filhos
exigido pelas condig¢des cronicas, a exemplo da doencga carie. Tal modelo, contudo, ainda é
incipiente devido a incompreensao de profissionais e usuarios?’.

No tocante aos usudrios, estudos!8-20 tem demonstrado que muitos pais ndo possuem
um nivel de conhecimento adequado em relagdo ao momento ideal para realizar consultas
odontolégicas de seus filhos e que o autocuidado dos pais com a sadde bucal tem grande
influéncia sobre os membros da familia, isto é, pais que ndo se importam com a prépria saude
bucal ndo tém habito de visitas regulares ao consultério odontoldgico, e frequentemente tem a
mesma atitude em relagdo a seus filhos?21.

Este contexto é potencializado por barreiras culturais e de acesso/acessibilidade, que
influenciam na busca por tratamento odontoldgico, tais como o desconhecimento da
necessidade de tratamento dos dentes deciduos cariados, pelos pais?2, a disponibilidade do
servico23 e o tempo necessario para chegar a um centro de saude proximo?24.

A forma como se configura o modelo de atencao odontolégica, muitas vezes organizando
a prestacdo dos servicos de forma reativa aos problemas/urgéncias que surgem na atenc¢ao

primdria, somada ao desconhecimento dos pais sobre a necessidade imperiosa de uma atencao
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continua nos momentos silenciosos da doenga cdrie, tém gerado essa divida assistencial, em
que o componente cariado, dos indices ceo/CPO-D, torna-se o mais prevalente entre as criangas.

Desse modo, perpetua-se o atendimento para solucionar os momentos de agudiza¢do da
doenca carie, normalmente autopercebidos pelas pessoas, tornando-se um dos principais
motivos para a procura dos servicos de satde bucal, tanto para adultos?2>, adolescentes2¢, como
também para as criancas?’. Pode se esperar que, nesta situacdo, grande parte destes pacientes
abandone o tratamento, ap6s a resolugdo do problema que o levou ao servi¢co de urgéncia.

As criancas e adolescentes que buscam os servicos de saide motivados por dor de dente
e que apresentam descontinuidade estdo sujeitos a novos episddios de dor e sofrimento,
inclusive com impactos em suas atividades cotidianas, como ir para a escola. A consequéncia da
procura pelos servicos de sadde ocasionada pela dor leva a crianga a ter mais medo do
tratamento dentdrio em relacdo as que visitam regularmente o dentista, dificultando mais o
trabalho no controle da dor e da ansiedade da crianga?8,

A grande demanda por servicos odontolégicos curativos, devido a falta de supervisao
dos pais, somada a negligéncia dos check-ups odontolégicos regulares, enfatiza a necessidade
de vigilancia a sadde bucal das criangas, com destaque para as microdreas de risco e escolas,
como uma pratica continua pela equipe de saude bucal na drea de abrangéncia da Unidade de
Saude da Familia.

Acoes de vigilancia, com vistas a detectar as necessidades de tratamento e identificar
fatores de risco (falta de escova, dentifricio e supervisdo na escovagdo), articuladas a um
esquema de encaminhamentos para solucionar as necessidades de tratamento, sdo

determinantes para melhorar a situagdo encontrada neste estudo.

CONCLUSAO

As criangcas com condi¢des bucais insatisfatérias ndo apresentaram um bom
desempenho escolar, sugerindo que, além da falta de monitoramento em sua saude bucal, elas
ndo recebem uma supervisdo adequada em outras dreas de suas vidas, como na educacdo
formal.

Ha necessidade de a¢des de saude bucal no ambito escolar direcionados a identificar as
criangas com necessidades de tratamento odontolégico de forma a comunicar os pais acerca
dos problemas bucais enfrentados pela crianga, simultaneamente a um processo de
acessibilidade ao tratamento odontoldgico na unidade de saide da atencdo primaria.

0 presente estudo apresenta limitacdes inerentes ao momento da coleta dos dados, aos

quais nao foram acrescentados componentes ambientais, com destaque para o grau de
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instrucdo dos cuidadores, a renda familiar mensal e o acesso a servigos de sadde bucal. Outras
informagdes provenientes dos professores das criancas sobre o interesse dos pais em melhorar
o rendimento dos filhos por meio da supervisao das tarefas, frequéncia e interesse nas reunioes
escolares enriqueceriam a correlagdo do estudo.

Apesar disto, o estudo pode refletir realidades na satude escolar sobretudo na satude
bucal, com vistas a oferecer aten¢do na area, bem como a facilitar a que este fator ndo seja um

dificultador da aprendizagem.
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