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RESUMO

Objetivo: Avaliar o conhecimento e a prética de professores sobre o ensino da tematica Saude
Bucal. Métodos: Estudo descritivo transversal. A populagdo-alvo foi constituida por 56 professores
do ensino fundamental (1° ao 5° ano), de escolas publicas e particulares de um municipio de Santa
Catarina. O instrumento para coleta de dados foi um questionario autoaplicavel. Para a determinagao
do conhecimento da amostra, foram definidos quatro niveis. Resultados: Participaram da pesquisa
48 professores, sendo 85,71% do sexo feminino, com idade média de 30,02 anos. O tempo médio de
atuacdo no magistério foi de 10,41anos. Todos participam rotineiramente de cursos de atualizacao
profissional, mas apenas 27% afirmaram que, nestes cursos, sdo enfocados temas relativos a satide bucal.
Dentre os que afirmaram desenvolver atividades de educagdo em saude (91,66%), todos apontaram
que os assuntos mais enfocados sdo: alimentacao, higiene, vacinas e meio ambiente. Os recursos mais
utilizados para organizagdo das aulas sobre satde sé&o livros, revistas e folhetos informativos. Topicos
sobre transmissibilidade da carie, eroséo dental, avulséo dentéria e formagao dos dentes foram os que
obtiveram piores escores. Conclusao: H4 um padrao semelhante de incompleto conhecimento sobre
saude bucal, entre os dois grupos de professores estudados.
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ABSTRACT

Objective: To evaluate the knowledge and practice of teaching in oral health. This is a descriptive cross-sec-
tional study. The target population consisted of 56 teachers of elementary education (1st to 5th grades) of
public and private schools in a municipality in the state of Santa Catarina. The data collection tool was a self-
administered questionnaire. To determine the subjects’ knowledge, four levels were defined. Results: Forty-
eight teachers took part in the study, of which 85.71% were female, with average age of 30.02 years. The
average time in the profession was of 0.41 years. All of them had participated in professional development
courses, but only 27% stated that these courses had focused on oral health. Among those who stated that
they had carried out activities in health education (91.66%), all mentioned that the most common themes
were: eating habits, hygiene, vaccines and the environment. The resources most used to organize the classes
on health were books, magazines and informative leaflets. Topics on transmissibility of dental caries, tooth
erosion, tooth avulsion, and tooth formation obtained lower scores. Conclusion: There is a similar pattern of
incomplete knowledge on oral health among the groups of teachers studied.
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INTRODUCAO

As doencas bucais restringem as atividades das pessoas,
causando impactos financeiros e psicossociais e afetando, de
modo significativo, a qualidade de vida'. Portanto, atuar no

da Saude e o Ministério da Educacdo. Este programa objetiva
ampliar a oferta de acdes de salde na rede publica de ensino,
auxiliando os sujeitos no enfrentamento das vulnerabilidades
que comprometem o seu pleno desenvolvimento?.

O setor educacional, devido a sua capacidade e abran-
géncia, é um aliado importante para a concretizacdo de acdes
de promocgéo da satide. Portanto, é necessério que sejam ado-

sentido de se promover saude é fundamental. Dentre as inu-
meras estratégias que concorrem para com a promogao da
saude, a educa¢do em saude numa visdo ampliada, abrangen-

T o B . tadas estratégias de aproximagéo entre os sistemas de salde
do agoes intersetoriais, vem recebendo atencéao especial'3.

e de educacao. Programas de educacdo em saude, nas escolas,

A literatura é consistente quanto ao fato de que o repas-
se de corretas informacdes sobre salde, por si s6, nao conduz
necessariamente a comportamentos de satide desejaveis. No
entanto, o conhecimento adquirido serve como uma ferra-
menta para capacitar grupos populacionais com informacoes
precisas sobre cuidados de saude, capacitando-os a tomar me-
didas para protegerem a sua saude’?®.

Nesta linha de pensamento, destaca-se o Programa Saude
na Escola (PSE), instituido em 2007, envolvendo o Ministério

devem ser fomentados, envolvendo professores, agentes de
saude, pais, cirurgides-dentistas e demais profissionais da area
da saude. Deste modo, a qualificacdo de docentes do ensino
fundamental é inquestionavel e, neste processo, os cirurgides-
-dentistas devem participar, de forma ativa e continua''°.

Os profissionais da area odontolégica, nos ultimos anos,
tém sido constantemente desafiados a atuarem na dimensao
da promocao da satide. Neste contexto, as acdes de educacdo
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Conhecimento dos professore sobre satde bucal

Bottan ER, et al.

em saude, em especial aquelas dirigidas a populagao infantil,
tém um impacto positivo no sentido de corroborar para que as
pessoas desenvolvam o autocuidado de sua saude. Para tanto,
é necessaria uma atuacao conjunta de professores do ensino
fundamental e cirurgides-dentistas numa dimensao dial6gi-
ca, de troca de saberes e fazeres*3>%112 Qs profissionais que
integram a Equipe de Saude Bucal (ESB), dentre suas atribui-
cOes, devem realizar agdes de promogao da saude, atividades
educativas e preventivas em saude bucal e acoes intersetoriais
para a promocao da saude bucal®.

Tendo em vista a possibilidade de se desenvolver ativida-
des de educagao em saude, integrando professores do ensino
fundamental, cirurgides-dentistas da Estratégia de Saude da
Familia e académicos do curso de Odontologia, foi conduzido
este estudo com o objetivo de avaliar o conhecimento e a pra-
tica de professores do ensino fundamental da rede publica e
privada sobre o ensino da tematica Saude Bucal.

METODOLOGIA

Esta investigacdo se caracteriza como um estudo descri-
tivo, do tipo transversal, através de levantamento de dados
primdrios.

A populagao-alvo foi constituida por 56 professores do 1°
ao 5° ano do ensino fundamental, sendo 32 de escolas publicas
e 24 de escolas privadas, de um municipio de Santa Catarina.

A amostra do tipo nao probabilistico foi obtida por conve-
niéncia, dentre aqueles professores que se prontificaram, por
livre e espontanea vontade, a participar da pesquisa, assinan-
do o Termo e Consentimento Livre e Esclarecido.

De acordo com informagdes contidas no site oficial da pre-
feitura, o municipio pertence a regido da Grande Florianopolis
- Santa Catarina. Com uma populacédo de 8.012 habitantes tem
sua economia suportada na agricultura familiar. O IDH do mu-
nicipio é de 0,749, considerado como alto.

Esta pesquisa esta ao abrigo de um amplo projeto de in-
vestigacdo sobre o conhecimento de professores do ensino
fundamental de diferentes municipios de Santa Catarina que
foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da UNIVALI (Parecer 191/08 - Folha de Rosto 18904), que foi re-
validado em dezembro de 2014 pelo parecer Parecer 909.014.

O instrumento para obtencdo dos dados foi um questio-
nario anénimo e autoaplicavel. Para a coleta de dados, uma
pesquisadora efetuou a exposicdo dos objetivos e procedi-
mentos da pesquisa a direcdo de cada unidade escolar. Os
diretores informaram os professores sobre a pesquisa e efetu-
aram a entrega do questionario e do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido a cada professor. Foi estipulado um prazo
de até sete dias para a devolu¢édo dos instrumentos preenchi-
dos. A coleta de dados ocorreu no segundo semestre de 2014.

O questionario foi estruturado com perguntas abertas e
fechadas, distribuidas em quatro campos. O primeiro campo,
com quatro questbes fechadas, referia-se a caracterizacdo
profissional do pesquisado. No segundo campo, as duas ques-
tées fechadas, do tipo dicotémico, objetivavam caracterizar as
atitudes do professor quanto a um projeto de educacdo para
a saude bucal. O terceiro campo com duas perguntas, sendo
uma aberta e outra fechada, abordava aspectos referentes ao

dominio procedimental utilizado pelo professor para o desen-
volvimento dos conteudos de satide. O quarto campo enfoca-
va o dominio cognitivo sobre saude e higiene bucal, através de
dez questdes do tipo fechado.

As questdes referentes ao dominio cognitivo foram esta-
belecidas com base nos Parametros Curriculares'' donde se
depreende que todo o programa bésico de educagao em sau-
de bucal deve conter e ensinar hdbitos alimentares, higiene
bucal, informacées sobre placa bacteriana, evolucdo da cérie e
da doenca periodontal, bem como informagées sobre utiliza-
¢ao do fluor. Além destes topicos foram incluidos outros temas
relacionados a satde bucal.

Para as questoes do dominio cognitivo, foram elaboradas
alternativas de respostas que seguem um padrdo de comple-
xidade do nivel de informacéo, que varia de um total desconhe-
cimento a um bom conhecimento. Deste modo, excetuando-se
a alternativa ndo sei (total desconhecimento), as demais alter-
nativas de resposta continham informacgoes corretas, porém,
evidenciando diferentes niveis de complexidade.

Todas as questdes do instrumento apresentavam quatro
alternativas, assim distribuidas: Nao sei - auséncia de conheci-
mento, atribuindo-se zero (0) ponto; Alternativa 1 - minimo de
conhecimento, sendo-lhe atribuido um (1) ponto; Alternativa 2
- razoavel conhecimento, porém nao completo, com valor de dois
(2) pontos; Alternativa 3 - bom conhecimento, valendo trés (3)
pontos. Assim, a escala de valoragao oscilou entre 0 e 3 pontos.

A opcao por este sistema de avaliacdo justifica-se pelo
entendimento de que as pessoas, geralmente, tém algum co-
nhecimento sobre um determinado assunto. No entanto, este
conhecimento pode estar mais préximo, ou nao, do chamado
conhecimento cientifico. Deste modo, o sistema de respostas
com alternativas que seguem um padrdo de complexidade do
nivel de informacao, nos permite identificar, de modo mais con-
sistente, o nivel de conhecimento dos sujeitos pesquisados.

Os dados foram tabulados e organizados com auxilio do
programa Microsoft Excel 2010, a fim de se obter as frequén-
cias absolutas e relativas das respostas emitidas em cada ques-
tao, segundo a rede de ensino (publico e privado).

Para a identificacdo de associacdo entre o nivel de infor-
macdo dos pesquisados e o tipo de rede de ensino (publico
ou privado) foi aplicado o teste ndo paramétrico do qui-qua-
drado, tendo sido consideradas como diferencas significativas
aquelas definidas por um “p” critico igual ou menor que 0,05.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 48 professores, ou seja, 85,71%
da populagao-alvo, sendo 19 da rede de ensino privado e 29
da rede de ensino publico. A maioria (91,66%) pertencia ao
género feminino. A idade média do grupo era 30,02 anos. O
tempo médio de atuagdo no magistério foi de 10,41 anos e
52% tinham pos-graduacdo na area do ensino.

Todos os professores pesquisados afirmaram participar,
periodicamente, de cursos de formacéo continuada. No entan-
to, somente 27% disseram que, nestes cursos, eram enfocados
temas relativos a saude bucal.

Quando questionados se, em suas aulas, desenvolviam
a temdtica saude, 91,66% responderam positivamente. Estes
professores informaram que, nestas atividades, abordam tépi-
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cos sobre alimentacao, higiene, vacinas e meio ambiente.

Os recursos mais utilizados por estes sujeitos para organi-
zar as aulas sobre o tema saude sao: livros, revistas e folhetos
informativos (41,02%); televisao e internet (30,76%); conversa
com profissionais da area da saude (17,94%); cursos de atuali-
zagao (2,56 %); e outros recursos (7,69%).

A pergunta sobre o interesse em participar de oficinas
sobre a tematica de saude bucal, 100% responderam afirma-
tivamente que gostariam de ser incluidos em atividades que
Ihes permitissem aumentar o conhecimento relacionado aos
topicos de saude bucal.

Quanto a avaliacdo do conhecimento sobre a tematica
saude e higiene bucal, a frequéncia média de escores 2 e 3,
para o grupo de professores de escolas privadas foi de 68,95%
e das escolas publicas foi 71,15%. Ja a frequéncia média de
escores 0 e 1, para o grupo de professores de escolas privadas
foi de 31,05% e das escolas publicas foi 28,85%.

Destaca-se que, em ambos os grupos, para os niveis 2 e 3,
se encontrou uma frequéncia inferior a 70% em quatro ques-
toes. Destas questoes, trés foram similares entre os grupos, sao
elas: transmissibilidade da céarie dentéria; processo de forma-
¢ao dos dentes; e erosao dental (Tabela 1).

Conhecimento dos professore sobre saude bucal
Bottan ER, et al.

Pelo teste nao paramétrico do qui-quadrado, nao se iden-
tificou associacao entre o nivel de informacdo dos pesquisa-
dos e o tipo de rede de ensino (publico ou privado) em que
o profissional atua, em nenhuma das questdées do dominio
cognitivo. Como nao se identificou diferenca estatisticamente
significativa, para a relacéo entre nivel de conhecimento e pro-
cedéncia da rede de ensino (publica ou particular), a anélise
foi efetivada sem levar em consideracdo o tipo de escola em
que o docente atuava, avaliando-se o desempenho do grupo,
como um todo, em cada questao do dominio cognitivo.

Para a pontuacdo maxima, que conforme critérios esti-
pulados para este estudo, é de 3 pontos, correspondendo a
um bom nivel de conhecimento, a frequéncia de ocorréncia
oscilou entre 0% e 63%. Para a pontuagao que corresponde a
um razoavel conhecimento, porém ndo completo (2 pontos), a
frequéncia de ocorréncia variou de 15% a 68%. E para o nivel
de conhecimento insatisfatorio (0 a 1 ponto) a frequéncia foi
de 2% a 77% (Tabela 2).

Tabela 1: Frequéncia (%) dos niveis de conhecimento dos integrantes da amostra em cada questao do dominio cognitivo.

0a 1 ponto 2 a 3 pontos Valor
Questdes o
Particular Publica Particular Publica p
Q1 — Transmissibilidade da carie dentaria. 37,5 46 62,5 54 0,558
Q2 — Quantidade ideal do dentifricio p/ criangas de 6 anos. 21 8 79 92 0,219
Q3 — Fungéo e fontes de fluor. 25 33 75 67 0,525
Q4 — Conceito e caracteristicas da gengivite. 8 12,5 92 87,5 0,636
QS5 — Caracteristicas e fungdes dos dentes de leite. 21 14 79 86 0,520
Q6 — Processo de formagao dos dentes. 83 7 17 29 0.302
Q7 — Procedimentos basicos em casos de avulsao dente 54 29 6 7 0.104
permanente.
Q8 — Conceito e causas da erosao dental. 46 42 54 58 0,771
Q9 — Conceito e causas da doenga periodontal. 0 4 100 96 0,301
Q10 — Conceito maloclusao. 17 29 83 71 0,302
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Tabela 2: Frequéncia (%) de cada categoria de pontuacao que identifica o nivel deconhecimento dos pesquisados em cada

questao
QUESTOES Oal 2 pontos | 3 pontos
ponto
QI. Transmissibilidade da carie dentaria. 42 58 0
Q2. Quantidade ideal dentifricio p/ criangas de 6 anos. 14,5 45,5 40
Q3. Fungéo e fontes de fltior. 29 58,5 12,5
Q4. Conceito e caracteristicas da gengivite. 10 59 31
Q5. Caracteristicas e fungdes dos dentes de leite. 17,5 19,6 63
Q6. Processo de formagao dos dentes. 77 15 8
Q7. Procedimentos basicos em casos avulsao dente permanente. 41 37 22
Q8. Conceito ¢ causas da erosao dental. 44 18 38
Q9. Conceito e causas da doenca periodontal. 2 68 30
Q10. Conceito maloclusdo. 23 23 54

DISCUSSAO

O processo de educacdo em saude nao é exclusividade
da escola, no entanto, esta instituicdo pode ser o ponto de
partida para mudancas profundas, pois, ela atinge individuos
de diferentes idades, etnias e classes sociais. A comunidade
escolar deve ser motivada a refletir sobre o significado de
saude e qualidade de vida. E, quando a escola se transforma
em um espaco de producao de saude, inimeras e diversas
atividades podem ser desencadeadas pela comunidade
escolar, envolvendo, inclusive, os conselhos de saude.
As préticas educativas em saude devem integrar o fazer
pedagdgico das escolas. Assim, o professor é essencial para o
sucesso de um programa de educacao em sauide>#612 1418,

Para que os professores do ensino fundamental possam
efetivamente desenvolver o papel de educadores em saude
necessitam de conteudos referentes a temética da saude bucal.
No entanto, diferentes estudos tém revelado que a maioria dos
educadores do ensino fundamental tem limitagées quanto a
estes contetidos especificos' 7811121418,

Um dos fatores que deve estar contribuindo para esta
limitacdo pode ser atribuido a condicdo de que a maioria
dos professores, assim como os participantes dessa pesquisa,
nao recebe informacdes especificas e adequadas durante
sua formacdo académica e, posteriormente, quando da
participacdo em cursos de formacdo continuada, também,
estes temas ndo sdao enfocados. No entanto, a literatura
é consistente ao evidenciar que o professor de escola
fundamental, quando devidamente preparado, torna-se um
importante veiculo de disseminacdo de conhecimentos,
valores e atitudes positivas em relacdo a promocéo de saude

buca|1,2,7,9,11,12,18—23

A realidade dos professores que integraram a pesquisa

é de que a frequéncia da pontuacdo de 2 a 3 pontos, que
caracteriza um nivel de conhecimento satisfatério, para o
grupo das escolas privadas foi de 68,95% e das escolas publicas
foi 71,15%, evidenciando uma pequena diferenca percentual
entre os dois grupos, que, no entanto, estatisticamente nao se
mostrou significativa. Portanto, no que se refere ao dominio
do conhecimento sobre questdes relativas a saude bucal, os
grupos revelam comportamentos similares. Este resultado
demonstra a existéncia de lacunas no conhecimento destes
profissionais no que se refere aos temas de saude bucal
e ratifica os achados indicados em diversas investigacdes
efetivadas em diferentes contextos'#7811-121418,

Ao se proceder a analise de cada questdo, identificou-se
que o pior desempenho (0 a 1 ponto) foi para as questdes que
abordavam os seguintes conteudos: processo de formacao dos
dentes, erosao dental, avulsdo dentaria e transmissibilidade
da cérie. Destas quatro questdes, trés (erosdo dental, avulséo
dentaria e transmissibilidade da carie) estao diretamente
relacionadas a comportamentos e habitos que podem ser
modificados mediante orienta¢des desde a infancia. Logo, em
especial sobre estes tépicos, destaca-se que os professores do
ensino fundamental, que atuam diretamente com criancas,
deveriam receber informagdes adequadas para que possam
atuar como disseminadores de conhecimento aos seus alunos,
corroborando para com a adocgao de hébitos saudaveis.

No tocante a transmissibilidade da carie, também outras
pesquisas*? identificaram o fato de que os professores
desconhecem que a cérie seja uma doenca transmissivel. A
identificacdo da transmissibilidade da cérie foi determinada,
pela primeira vez, por Keyes, em 1960, em um estudo
experimental com roedores. Desde entdo, varios estudos
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tém comprovado que esta transmissibilidade ocorre em
humanos?*#, Compreender que a carie é uma doenca
transmissivel é de extrema importancia, pois, por meio de
orientacées adequadas a crianca e seu nucleo familiar o
professor podera contribuir para com a reducédo do impacto
dessa doenca.

O outro tépico em que os professores pesquisados deno-
taram um conhecimento deficiente refere-se as condutas a
serem adotadas logo apds a ocorréncia de caso de avulséo de
dente permanente. Granville-Garcia et al.?*® reportaram que a
escola é o local onde se identifica uma alta frequéncia de trau-
matismos dentdrios e, portanto, o professor pode ser conside-
rado como o responsavel pelo primeiro atendimento a crianca.
Indiscutivelmente, os primeiros socorros prestados a crianca
em situacdo de avulsdo dentdria sdo determinantes para um
bom prognéstico do tratamento clinico®®?. Neste sentido, o
conhecimento dos professores sobre como proceder nessas
situagdes torna-se de vital importancia.

Referente ao tema erosdo dental, estudos epidemioldgi-
cos envolvendo criangas e adolescentes demonstram que vem
ocorrendo um aumento da sua prevaléncia em diversos pai-
ses?, No entanto, o desgaste erosivo pode ser modificado por
fatores comportamentais, tais como habitos de higiene, habi-
tos de ingestdo de alimentos e bebidas, pratica de esportes. E,
neste sentido, o esclarecimento sobre as causas e consequén-
cias da erosao dental, favorecera na redugdo dos impactos de-
correntes da erosao, em especial quando sua origem estiver
relacionada aos fatores comportamentais®.

Os profissionais da drea da odontologia tém importante
fungao no processo de capacitacdo dos professores do ensino
fundamental para que eles possam desenvolver um adequado
processo de educacdo em saude®*'2'6, As acdes intersetoriais
sdo uma das alternativas para se promover saude e, no que
tange a aproximacao escola e profissionais da area da saude,
elas encontram respaldo no Programa Saude na Escola (PSE),
instituido pelo Ministério da Saude e Ministério da Educacdo®

O PSE foi instituido para atuar na perspectiva da atencao
integral (prevencdo, promocdo e atencao) a saude de criancas,
adolescentes e jovens do ensino publico bésico, no ambito das
escolas e unidades basicas de salde, realizadas pelas equipes
de saude e educadores de forma integradaZ E o envolvimento
do cirurgido-dentista neste processo é uma postura bem acei-
ta entre os professores do ensino fundamental, os quais, em
geral, mostram-se interessados em participar de programas de
capacitacdo sobre a tematica de saude bucal*'*®,

Dentre os sujeitos desta pesquisa, identificou-se que al-
guns ja mantém conversas com o cirurgido-dentista a fim de
obter informagoes basicas para a organizagdo de suas aulas so-
bre satide bucal e a maioria tem interesse em melhor qualificar
seus conhecimentos, corroborando com os resultados de estu-
dos efetuados em diferentes regides®'>'%1617.2°_Fica, portanto,
o desafio para a construgao de uma pratica multiprofissional
para que se possa desenvolver um auténtico processo de edu-
cacao em saude. Para tanto, é necessario que se criem espacos
para se refletir sobre esta possibilidade.

Conhecimento dos professore sobre satide bucal
Bottan ER, et al.

Muito embora este estudo apresente limitagdes decorren-
tes de uma populacao-alvo especifica, que ndo nos permite
extrapolar seus resultados a outros grupos, pode-se inferir,
com base na literatura, que a realidade desvelada nao se res-
tringe a esta populagao, mas, de modo geral, ha uma falta de
conhecimentos sobre saude bucal, por parte dos professores
do ensino fundamental. E esta condicdo decorre, na maioria
das vezes, da inexisténcia de praticas multiprofissionais envol-
vendo o cirurgido-dentista e os professores.

Nao obstante tais consideracoes, é necessario destacar
que os resultados desta pesquisa, por serem confiaveis, em
decorrénciadorigor cientificoadotado por seus pesquisadores,
oferecem indicadores que podem servir de subsidios a estudos
em outros contextos. Em especial, evidencia-se a proposta
adotada para a determinacdo do nivel de conhecimento
que se diferencia das inuUmeras investigacoes relatadas pela
literatura, tendo como principal aspecto positivo o fato
de que foi possivel identificar, especificamente, quanto o
conhecimento dessa populagdo se aproxima ou se afasta do
conhecimento cientifico.

CONCLUSAO

Com base nos dados analisados e tendo em vista o obje-
tivo proposto para este estudo, pode-se concluir que ha um
padrao semelhante de incompleto conhecimento sobre saude
bucal, entre os dois grupos de professores estudados.
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