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Resumo

O objetivo do trabalho foi identificar estratégias para a prevencdo da cérie dentéria nas equipes de satde bucal. Foi
realizado um grupo focal com Técnicos em Saude Bucal atuantes nas Unidades Basicas de Saude dos municipios da
152 Regional de Salide da Secretaria de Estado da Salide do Parand, conduzido a partir de um roteiro semiestruturado,
um moderador e um anotador, sendo a reunido gravada e filmada. A transcricdo da gravacgdo foi realizada de forma
manual e as falas foram analisadas segundo o método da analise de conteldo proposto por Bardin, utilizando o
software Atlas ti 8.0. Foram apontadas trés estratégias facilitadoras a préatica da prevengdo contra a cérie dentaria:
“Implementacdo de Procedimentos Preventivos”, “Educa¢do Permanente em Saude” € “Empatia e Motivag¢do do
Paciente”. Os Técnicos em Salde Bucal apontaram estratégias vidveis para a pratica da prevencdo da cérie dentéria,
que podem contribuir para a melhoria da atencéo a salde bucal da populagéo.

Palavras-chave: Odontologia preventiva; Carie dentéria; Promo¢do da salde; Prevencdo primaria; Pesquisa
qualitativa; Ensino em sadde.

Abstract

The objective of this study was to identify strategies for the prevention of dental caries in oral health teams. A focus
group was carried out with Oral Health Technicians working in the Basic Health Units of the municipalities of the 151
Regional Health Department of the Parana State Health Department, based on a semi-structured script, a moderator
and an annotator, with the meeting being recorded and filmed. The transcription of the recording was performed
manually and the speeches were analyzed according to the content analysis method proposed by Bardin, using the
Atlas ti 8.0 software. Three facilitating strategies for the prevention of dental caries were identified: “Implementation
of Preventive Procedures”, “Permanent Health Education” and “Empathy and Patient Motivation”. The Oral Health
Technicians pointed out viable strategies for the practice of dental caries prevention, which can contribute to the
improvement of the population's health care.

Keywords: Preventive dentistry; Dental caries; Health promotion; Primary prevention; Qualitative research; Health
teaching.

Resumen

El objetivo de este estudio fue identificar estrategias para la prevencion de la caries dental en equipos de salud bucal.
Se realiz6 un grupo focal con Técnicos en Salud Bucal que actdan en las Unidades Basicas de Salud de los municipios
de la 15* Secretaria Regional de Salud de la Secretaria de Salud del Estado de Parana, a partir de un guion
semiestructurado, un moderador y un comentarista, siendo la reunién grabado y filmado. La transcripcion de la
grabacion se realiz6 de forma manual y los discursos se analizaron segun el método de analisis de contenido
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propuesto por Bardin, utilizando el software Atlas ti 8.0. Se identificaron tres estrategias facilitadoras para la
prevencion de la caries dental: “Implementacion de Procedimientos Preventivos”, “Educacion Permanente en Salud”
y “Empatia y Motivacion del Paciente”. Los Técnicos en Salud Bucal sefialaron estrategias viables para la practica de
la prevencién de la caries dental, que pueden contribuir a la mejora de la atencién a la salud de la poblacion.

Palabras clave: Odontologia preventiva; Caries dental; Promocion de la salud; Prevencion primaria; Investigacion
cualitativa; Ensefianza en salud.

1. Introducéo

Em todo mundo, a cérie dentaria é um grave problema de saide. Em um estudo sobre Carga Global de Doengas foi
observado que as condic¢des bucais afetaram cerca de 3,9 bilhdes de pessoas e as caries ndo tratadas em dentes permanentes foi
a condicdo mais prevalente (Kassebaum, et al., 2017). Segundo a Organizacdo Pan Americana de Salde, a carie é a doenca
mais comum em criancas da regido das Ameéricas, sendo responsavel por comprometer as condi¢Ges gerais de salde e provocar
impacto na qualidade de vida, acarretando dor e sofrimento no individuo (PAHO, 1997). No Brasil, a carie dentaria representa
um problema de salde publica, sendo a doenga bucal mais importante e prevalente (Freire, 2013). De acordo com o ultimo
levantamento epidemiolégico em saude bucal, SB Brasil 2010, evidenciou que a populagdo brasileira vem perdendo seus
dentes ao longo da vida, chegando a terceira idade com indice de dentes cariados, perdidos e obturados (CPO-D) de 27,53
(Brasil, 2011).

Mesmo que outras doencgas, como doenca periodontal e cancer de boca, tenham relevancia na populagdo brasileira, 0s
programas preventivos e a educagdo em salde bucal mantém grande foco na prevencéo da cérie dentaria devido aos indices de
severidade, prevaléncia dos problemas e custo elevado do seu tratamento. A carie dentéria é uma doenca passivel a utilizagdo
de medidas preventivas efetivas para evitar a instalagdo da doenga, tanto em nivel individual quanto coletivo, como também de
implementacdo de politicas publicas para a melhoria da saide bucal da populacdo (Gongalves; Oliveira; Lourenco, 2013;
Uchida, et al., 2016). As acBes de promocdo e prevencdo sdo necessarias para o enfrentamento desse problema de saude, que
envolve a articulagdo de saberes, servicos e recursos institucionais e populares, e participagdo dos profissionais da salde nas
acOes educativas (Buss, 2000).

Na area da Odontologia destacam-se os Técnicos de Salide Bucal (TSB) que exercem um papel importante no cuidado
a salde. Os TSB juntamente com o cirurgido-dentista (CD) e auxiliar em satide bucal (ASB) comp8em a equipe de salde
bucal e devem realizar atividades essenciais de prestagdo de cuidados no &mbito da promocéo, prevencdo e recuperacdo da
salide bucal por meio de a¢des educativas (Brasil, 2020). O exercicio da profissdo de TSB deve ocorrer sob supervisdo do CD e
esta regulamentada nacionalmente e sustenta-se no Cadigo de Etica Odontoldgica e na Resolugdo do CFO n° 118/2012. As
atribuicBes dos Técnicos e Auxiliares em Saude Bucal no Brasil eram determinadas apenas por resolucdes do Conselho Federal
de Odontologia até 2008. Com a promulgac¢do da Lei Federal no. 11889, de 24 de dezembro de 2008, houve a regulamentacéo
do exercicio, descrevendo as atribuicdes e restricdes da profissdo de TSB (Brasil, 2008).

A equipe auxiliar de saide bucal consegue cumprir adequadamente a sua funcdo a partir do momento que ela
compreende seu papel e sua responsabilidade no cuidado, na prevencdo das doengas e nas acdes de promogdo da salde
(Uchida et al., 2016). Poucos relatos existem na literatura sobre estudos qualitativos que investigam estratégias adotadas pelos
TSB do sistema publico de salide na pratica de a¢cdes voltadas a prevencdo da cérie dentaria. Assim, o objetivo do trabalho foi

identificar estratégias para a prevencao da carie dentéria nas equipes de satde bucal.

2. Metodologia
2.1 Delineamento da Pesquisa
Trata-se de um estudo qualitativo, utilizando a técnica de grupo focal realizado com TSB atuantes nas Unidades

Bésicas de Satde (UBS) dos municipios da 152 Regional de Salde da Secretaria de Estado da Saude do Parana. Esta técnica
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procura valorizar a interagdo e estimular a conversa, aprofundando as informagGes, além de buscar compreender
comportamentos em um determinado contexto cultural (Flick, 2009). Para o desenvolvimento do grupo focal foi realizada uma
reunido seguindo um roteiro de perguntas semiestruturadas. Para a realizacdo da pesquisa foram seguidas as diretrizes dos

critérios consolidados para relatos de pesquisa qualitativa (COREQ) (Tong et al., 2007).

2.2 Participantes da Pesquisa

O critério de amostragem foi por conveniéncia e foram incluidos na amostra participantes independente do sexo ou
idade, que aceitaram participar do estudo. A amostra foi constituida por 14 TSB que foram indicados pelos coordenadores de
salde bucal pertencentes a 152 Regional de Salde da Secretaria de Estado da Salude do Parana. Todos foram contatados
inicialmente por telefone ou e-mail e depois pessoalmente.

As reunifes foram realizadas mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e de forma
presencial. A participagdo foi voluntaria e os participantes poderiam retirar a sua autorizagdo em qualquer momento da
pesquisa. O estudo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de
Maringé, seguindo as diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos (resolucéo n° 466/2012 do
Conselho Nacional de Salde), sob o CAAE n° 23100213.3.0000.0104.

2.3 Grupo Focal

Para o desenvolvimento do trabalho, houve apenas um moderador responsavel. Esta era uma professora doutora e
pesquisadora, com experiéncia em pesquisa qualitativa, da Universidade Estadual de Maringd, que por sua vez recebeu
treinamento prévio sobre as temdticas da pesquisa qualitativa e semiotica da comunicacdo, desta forma esteve familiarizado
com os termos utilizados pelos participantes do grupo e com a suas rotinas de trabalho. Nao houve nenhum vinculo de
interesse ou de trabalho entre ambas as partes com o0 objetivo de manter a imparcialidade durante as discussdes e analise dos
dados.

A reunido teve duracdo de 136 minutos e foi realizada em um ambiente agradavel, tranqiilo, sem quaisquer objetos
que pudessem desviar a atencdo do grupo ou interromper a discussdo. A localizacdo das pessoas na sala facilitou o contato
visual entre todos, para isso, a disposi¢do das cadeiras foi em circulo. Vale ressaltar que a discussdo do grupo focal ocorreu
numa atmosfera informal, capaz de colocar seus participantes & vontade para expor ideias, sentimentos, necessidades e
opinides.

Mediante & quantidade de informagdes trocadas nesse tipo de reunido, 0 moderador foi auxiliado por um anotador e
pela gravacdo da sessdo em audio e video, permitido pelos participantes. Foi utilizado um gravador portétil e o software
“Camtasia Studio 7.1.1 build 1785” para o registro das entrevistas. A transcri¢do das mesmas foi realizada manualmente tanto
pelo observador, como pelo relator e 0 moderador, isso possibilitou uma leitura longitudinal que permitiu edita-las, sem altera-
las. A revisdo das transcricBes foi realizada por um pesquisador com experiéncia em metodologias qualitativas e com
treinamento em transcrigdes de entrevistas. A confidencialidade dos dados foi mantida, ndo foram identificadas as respostas
antes da analise e foram tomados todos os cuidados para ndo expor detalhes que pudessem identificar os entrevistados.

A dindmica da discussdo seguiu um roteiro semiestruturado, porém o moderador pode conduzir o dialogo a fim de
obter as informacdes desejadas sem fugir da proposta ou mesmo desviar do objetivo da pesquisa. Dentro dessa abordagem,
procurou dar liberdade para que o participante pudesse falar o que julgar ser importante. As perguntas norteadoras do grupo
focal foram relacionadas a percep¢do e entendimento dos profissionais quanto a realizacdo dos procedimentos preventivos na

atengdo priméria.
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2.4 Analise dos Dados
Realizou-se a categorizacdo e analise do grupo focal pela técnica de analise de conteido proposta por Bardin (2011), a
luz do referencial tedrico da Politica Nacional de Promogdo da Salde (Brasil, 2010), com auxilio do software The Qualitative

Data Analysis & Research Software 8.0 (Atlas.ti® Scientific Software Development, Berlim, Alemanha).

3. Resultados e Discussao

O presente estudo apontou as percepgdes de TSB do Sistema Unico de Satde com o intuito de identificar estratégias
para avancgar na incorporacgdo de procedimentos preventivos no processo de trabalho das equipes de salde bucal. O emprego da
metodologia qualitativa possibilitou pesquisar em profundidade as estratégias para a prevencdo da carie dentaria. Vale ressaltar
a importancia de se realizar pesquisa qualitativa na area odontolégica, visto que ainda sdo poucos os estudos qualitativos que
abordam o tema nesta area da salde.

Participaram do grupo focal 14 TSB, todas do sexo feminino e atuantes no servi¢o publico de saide dos municipios
pertencentes a 152 Regional de Salde da Secretaria de Estado da Salde do Parand. As TSB apontaram estratégias viaveis,
como: “Implementacdo de Procedimentos Preventivos”, “Educagdo Permanente em Saude” € “Empatia e Motivagdo do
Paciente” para a préatica da prevencdo da cérie dentéria contribuindo assim, para a melhoria da sadde e qualidade de vida da

populacéo.

Implementacéo de Procedimentos Preventivos

Para a promoc¢do da salde bucal a motivacdo, a cooperacdo consciente do paciente, 0s programas preventivos,
incluindo palestras, escovacdo dentaria supervisionada, a adogdo de habitos alimentares adequados e a correta higiene bucal
sdo importantes pontos para manter e elevar o nivel de satde da populacdo, reforcando a manutencdo de habitos positivos de
salide (Sousa; Meneghim; Pereira, 2010; Cavalcanti, et al., 2020). E dentro das a¢les de prevencdo a cérie dentéria, a
escovagdo com dentifricios fluoretados é considerada o principal fator de impacto na reducéo de tal doenca (Cury & Tenuta,
2014). E os bochechos com fluoretos tém sido utilizados como uma pratica preventiva comum em muitos paises pelo baixo
custo e facil implementacgdo, possibilitando o uso de pessoal ndo qualificado como professores e assistentes escolares (Chaves
& Vieira-da-Silva, 2002).

Os TSB, como profissionais da &rea da salde, tém por responsabilidade atuar na prevencao de doeng¢as, minimizando
riscos e promovendo condicOes favoraveis para que se torne possivel alcancar e manter a satde bucal do usuério (Brasil, 2020).
As falas das TSB mostram a preocupacdo dos profissionais em relagdo as acBes preventivas relacionadas a palestras
educativas, escovacdo dentaria supervisionada e bochechos com fllor. Na categoria “Implementacdo de Procedimentos
Preventivos 7, destacaram-se as falas:

“FEu acho que tem dado resultado, principalmente nas escolas, [...] e entdo a gente comega a se surpreender [...] a
gente chega, vai fazer uma palestra, vai passar algumas informagoes.”

“[...] ndo podemos deixar de lado o trabalho nas escolas, a prevengdo é importante para tentar diminuir o nimero
de urgéncias.”

“[...] Pelas palestras que a gente faz, a gente fala da importincia da escovagdo, de visitar o dentista [...]"

Pode-se observar entre as TSB uma consciéncia preventiva em relacdo a doenca carie, corroborando com o estudo
realizado por Uchida e colaboradores (2016), onde os TSB entrevistados relacionaram a manutencéo da satde bucal com a

necessidade de trabalhar a prevengdo, por entenderem a prevencdo como a base do atendimento odontolégico. Estudos tém

4


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i6.29448

Research, Society and Development, v. 11, n. 6, €54111629448, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i6.29448

evidenciado a importancia de uma pratica odontolégica que contemple a salde bucal coletiva, universalizando o acesso e
garantindo a eqliidade no atendimento das necessidades da populacdo (Chaves & Vieira-da-Silva, 2002; Almeida & Ferreira,
2008; Sousa et al., 2010).

Dessa maneira, TSB tornam-se importantes e uma parte essencial para o bom trabalho da equipe de satde bucal,
auxiliando o CD em praticas educativas por meio da transmissdo de informacdo durante uma escovacdo supervisionada e
bochecho com fldor junto aos pacientes (Garcia, et al., 2018). Consequentemente esses profissionais tém buscado exercer o seu
papel de educador em salde bucal e promover as modificagdes necessarias para uma populacdo consciente e com saude bucal
(Martins, et al., 2015).

Educacdo Permanente em Salde

A Educacdo Permanente em Salde (EPS) visa a transformacdo do modelo de atencdo, fortalecendo promocao e
prevencdo, oferecendo atencéo integral e fortalecendo a autonomia dos sujeitos na producdo da sadde (Brasil, 2005). A EPS
torna-se uma ferramenta viabilizadora de mudancas na organizagdo do trabalho, nos modelos de assisténcia e concepgdes de
salde, permitindo ao trabalhador o desenvolvimento de autonomia e incremento as habilidades técnicas e relacionais (Pralon;
Garcia; Iglesias, 2021).

H& interesse dos TSB sobre o tema e é de fundamental importancia a inclusdo destes profissionais nas discussfes do
processo de trabalho para a qualificacdo da atencdo (Hayacibara, et al., 2012). Logo, o que se espera de um processo de
educacdo permanente, é que os profissionais sejam capazes de mudar sua pratica no seu local de trabalho. Para que a EPS
aconteca sdo necessérias reunides periddicas com os profissionais da equipe para que as discussdes do cotidiano sejam
continuas, com acompanhamento dos resultados e inicio de novos ciclos de problematizacdo de modo que este processo possa

ser dindmico e com avangos. As transcri¢fes a seguir revelam que estas reunides estdo sendo realizadas:

“[...] La onde eu trabalho, a gente faz a reunido de equipe, semanal ou as vezes quinzenal, entdo, a gente conversa
sobre os problemas, discute e resolve.”

“[...] as vezes, surge alguma dificuldade, nos somos uma equipe, dentro da equipe maior na clinica. [...] a gente
senta, conversa, sempre tenta, isso a gente faz [...]”

Essas estratégias visam o desenvolvimento de habilidades ou competéncias técnicas na area da salde e séo
consideradas importantes ferramentas para aumentar a resolutividade das equipes. A literatura evidencia que a EPS
proporciona aprendizado coletivo e discussdo de conceitos importantes para a direcionalidade do cuidado. Além disso,
ampliacdo do vinculo entre os profissionais da equipe, aumento do acolhimento e humanizagdo, maior democratizagdo da
gestdo e ampliacdo do conhecimento das necessidades de salde da comunidade (Lima, et al., 2010; Cavalcanti, et al., 2020;
Kamikawa et al., 2022). Além disso, sdo consideradas como eixos estratégicos para o aumento da resolutividade e para
qualificagdo da Atencdo Priméria na Salde, ja que os profissionais reconheceram que o processo de formagéo contribuiu ndo
apenas no fortalecimento dos atores da gestdo publica na regido, mas também para o préprio processo de aprendizagem do
grupo, na perspectiva da educacdo permanente (Ferreira, et al., 2019).

Sendo assim, a pratica EPS no servico de salide é uma importante estratégia que trabalha com ferramentas que buscam
a reflexdo critica sobre as préaticas de atencdo, gestdo e formacéo, sendo, por si s8, um processo educativo aplicado ao trabalho,
possibilitando mudancas nas relagdes, nos processos, nos atos de salde e nas pessoas e uma melhor articulagdo para dentro e

para fora das instituicdes (Carrota et al., 2009).
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Empatia e Motivacéo do Paciente

A palavra empatia significa tendéncia para sentir o que se sentiria caso se estivesse na situagdo e circunstancias
experimentadas, vivenciadas por outra pessoa (Goleman, 1995). O desenvolvimento da empatia é de extrema importancia
quando se propde a ajudar alguém. Para que essa pratica tenha um processo terapéutico é fundamental que se desenvolva um
relacionamento de respeito mudtuo, um cuidado individualizado, respeitando a cultura, crencas e valores da pessoa (Petry;

Victora; Santos, 2000). Essa estratégia foi relatada pelas TSB entrevistadas:

“[...] a gente tenta conhecer a familia, conhecer o ambiente. A gente vai, as vezes, ver as necessidades dos acamados,
das mulheres [...]”

Em um estudo qualitativo realizado por Monteiro e colaboradores (2009), mostrou que os profissionais compreendem
a empatia e o vinculo como relacionamento, cumplicidade e confianga. E acreditam que organizacdo do servi¢o, compromisso
e respeito sdo indispensaveis para a consolidacdo deste processo, ressaltando a importancia do vinculo para uma melhor
assisténcia a satde.

Além disso, os profissionais da salde tém a responsabilidade de intervir e cuidar da salde bucal por meio da
prevencdo de doengas, diminuindo riscos e possibilitando condicdes favoraveis para sua manutencdo (Almeida, et al., 2016).
Mas néo somente os profissionais, 0s pacientes também precisam ser motivados sobre a importancia do seu papel nos cuidados
com a prépria saude. O CD e sua equipe atuam na orientacdo e motivagdo dos pacientes para que estes tenham conhecimentos
sobre salde bucal e sejam capazes de realizar uma correta higienizacao bucal de maneira frequente e eficaz (Bardal, et al.,
2011). Assim, os usuérios precisam ser motivados sobre o seu papel nos cuidados com a satde. As falas a seguir ilustram esse
entendimento:

“[...] vocé chega na sala e para dar a palestra para eles, tudo tem que ser rapido, nés tentamos mostrar para eles a
escovagao, vocé vai, fala e mostra [...]”

“[...] vocé comega e explica tudo sobre escovagdo [...] entdo vocé faz e vé que sdo pacientes assiduos, nos retornos,
Vocé vé a boa higiene.”

A motivacdo e a educacdo sdo ferramentas importantes para promover a saude bucal e melhorar a qualidade de vida e
precisam ser trabalhadas para que as pessoas adquiram bons habitos de salde bucal (Gongalves et al., 2013). Além disso, 0
publico-alvo deve ser orientado de acordo com suas necessidades e dificuldades. O autor ressalta ainda que a motivacgéo deve
ser empregada de forma constante para que se obtenham mudangas de habitos na populagdo. A conscientizagdo das pessoas
sobre a importancia da satde bucal gera mudancas de habitos e consequentemente produz multiplicadores de satde. Propostas
que envolvam a motivacdo do paciente sdo importantes no tratamento preventivo, pois estimulam a mudanca de
comportamento do individuo fazendo com que ele passe a ser parte ativa do processo e importante para 0 SUCesS0 ha promocao

e prevencdo da propria saude.

4. Concluséo

As estratégias que emergiram dos Técnicos de Saude Bucal mostraram-se estratégias viaveis para a pratica da
prevencao da carie dentaria, que podem contribuir para a melhoria da atencéo a salde da populacdo. Logo, ha a necessidade de
mais estudos qualitativos, utilizando-se da técnica de grupo focal sejam realizados, permitindo uma maior discussdo sobre as
estratégias facilitadoras empregadas por profissionais que compdem a equipe de sadde bucal nos procedimentos preventivos da

carie dentaria.
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