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PROMOGCAO E PREVENGCAO EM SAUDE BUCAL NA ESCOLA MUNICIPAL
SEMENTES DE VIDA: UM RELATO DE EXPERIENCIA

Daniel Barbosa da Silva
RESUMO

As acbdes de Promocgao e Prevencdo em saude sao fruto de uma mudanca
paradigmatica na qual foram estabelecidas essas novas bases como pilar de
sustentacdo da saude. Nesse sentido a higiene bucal sdo habitos que devem ser
introduzidos e estimulados o mais precocemente possivel. Assim, 0 sucesso na
prevencdo das doengas carie e periodontal dependem que o0 paciente esteja
suficientemente preparado, consciente e motivado para a pratica de higiene bucal,
utilizando de forma efetiva e eficiente os recursos destinados a este fim. Com base
nesses novos conceitos em saude que desenvolvemos o Projeto Sementes de Vida,
composto por professores e alunos do curso de Odontologia da Universidade
Estadual da Paraiba (UEPB) na Escola Sementes de Vida situada em Campina
Grande, com objetivo de promover agdes de promogao e prevengado em saude bucal
para todas as criangas matriculadas regularmente na Escola.

Palavras-Chave: Saude Bucal - Promogao a saude - Prevengdo a Saude
1 INTRODUCAO

As agdes de Promogao da saude sdo fruto de uma mudanga paradigmatica
na qual se sugere que para uma pessoa ser saudavel a auséncia de uma doenca
nao € suficiente e nem necessario. Portanto a higiene bucal é fruto de habitos que
devem ser introduzidos e estimulados o mais precocemente possivel.

O sucesso na prevencgao das doencgas carie e periodontal dependem que o
paciente esteja suficientemente preparado, consciente e motivado para a pratica de
higiene bucal, utilizando-se de forma efetiva e eficiente os recursos destinados a
este fim. E por esse motivo que foi criado o Projeto Sementes de Vida, desenvolvido
por professores e alunos do curso de Odontologia da Universidade Estadual da
Paraiba (UEPB), que tinha como objetivo principal levar os cuidados odontolégicos
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necessarios para as criangas matriculadas regularmente nesta escola, fosse através
de agbes de promogédo de saude bucal ou na intervengao curativa.

Revisbes sistematicas recentes sobre a eficacia da educagdo em saude bucal
apontaram as limitagbes das intervencdes de educacdo de saude bucal existentes
no pais, o que demostra ainda pouca valorizagcdo no tocante a promogao e
prevencao em saude. Haja vista que somente intervengdes curativas demonstraram
ser ineficazes para produzir mudancas de comportamento em saude bucal
sustentaveis em longo prazo e falharam em abordar desigualdades. Portanto uma
abordagem mais progressiva da promog¢do da saude, a qual reconhega a
importancia do combate aos determinantes sociais, politicos e ambientais de saude
bucal fazem-se necessaria.

Outrossim, a higiene bucal é fruto de habitos que devem ser introduzidos e
estimulados 0 mais precocemente possivel. E nesse sentido os pais ou responsaveis
também devem ser orientados e esclarecidos para incentivarem as criangcas a
manterem uma higiene bucal satisfatéria.

Reforgado pelo fato de que grande parte das populagdes de classe baixa ndo
possuem condigées financeiras de buscar um atendimento odontoldgico necessario
contribuindo para um aumento de problemas bucais. Assim, este projeto foi um meio
de mostrar para estas criangas a importancia do cuidado para com a saude bucal
através de palestras e recursos audiovisual, atendendo também aqueles que ja se
encontram com a doenga carie instalada, pois a fundagdo possui um consultério
odontolégico para realizagao de todos os atendimentos.

Dessa maneira, podemos levar saude bucal para essas pessoas que nao
possuiam acesso facilitado. Demostrando assim a relevancia de desse projeto, pois
a contribuicdo para a comunidade refletiu-se por meio da possibilidade da diminuigéo
do indice de carie dentaria, além de proporcionar maior acesso a higiene bucal,
contribuindo em ambito preventivo.

Assim, esse projeto tinha como objetivo geral promover agées de promogao
de saude bucal e intervencdo curativa para todas as criangas matriculadas
regularmente na Fundagao Sementes de Vida. E como objetivos especificos: Buscar
Ensinar por métodos cientificos a escovagao correta e adequada para cada idade;
Avaliar o grau de higienizagcdo da cavidade oral do publico-alvo; Evidenciar o indice
de carie dentaria e placa bacteriana; Demonstrar métodos e técnicas de higienizagao
oral; Estimular o ensino/aprendizagem sobre a saude geral e oral; e Diagnosticar
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processos cariosos e patolégicos da cavidade oral.

Diante do exposto esse trabalho em forma de relato de experiéncia que tem
por objetivo discriminar sob Optica do autor, que era discente do curso de
Odontologia, e bolsista do projeto em comento, sobre as acdes realizadas ao longo
do projeto, e sobre a importancia da Prevencdo e Promogdao em Saude Bucal, para
criangcas em desenvolvimento, utilizando-se como fundamento pesquisas
bibliograficas que comprovam a eficacia e necessidade dessa abordagem,
utilizando-se do método observacional para descrever seus apontamentos em
referéncia ao que foi desempenhado durante o projeto.

2 O PROJETO SEMENTES DE VIDA

A realizagdo do Projeto transcorreu na Escola Sementes de Vida, de carater
filantropica, e sem fins lucrativo, mantida pela Fundagdo Sementes de Vida,
custeada parte por doagdes e parte por subvengéo do poder publico municipal de
Campina Grande, localizada no Bairro do Catolé na Cidade de Campina Grande/PB,
no enderecgo: Rua José Brito Lira, N° 145.

Essa fase do projeto teve duragdo de um ano, sendo composta quanto a sua
carga horaria de 4 (quatro) horas semanais, formado basicamente por alunos e
professores do curso de Odontologia da UEPB, sendo 1 professor orientador e dois
coorientadores, e 4 alunos, sendo um bolsista e trés voluntarios todos do curso de
Odontologia da UEPB. No que diz respeito as visitas a escola, estas se davam nas
sextas-feiras no turno da manha.

Consta ressaltar que o publico-alvo foi composto por criangas entre 6 e 13
anos de idade devidamente matriculadas nesta escola, cursando o Ensino Infantil
ao Fundamental (5° ano), perfazendo um total 73 criangas, dividido em 6 turmas,
onde entre outras a abordagem consistia em ag¢des educativas que visavam
promover a saude oral, através de recursos audiovisuais, mantendo a
interdisciplinaridade e interatividade, além de encaminhar o paciente para a parte
curativa, caso ele necessitasse de cuidados odontoldgicos. E relevante ainda
destacar que o ensino da escola dar-se em tempo integral, e que a grande maioria €
formado por criangas baixa renda, cujos pais trabalham o dia todo.

No tocante a abordagem que era feita na escola para alcangar os fins
propostos no projeto, era composto basicamente por:
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v Acbes educativas;
v' Acbes de promocao de saude;
v Acdes de intervengdes curativas.
Nesse sentido o projeto consistia em uma abordagem participativa e
qualitativa, onde foram realizados por meio de palestras de promogéo de saude oral

e prevencao de doengas e agravos na cavidade oral.

Quadro 1: Materiais e métodos Utilizados:

e Macromodelos;

e Escovas dentais de cartolina para as palestras;

¢ Cremes dentais de cartolina para as palestras;

e Cartazes educativos;

e Datashow (videos, musicas e imagens);

e Escovas dentais e dentifricos para as escovagoes

supervisionadas;

e Materiais odontolégicos para as agdes curativas.

Métodos Utilizados:

e Demonstracoes;

e Atendimento Clinico.

Em termos académicos, esse projeto contribuiu para o desenvolvimento do
senso critico de modo que buscava incentivar o aluno do curso de Odontologia a
guiar-se para a linha preventiva e social, construindo um elo entre as criangas
atendidas e os profissionais envolvidos, desmistificando e sanando duvidas a
respeito de temas afins. Dessa forma restou comprovado a importancia do contato e
da boa relagdo entre as partes, ja que nos dias atuais o mercado necessita de
profissionais generalistas, deixando um pouco de lado a parte curativa da
odontologia e estimulando a odontologia preventiva, promovendo de fato a saude,
na expectativa de que as criangas se mantenham com a saude bucal estabelecida.

Ainda no tocante as implicagdes benéficas para realizagdo desse projeto urge
enaltecer a importédncia da prevengdo do desenvolvimento das caries, como

propulsor da qualidade de saude bucal, uma vez que prevenir o desenvolvimento da
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carie, € permitir o desenvolvimento dos dentes de maneira saudavel, o que vai
repercutir diretamente na qualidade de saude bucal dessas criangas atendidas.

Ademais, sendo a carie dentaria um sério problema de saude publica que
atinge praticamente toda a populagao brasileira. Em que durante anos de estudos, e
tomando por comparacao dados publicados no Ministério da Saude ainda no ano de
1986 que indicava que aos 12 anos, mais de 6 dentes, em média, estavam atingidos
pela doencga. E ja no ano de 2010, segundo os resultados da Pesquisa Nacional de
Saude Bucal (SB Brasil), as criangas com cinco anos de idade, existiam, em média,
2,43 dentes com experiéncia de carie, com predominio de dentes cariado,
correspondendo esse quantum a cerca de 80% do valor do indice que contabiliza a
quantidade de dentes deciduos acometidos por carie, com extracdo indicada e
obturados (ceo-d) (MULLER et al, 2013).

Outrossim, se levarmos por consideragao o CPO-D realizado no ano de 2003
em que o Brasil saiu de uma condicdo de média prevaléncia de carie entre
adolescentes (CPO-D entre 2,7 e 4,4) para uma condigao de baixa prevaléncia ja em
2010 (CPO-D entre 1,2 e 2,6). Ainda assim, permaneceu como principal problema
dentario em criancas e adolescentes a falta da prevencdo e a cérie nédo tratada.
Apesar de que entre 2003 e 2010, em relagao a carie, foi observada uma redugao no
indice em 14% para as criangas, enquanto que para os adolescentes foi de a
reducdo se deu em 25%. E ja em relagdo ao componente cariado do CPO-D, a
redugéo foi de 29% no mesmo periodo (MULLER et al 2013).

Tao logo alcangando assim a condigdo de baixa prevaléncia, uma vez que a
Organizagdo Mundial da Saude considera como "aceitavel" até 3 dentes acometidos
por carie nesta idade, momento em que ficou evidenciado que sdo poucas as agoes
de promogé&o da saude bucal desenvolvidas, e estas poucas existentes eram quase
gue exclusivamente desenvolvidas pelo Poder Publico. Apesar da sua comprovada
eficacia e do baixo custo dos métodos preventivos quando desenvolvidos através de
acoes coletivas e programaticas, pouca énfase tém sido dada, ainda que pelo Poder
Publico, no que diz respeito a continuidade e extensdo da cobertura dessas agdes.
Além disso, poucos programas com a necessaria base epidemiolégica vém sendo
desenvolvidos (FRAZAO; NARVAI, 1996).

Assim, embora que os dados dos grandes levantamentos epidemioldgicos
nacionais (1986, 1996, 2003 e 2010) indicassem o declinio da carie, é imperiosa a
necessidade de investigar a situagdo de saude bucal no pais, principalmente nas
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populagcbes sem acesso a agua de abastecimento publico fluoretada e em
municipios onde nunca se realizou um inquérito epidemiolégico (MULLER et al
2013).

Destarte, o contexto brasileiro, apesar dos inegaveis avangos no declinio no
indice de carie, ainda persistia um quadro de iniquidade na distribuicdo da carie, que
poderia supostamente ser explicado pelas precarias condigées de existéncia a que é
submetida a maioria da populagao. Pois, mesmo com a ampliagdo da cobertura dos
servicos odontologicos, decorrente da descentralizagdo do sistema de saude
brasileiro e dos investimentos no setor, assim como da maior disponibilidade de
recursos odontoldgicos privados para a sociedade, ainda ndo foi suficiente para
alterar significantemente o padrdao de composigéo do indice CPOD (SOUZA, 2014).

Consequentemente a saude bucal no Brasil ainda apresenta um quadro
epidemioldgico preocupante, com altos indices de cérie dentaria associados a focos
de polarizacdo da doenca. Consta ressaltar ainda que, a carie dentaria é
considerada um grave problema devido aos seus niveis de severidade e
prevaléncia, porém, por meio da promogdo de saude, utilizando atividades
educativas realizadas nas escolas, essa condigdo tem mudado, verificando-se a
diminuicdo dos indices de carie e, consequentemente, o tempo maior de
permanéncia dos dentes deciduos (SOUZA et al, 2014).

Os fatores de riscos ambientais mais relevantes relacionados ao
desenvolvimento da carie e ds doencgas bucais s&o: consumo exagerado de alcool,
agucar, fumo, habito de succdo deletério, além do uso prolongado de chupeta e
principalmente higiene bucal deficiente. E a partir desses fatores que sao
genuinamente comportamentais e obtidos através do convivio social, principalmente
entre pessoas com nivel socioeconémico desfavoravel, que remete a importancia da
educagcao em saude na promogdo de saude bucal, como forma de estabelecer
habitos de prevencgao dessas doencgas (BRASIL, 2006).

Isso levando em consideragdo de que desde meados do século XX pos
muitas mudangas no conceito estrutural e conceitual do processo saude doenga,
inspirada mais profundamente na convengao de OTAWA, a promogao e prevengao a
saude deveria ser colocado em primeiro lugar no que diz respeito a atuagao do
estado, pois, é prevenindo que é possivel evitar maiores problemas e agravos a
saude das pessoas, e como pudemos observar na pratica no desempenho desse
projeto, chegamos a conclusdo de que nunca podemos esquecer da promogao e
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prevengao, e como futuro profissionais, devemos buscar o fortalecimento dessas
acoes.

Todavia nas ultimas décadas, duas importantes intervengdes em saude bucal
foram fortemente expandidas em todo o Pais, tendo como referéncia o principio
constitucional da universalizagao das agdes e servigos de saude, inclusive de saude
bucal. Sendo elas, a fluoretagdo da agua de abastecimento publico e o atendimento
odontolégico na rede publica do Sistema Unico de Saude (SUS) que superaram a
restricdo histérica dessa modalidade assistencial ao grupo materno-infantil,
notadamente aos escolares. Haja vista que fatores de risco e de prote¢cdo podem
incidir de modo desigual sobre os estratos sociais, com efeitos deletérios ou
salutares e que atingem a populagéo ainda que de modo heterogéneo e aumentam
por sua vez as desigualdades em saude (ANTUNES; NARVAI, 2010).

Importante passo foi dado no Brasil, ainda no ano de 2004, momento em que
houve a implantagdo da primeira politica de saude bucal, inicialmente conhecida
como projeto Brasil Sorridente. Pelo motivo de esse projeto, ter implementado a
politica de saude bucal e ter aberto o SUS para o cirurgido dentista no PSF
aumentando ainda os recursos para a criagdo dos Centros de Especialidades
Odontoldgicas (SOUZA, et al 2014).

Para SOUZA et al 2014, a Politica Nacional de Saude Bucal significou um
marco na mudanga do foco na atengcdo em saude bucal, que visava por sua vez
avancar na melhoria da organizacdo do sistema de saude como um todo,
apresentando como proposta principal um modelo que desse conta da
universalidade, integralidade e equidade, principios esses fundamentais para quem
lutou pela efetivagdo do SUS, e que também estdo esculpidos na Constituigdo
Federal como garantias do cidadao.

Enaltecendo ainda a partir desse momento o papel da educagdo como
principal instrumento para alcangar a promogéo e prevengdo da saude, instrumento
que ganhou espago na saude bucal do pais, percebendo-se, dessa forma, a
importancia de programas odontologicos educativos para levantar e interpretar as
necessidades das populagbes de menor acesso aos servigos odontolégicos
(SOUZA, et al, 2014).

E por esse motivo que a escola tem sido considerada um local adequado para
o desenvolvimento de programas de saude por reunir criangas em faixas etarias

propicias a adogado de medidas educativas e preventivas. Apesar de que, poucos
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programas tem trabalhado de forma multidisciplinar, envolvendo a participagdo dos
professores como agentes multiplicadores de conhecimentos em saude bucal.
(VASCONCELOS ET al, 2001).

A prevencao e promogao da saude bucal podem contribuir para uma mudanca
positiva, sendo que esse caminho deve ser percorrido através da educacgao, sendo a
escola um local primordial, pois “Educacdo para Saude na Escola significa a
formagéo de atitudes e valores que levam o escolar ao comportamento inteligente”.
Logo, a preocupacao esta voltada para motivar a crianga para aprender, analisar e
avaliar as fontes de informagées, e torna-la capaz de escolher inteligentemente seu
comportamento com base no conhecimento (MARCONDES, 2006 apud SOUZA et
al, 2014).

Dessa maneira, a escola € um espacgo social que acima de tudo viabiliza
acgoOes coletivas de promogao de saude, haja vista que a prevencgdo atualmente tem
papel de destaque, uma vez que, muitas nogdes de saude e habitos de higiene tém
sido introduzidas desde a infancia, fazendo com que os indicadores de doengas
bucais sejam reduzidos. (CAMPOS et al., 2006)

E tomando por consideragdo esse novo direcionamento, que o Ministério da
Educagao e Cultura (MEC) instituiu o PSE (Programa Saude na Escola), visando
uma interagdo entre a equipe do PSF (médicos, dentistas, enfermeiros, agentes
comunitarios e outros profissionais) de determinada comunidade com a escola local,
buscando criar, na escola, o espago propicio para realizagdo de agdes de educagdo
em saude. Essa interagdo envolveria um programa pedagdgico com professores,
pais e alunos (SOUZA, 2014).

Apesar de o PSE n&o alcangar todos os municipios do Brasil, algumas
entidades publicas, como as universidades, ja vém desenvolvendo ha algum tempo
projetos baseados em medidas de promocgao e prevengdo em saude nas escolas e
comunidades, utilizando-se de palestras, aplicagdo de fluor, campanhas de
vacinagdo e outras atividades, porém, como exigéncia curricular e ndo de forma
continua (SOUZA, 2014).

Como ¢é o caso do projeto desenvolvido na Escola Sementes de Vida, uma
vez que é fruto da parceria entre a Universidade Estadual da Paraiba e a escola,
contribuindo através da extensdo universitaria, para o desenvolvimento do social

nesta cidade.
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Vasconcelos ET al, 2001 enfatiza que escola é um espaco importante de
informagcdo em saude e deve aproveitado de forma mais efetiva, uma vez que, os
professores e alunos tém interesse pelo conteudo de saude oral. Afirmando ainda
gue os professores necessitam de maiores informagdes, pelo fato de eles possuirem
interesse na realizacdo de programas pedagogicos integrados em saude bucal.
Assim, a inclusdo dos conteudos relacionados a o equilibrio oral nos curriculos da
escola fundamental favoreceria a abordagem deste tema pelos professores.

Todavia a abordagem educacional objetiva entre outras proporcionar ao
individuo o conhecimento, habilidades e convicgcdes necessarias para adotar um
estilo de vida mais saudavel. Coexistindo a preocupacao de estimular o individuo
para aprender e a valorizar seus dentes, tornando-o capaz de tomar decisdes e fazer
escolhas relacionadas a saude bucal. Consequentemente nesse processo de
educacao e motivacao que o individuo desenvolve a consciéncia critica das reais
causas de seus problemas, despertando o interesse pela manutencéo de sua saude
bucal (MEDEIROS et al, 2006)

Embora que, quando direcionado para os profissionais de odontologia,
verificou-se com muita frequéncia a dificuldade destes em realizar atividades
educacionais cooparticipativas. Observando-se ainda que, na maioria das
abordagens utilizadas em educagéo para a saude bucal, existia grande preocupacgao
em descrever os aspectos bioldgicos das doengas mais prevalentes da cavidade
bucal, desprezando assim a importancia de se questionar, compreender e aceitar o
contexto da vida humana na qual esse fendmeno esta ocorrendo (LIMA et al, 2006).

Por conseguinte, o estabelecimento de uma consciéncia profissional é de
fundamental importancia na construgdo de uma nova concepgao de “educagdo em
saude bucal”’, face em que a equidade € um dos principios preconizados pelo
Sistema Unico de Salde - SUS, e deve ser buscada pelo reconhecimento das
desigualdades existentes e no desenvolvimento de agdes educativas especificas,
direcionadas aos varios grupos populacionais de forma a conscientiza-los, para que
possam tomar suas proéprias decisoes; reafirmando o modelo libertador de educagéo
em saude, como o modelo da “nova” saude publica (SANTOS e ASSIS, 2006).

Pauleto, Pereira e Cyrino (2004) realizaram um estudo que procurava
identificar algumas tendéncias encontradas nos programas de educagdo em saude
bucal, ressaltando suas principais caracteristicas. E observaram que na maioria dos
programas a dimensdo educativa € pouco desenvolvida, ou quando realizada,
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estaria fortemente apoiada em praticas de transmissdo de conhecimentos, sem
espaco para praticas dialdgicas capazes de mobilizar os pacientes quanto a
problematica de saude bucal, embora que essas praticas dialogicas pudessem levar
a uma maior autonomia em relagao ao cuidado com a saude.

No estudo realizado por Monte et al, (2013), ficou evidenciado em suas
conclusdées que o modelo libertador de educagcdo em saude € inegavelmente o mais
apropriado para a atual conjuntura da promogao de saude publica, ou seja, aquele
que o paciente e instigado a participar, levando conhecimento e autonomia a
coletividade, de forma mais clara e efetiva. Consequentemente, esse novo modelo,
torna-se ferramenta indispensavel para promog¢ao de saude bucal na Estratégia de
Saude da Familia.

Nesse sentido, é de fundamental importancia que os profissionais da Equipe
de Saude Bucal estejam atentos para as constantes reformulagdes de educagédo em
saude, e desta forma aplica-las, em sua pratica diaria, e na comunidade em que atua
(MONTE et al, 2013)

4 ETAPAS DO PROJETO: IDENTIFICAGAO E DESCRICAO DAS AGOES
DESENVOLVIDAS

Quadro 2: identificagao das a¢6es desenvolvidas

ACOES DESENVOLVIDAS LOCAL

Acdes educativas Patio da Escola Sementes de Vida.
(Palestras com recursos didaticos e
ludicos com escovagao

supervisionada)

Acdes de promogao de saude Banheiros da Escola Sementes de Vida.
(Escovacgéo supervisionada com

aplicacao de fluor)

Acdes educativas; Patio e consultorio clinico da Escola

Acdes curativas. Sementes de Vida.

As acoes realizadas no projeto se deram de forma arquitetada e sistematica,
buscando através de passo previamente definidos buscar a melhoria na higienizagéo
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oral, e conscientizacdo sobre a importdncia da escovagdo, utilizando-se
primordialmente das técnicas corretas, aliadas a praticas curativas/preventivas da
carie, como a aplicacgado topica de fluor, e realizagdo do CPOD, com identificagdo dos
dentes que necessitam de extragao.

PRIMEIRA FASE: O passo um se deu com a realizagdo de palestras
individuais sobre a maneira correta de escovagao, utilizando-se de maneira ludica e
buscando assim a atencdo das criangas, buscando entender ainda como elas
escovavam antes, e conscientizando-as da maneira correta. Pos esse momento
inicial, fora distribuido escovas, para cada um dos alunos, e conscientizando ainda
sobre a importancia do armazenamento correto da escova, e fazendo com eles a
escovagao supervisionada, que consiste em acompanhar cada um dos alunos, de
forma individual, observando como eles estdo escovando e passando a eles a

maneira correta, caso conste ainda alguma duvida.

Fonte: Acervo pessoal do autor.
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Fonte: Acervo pessoal do autor

SEGUNDA FASE: Foi feita novamente palestras sobre a importancia do uso de
alimentos saudaveis, e sua correlagdo com a higiene bucal, sempre enaltecendo a
participagdo dos alunos, buscando a interagdo e a produgdo do conhecimento de
forma coletiva, e posteriormente a esse momento, novamente foi questionada sobre
qual o método de escovagao que deve ser utilizado, e seguimos para mais uma nova
escovacgao, agora utilizando-se do fluor tépico no lugar do creme dental, o fluor
utilizado tinha tempo de agdo de 2 minutos, e fora questionado se eles teriam se
alimentado antes de faze-la, pois pode ser prejudicial a saude caso a aplicagao seja
em jejum, e depois feitas a recomendacgdes para que eles ndo ingerir nenhum tipo de
bebida ou comida nos préximos 30 minutos, assim, o fluor poderia cumprir seu papel
na ajuda da defesa contra a carie, proporcionando a remineralizagdo. Consta
observar que esse procedimento deve ser realizado pelo menos uma vez a cada 6
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meses, € é de extrema importadncia, principalmente porque muitos deles estédo
formando a matriz 6ssea dos dentes, e assim necessitam desse fator de protecéo,
gue ajudara na prevencgao contra a carie dental.

BEDET

7 v N -

Fonte: arquivo pessoal do autor.

TERCEIRA FASE: Foi realizado o CPOD nas criangas, visando observar a condigdo
dos dentes presentes/ausentes, buscando identificar de forma primordial quais
dentes eram indicados para extragao, pois como estdo em fase de troca da dentigao
decidua pela permanente em alguns, € necessario indicar quais dentes devem ser
extraidos a fim de evitar o apinhamento ou falta de espaco para a erupgao do dente
permanente, pois caso ndo seja feito pode trazer sequelas permanentes a dentigao
da crianga. Isso porque um dos professores colaboradores € cirurgido, e se dispés a

realizar a extragéo no consultorio localizado na propria escola.
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Fonte: Acervo pessoal do autor.
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Fonte: arquivo pessoal do autor.

QUARTA FASE: Foi retomado o ciclo de palestras sobre escovacao e alimentos
saudaveis, com enfoque principalmente nas turmas entre 4 e 7 anos, além de
escovagao supervisionada, e aplicagdo de fluor, e para os pré-adolescentes e
adolescentes também foi implementado um ciclo de palestras individualmente nas
turmas visando a conscientizagéo sobre a importancia da escovagéo para qualidade
de vida, e suas repercussdes sobre o mercado de trabalho e propriamente futuro,
uma vez que o resultado esperado € que chegassemos a maturidade com todos

elementos dentarios.
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-

Fonte: arquivo pessoal do autor

No que diz respeito aos resultados, pode-se observar a importancia da
Promocgéao e prevengdo em saude bucal realizada na Escola Sementes de Vida, uma
vez que foi de facil percepcdo a adesdo e melhoria na escovagao, que se deu
através da escovagao supervisionada realizada com os alunos, reforcado pela
aplicacao tépica de Fluor, e realizagao do CPOD, que tinha por objetivo determinar
as condi¢cbes dos dentes das criangas atendidas, objetivando mais profundamente
em reconhecer as condi¢des de saude bucal daquelas criangas, corroborado ainda
pela existéncia de outras agdes educativas que tinham como objetivo alcangar
também os pais, professores e demais pessoas que fazem parte da comunidade das
criangas que la sao atendidas, demonstrando a importancia da prevencgéo e
promocgao, para qualidade de vida.

Assim pudemos perceber ao final do projeto quanto aos resultados

observados, a notavel melhorias das condigdes dos dentes e do sorriso das criangas
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atendidas, com redugdo do biofilme, fosse de modo observacional ou com a
evidenciagdo da placa bacteriana, por ser essa um dos um dos principais

propulsores da carie e outras doengas observadas na cavidade oral.

Fonte: Arquivo do autor

5 CONSIDERAGOES FINAIS

O fato de a universidade, através de professores e alunos produzir e repassar
conhecimentos, indo ao encontro das necessidades da comunidade tem relevante
alcance social, como esta sendo observado neste projeto de extensao. Isso porque
a extensao hora realizada atende e continua a atender uma parcela da populagao
gue é desassistida quando nos referimos a saude bucal.

Isso porque grande parte das populagbes de classe baixa ndo possuem
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condigdes financeiras de buscar um atendimento odontolégico quando necessitam,
contribuindo assim para o agravamento dos problemas de saude bucal. Assim, este
projeto foi um meio de mostrar para estas criangas a importancia do cuidado para
com a saude bucal, utilizando-se de palestras e recursos audiovisuais, atendendo
também aqueles que ja se encontram com a doenca carie instalada, pois a fundacéo
possuia um consultério odontologico para realizagdo de todos os atendimentos
necessarios para reestabelecimento do processo saude/doenca.

Dessa maneira, pudemos através deste projeto, levar saude bucal para essas
pessoas que nao tém acesso facilitado. Demostrando assim o carater relevante e
social desse projeto, pois a contribuicdo para a comunidade reflete-se por meio da
possibilidade da diminuicdo do indice de carie dentaria, proporcionando assim
facilidade no acesso a higiene bucal, contribuindo em ambito preventivo, revelando-
se assim numa maior qualidade de vida.

Além de favorecer ampliagdo de conhecimento, tanto inerente ao modo de
trabalhar com o paciente, quanto trabalhar em equipe multidisciplinar, j@ que nos
dias atuais o mercado necessita de profissionais generalistas, e que deixe um pouco
de lado a parte curativa da odontologia e estimule a odontologia preventiva,
promovendo de fato a saude, na expectativa de que as criangas se mantenham com
a saude bucal favoravel.

Fonte: arquivo do autor.
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Fonte: Arquivo pessoal do autor.
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