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Resumo

Introducdo: De etiologia multifatorial, a carie & fortemente influenciada por fatores
comportamentais, com énfase para a participacdo da dieta no processo cariogénico.
Objetivo: Investigar a associacdo entre a presenca de cérie dentdria e habitos
alimentares em criancas de 5 anos no municipio de Patos/PB. Metodologia: O estudo
do tipo transversal analitico foi realizado com 216 criancas, de ambos 0s sexos, em
creches publicas e privadas. Para a coleta dos dados foi adotado o indice ceo-d para
diagndstico da carie dentaria e aplicado um questionario com 0s pais/responsaveis
sobre os habitos alimentares das criangas. Para avaliagdo da frequéncia de consumo
de acucar utilizou-se um diario alimentar individual e institucionalizado de trés dias. A
analise estatistica envolveu procedimentos descritivos, analises univariadas (RP Bruta)
e multivariadas no modelo de Regressdo de Poisson. Sob aprovacdo do
CEP/UNICSUL (protocolo CE/UCS 027/2014). Resultados: A prevaléncia de carie foi
de 67,6% e o indice ceo-d médio foi de 3,74 + 4,031, cujo componente “cariado”
correspondeu a 93,9%. Houve associacdo significativa entre a céarie e aleitamento
materno (p=0,001), adicdo de agucar na dieta das criancas (p<0,001) e frequéncia
diaria total de ingestdo de acucar (p<0,001). Apéds inser¢cdo no modelo multivariado, a
prevaléncia de carie foi maior em criancas que apresentaram consumo de acucar
superior a 3 vezes ao dia (p=0,045) e alta ingestéo diaria de aclcar na dieta (p<0,001).
Concluséao: A prevaléncia de carie dentaria mostrou-se elevada no estudo, estando
associada a alta frequéncia diaria de ingestédo de acucar na dieta.

Palavras-chave: Carie Dentéria. Dieta Cariogénica. Saude Bucal.
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Abstract

Introduction: Of a multifactorial etiology, caries is strongly influenced by behavioral
factors, with emphasis on dietary participation in the cariogenic process. Objective: To
investigate the association between the presence of dental caries and eating habits in
5 - year - old children in the city of Patos / PB. Methodology: The transversal cross-
sectional study was carried out with 216 children of both genders in public and private
day care centers. To collect the data, the ceo-d index was used to diagnose dental
caries and a questionnaire was applied with the parents / guardians on the eating
habits of the children. To evaluate the frequency of sugar consumption, an
institutionalized and individual food diary was used three days. Statistical analysis
involved descriptive procedures, univariate (crude RP) and multivariate analyzes in the
Poisson Regression model. Under the approval of CEP / UNICSUL (protocol CE / UCS
027/2014). Results: The prevalence of caries was 67.6% and the mean ceo-d index
was 3.74 * 4.031, with a carious component of 93.9%. There was a significant
association between caries and breastfeeding (p = 0.001), addition of sugar in the
children's diet (p <0.001) and total daily frequency of sugar intake (p <0.001). After
insertion in the multivariate model, the prevalence of caries was higher in children who
presented sugar consumption higher than 3 times a day (p = 0.045) and high daily
sugar intake (p <0.001). Conclusion: The prevalence of dental caries was high in the
study, being associated with high daily frequency of dietary sugar intake.

Keywords: Dental Caries. Diet Cariogenic. Oral Health.

Introducéo

De etiologia multifatorial, a carie esta fortemente associada a influéncia de fatores
comportamentais, com énfase para a participacdo da dieta no processo cariogénico®?. Por ser
umas das doencas mais comuns na infancia e por ndo ser autolimitante, a intervengéo
profissional é necessaria para o controle, caso contrario a condigdo de saude bucal da crianga
piora e aumenta a dificuldade prevista para o reestabelecimento da saude®.

A dieta desempenha um papel chave no desenvolvimento da cérie dentaria podendo
exercer influéncia local e direta na estrutura dentaria, por meio da erosao dental e do processo
cariogénico®. O risco de desenvolver cérie dentaria € maior se os aclcares forem consumidos
muito e/ou frequentemente e de tal forma que o alimento fique na boca por periodos longos.
Ainda, a falta de escovacdo e a nado exposicdo ao fluor, constituem-se em agravos ao
desenvolvimento da doenca®. Praticas de alimentacdo infantil, como exposicdo frequente ao
acucar, lanches com alta concentracdo de amido, o consumo de bebidas agucaradas antes de

dormir, compartilhar alimentos com adultos, bem como o estado de cérie materna, higiene bucal e

48



Revista de Iniciagdo Cientifica em Odontologia. 2018;16(3):47-57

hébitos alimentares, predispdem a colonizagéo precoce e ao estabelecimento de altas contagens
de Streptococcus mutans®.

Atualmente, as criangcas permanecem grande parte do dia, nas escolas, onde fazem as
suas principais refeicdes, portanto sua alimentacdo deve ser elaborada, utilizando alimentos
saudaveis. A disponibilidade de frutas e verduras em programas de merenda escolar tem sido
correlacionada com o aumento do consumo desses alimentos pelos escolares’.

Habitos alimentares impréprios com a mamadeira e duracdo do habito, por exemplo,
também atuam positivamente no desenvolvimento da cérie dentaria’. Torna-se, assim, necessaria
a identificagdo dos habitos de risco (alimentos propriamente ditos ou momentos de ingestéo), por
meio da obtencdo de um diario alimentar do paciente, a fim de que sejam propostas alteragfes
capazes de auxiliar na modificacdo do padréo de progressao vigente da doenga, que se constitui
em um sério problema de salde com maior prevaléncia em grupos de baixo nivel
socioecondmico?.

Diante dos achados, objetivou-se investigar a associacao entre a experiéncia de carie e
habitos alimentares em pré-escolares da rede publica e privada de ensino do Municipio de
Patos/PB.

Metodologia

O estudo do tipo transversal analitico foi realizado em creches publicas e privadas do
Municipio de Patos/PB. Com aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade Cruzeiro do Sul (UNICSUL), sob protocolo CE/UCS 027/2014.

A amostra do estudo foi obtida por meio do processo de amostragem para populagéo
finita. A margem de erro fixada e valor admitido para média e desvio-padrdao foram os mesmos
adotados pelo Projeto Saude Bucal Brasil _SB Brasil® para a regido Nordeste, para criancas de 5
anos de idade, em populag&o maior de 100 mil habitantes (Com média: 3,11, desvio-padréo: 3,26,
erro: 0,2). Nestas condicbes a amostra ficou estimada em 212 sujeitos. Admitindo-se um
absenteismo da ordem de 20%, o tamanho final da amostra foi de 254 criangas.

A populacao alvo deste estudo foi composta por pré-escolares de ambos os sexos, com 5
anos de idade, assim como, por seus respectivos pais/responsaveis. Para sele¢do das criancas
utilizou-se a técnica de amostragem sisteméatica, com intervalo amostral de k=3,7 (950/254).
Foram excluidas aquelas que apresentaram deficiéncias neuropsicomotoras; ndo permitiram a

realizacdo do exame clinico e/ou forem vetados pelos pais/responsaveis. Um estudo piloto foi
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realizado em duas creches, uma publica e uma privada, sendo sorteado 13 alunos em cada, que
posteriormente foram incluidas na amostra.

Para a coleta dos dados foi adotado o indice ceo-d para diagnostico da cérie dentaria e
aplicado um questionario com os pais/responsaveis sobre os habitos alimentares das criancas®.
Para avaliacdo da frequéncia de consumo de acUcar utilizou-se um diario alimentar
institucionalizado, com a alimentacdo das criancas consumida nas creches (publicas e privadas)
complementado com um individual de trés dias (com a alimentacdo consumida em casa) e apds,
classificado em alta frequéncia de consumo de agucar na dieta (consumo = a 5 vezes ao dia) e
baixa (consumo < 4 vezes/dia) de acordo com a metodologia3.

Os exames clinicos foram realizados por um examinador e anotador previamente
calibrados (Teste de Kappa inter e intra-examinadores, 0,81- 0,91 e 0,83-0,90, respectivamente,
representando boa confiabilidade). Os pré-escolares foram examinados nas dependéncias das
creches em local sob iluminagdo natural, ventilado e préximo de uma fonte de &gua, estando
examinador e crianga sentados em cadeiras. Para os exames clinicos da cavidade oral,
previamente foi realizada escovacdo dentaria supervisionada nas criangas, e utilizados gazes
para secagem das superficies dentarias, espelhos bucais e sonda periodontal da OMS (sonda
CPI- remocéo de debris) para levantamentos epidemiolgicos®®.

Foi utilizado o indice ceo-d para cérie dentaria, segundo os cédigos e critérios
recomendados pela Organizacdo Mundial da Satde (OMS), e adaptados pelo projeto SB Brasil®®.
Os dados obtidos foram anotados em fichas préprias para facilitar a tabulacédo dos dados.

Para determinar possiveis fatores que poderiam influenciar na prevaléncia de criancas
com carie foram determinadas as tabelas de contingéncia bivariadas entre a ocorréncia de cérie
com as variaveis independentes e valores de p e da razdo de prevaléncia com respectivos
intervalos de confianca obtidos através de regressdes de Poisson univariadas (ou Razfes de
prevaléncias brutas).

Os dados foram digitados na planilha EXCEL e os softwares utilizados para a obtencao
dos calculos estatisticos foram o SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) na versao
21.0 e 0 STATA (Statistics/Data Analysis) v. 11. O nivel de significancia adotado no estudo foi de
5%.
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Resultados

Participaram do estudo 216 pares criancas e pais/responsaveis, correspondendo a
85,01% do numero amostral com taxa de néo resposta de 20 %. O valor de n admitido mediante
célculo foi de 212 criancas.

Avaliando o perfil epidemiolégico da carie dentaria, observou-se prevaléncia da doenca
em 67,6% da amostra, ou seja, 146 criancas ja foram acometidas pela doenca, totalizando 752
dentes cariados, 38 com extracao indicada e 17 obturados. O indice ceo-d variou de 0 a 17, com
média foi de 3,74 (+ 4,031) e mediana de 2,0. O componente “c” do ceo-d correspondeu a 93,9%
do valor total do indice, esse valor indica que de cada 100 dentes com sinais de experiéncia de
carie atual ou pregressa da doencga, cerca de 94 ndo estdo restaurados. Apenas 32,4% da
amostra (70), ndo apresentaram nenhuma experiéncia anterior de céarie dentaria, enquanto que
37,0% (80) apresentaram 1 a 5 dentes acometidos por tal leséo e 30,6% mais de 6 dentes.

Em relagdo aos héabitos alimentares, 90,3% das criancas foram amamentadas no seio, por
um periodo médio de 11,4 meses (+ 12,14) compreendendo o intervalo de 1 a 70 meses. O uso
da mamadeira se deu em 84,3% dos casos, com uso médio de 47,9 meses (+ 19,7), variabilidade
de 5 a 71 meses, com conteudo desde leite adogado e achocolatado (33,4%), a mingau (64,1%),
suco (9,4%) e vitamina (1,9%). Salienta-se que 31,9% das criancas ainda faziam uso da
mamadeira no momento da entrevista. A maioria das crian¢cas da amostra teve o primeiro contato
com alimentos acgucarados, antes de um ano de idade (54,2%). No entanto, ao serem
guestionados sobre a adicao de acgulcar na dieta, a maioria dos pais/responsaveis relataram nao
ser superior a 2 vezes ao dia (59,7%).

Por meio da analise dos diarios alimentares preenchidos pelos pais/responsaveis
observou-se que a frequéncia de ingestdo de alimentos contendo agucar em casa, foi baixa
(99,1%), variando de 1 a 4 vezes ao dia (média de 2,75 e dp 0,96). A frequéncia de ingestdo na
creche também foi baixa (100,0%), com frequéncia de 1 a 3 vezes ao dia (média de 1,5 e dp
0,68). Avaliando frequéncia total de ingestdo de acUcar/dia pelos pré-escolares individualmente,
percebe-se uma baixa frequéncia no consumo de alimentos contendo acucar (59,7%), com
variabilidade de 2,0 a 6,6 vezes/dia (média de 4,26 e dp 1,05).

Na tabela 1 analisa-se a prevaléncia de carie dentéria em relacdo aos habitos alimentares.
Ao se avaliar a variavel aleitamento materno, observou-se que as criancas que nao foram
amamentadas ao seio materno apresentaram maior prevaléncia de cérie que aquelas que foram
amamentadas (RPbruta=1,35; p <0,001 IC 95%, 1,12-1,63).
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Tabela 1 - Prevaléncia de Céarie em Funcéo dos Habitos Alimentares, PATOS, 2014

Céarie Dentaria

Variavel Presente
n (%)

Uso de Mamadeira

Sim 125 (68,7)

N&o 10 (50,0)

Duracéo do Héabito do Uso da Mamadeira

<1ano 2 (66,7)

> 1 ano 82 (68,3)

Uso Atual da Mamadeira

Sim 48 (69,6)

N&o 97 (66,4)

Aleitamento Materno

Sim 129 (66,2)

N3o 17 (89,5)

Duracédo do Habito de Aleitamento Materno

<1 ano 46 (61,3)

> 1 ano 20 (52,6)

Introducédo de Aclcar Dieta

Antes de 1 ano de idade 80 (68,4)

Ap6s 1 ano de idade 64 (66.7)

Adic&o de Aglcar na Dieta Relatado Pelos Pais

< 3 vezes/dia 75 (58,1)

> 3 vezes/dia 71 (82,6)

Frequéncia Diaria Total de Ingestao de Acucar

Baixa 67 (51,9)

Alta 79 (90,8)

(*): Significativa ao nivel de 5%

Ausente

n (%)

57 (31,3)
10 (50,0)

1(33,1)
38 (31,7)

21 (30,4)
49 (33,6)

66 (33,8)
2 (10,5)

29 (38,7)
18 (47,4)

37 (31,6)
32 (33,3)

54 (41,9)
15 (17,4)

62 (48,1)
8(9,2)

Total

n (%)

182 (100,0)
20 (100,0)

3 (100,0)
120 (100,0)

69 (100,0)
146 (100,0)

195 (100,0)
19 (100,0)

75 (100,0)
38 (100,0)

117 (100,0)
96 (100,0)

129 (100,0)
86 (100,0)

129 (100,0)
87 (100,0)

Valor
dep

0,167

0,951

0,643

0,001*

0,392

0,792

<0,001*

<0,001*

prruto
(IC 95%)

0,73 (0,46-1,14)

1.02 (0,85-1,23)

0,95 (0,79-1,16)

1,35 (1,12-1,63)

0,85 (0,60-1,22)

0,97 (0,81-1,18)

1,42 (1,19-1,69)

1,75 (1,46-2,09)

Houve associacao estatisticamente significativa também, entre a doenca carie e a adicdo

de agucar na dieta relatada pelos pais (p< 0,001), uma vez que criangas que estdo expostas trés

ou mais vezes ao aguUcar na dieta apresentaram 1,42 vezes maior prevaléncia que as criangas

expostas a duas ou menos vezes (RPbruta=1,42; IC 95%; 1,19-1,69).

Na analise da dieta consumida pelas criangas por meio dos diarios alimentares, apenas a

variavel frequéncia diaria total de ingestdo de agucar foi associada a presenga de carie, na qual

mostrou-se estatisticamente significativa (p <0,001), de modo que as criangcas que consumiam 5

ou mais vezes acucar ao dia (alta frequéncia diaria) apresentaram 1,75 maior prevaléncia de carie
gue as de baixa ingestao (RPbruta=1,75; IC 95%, 1,46-2,09).
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Os resultados do modelo de regressdo de Poisson estdo distribuidos na tabela 2. No
modelo inicial foram incluidas as varidveis que apresentaram significAncia na regressao
univariada ao nivel de 20% (p < 0,20): aleitamento materno, uso de mamadeira, adicdo de agucar

na dieta relatada pelos pais e frequéncia diaria total de ingestao de acucar.

Tabela 2 - Modelo multivariado das razdes de prevaléncia de carie, Patos, 2014

Variaveis p-valor RP ajustado IC 95%
Aleitamento materno 0,184

Sim 1,00

N&o 1,14 0,94-1,38
Adicao de aclUcar na dieta relatada pelos pais 0,045*

< 3 vezes/dia 1,00

> 3 vezes/dia 1,19 1,01-1,42
Frequéncia diéaria total ingestao de agucar <0,001*

Baixa 1,00

Alta 1,55 1,29-1,87

(*): Significativa ao nivel de 5%

No modelo final foram selecionadas as variaveis: aleitamento materno, adicdo de acucar
na dieta relatada pelos pais e frequéncia diéria total de ingestdo de agucar, e destas foram
significativas a 5,0%: adicdo de agucar na dieta relatada pelos pais e frequéncia diaria total de
ingestdo de acUcar, e para as referidas variaveis se estimou através das razdes de prevaléncias
gue as criancas que estudam em creches publicas, se consome mais de 3 vezes acucar por dia e

se tem ingestdo alta diaria total de agucar apresentam maior prevaléncia de carie.

Discussao

A realizacao deste estudo possibilitou conhecer a relacao entre a saude bucal e habitos
alimentares da amostra de pré-escolares no municipio de Patos/PB. O conhecimento destas
variaveis pode contribuir para o controle da ocorréncia da doenca, e consequentemente melhorar

a qualidade de vida das criancas.
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E importante salientar que ndo ha evidéncias de estudos epidemioldgicos sobre a céarie
dentéria em criancas de 5 anos de idade no referido municipio, e que esse tipo de estudo é
indispenséavel para o planejamento e avaliacdo em saude bucal coletiva.

Embora a tendéncia recente é de uma reducdo dos indices epidemioldgicos da carie
dentaria em todo o mundo, o nivel da doenc¢a na populacéo infantil ainda é bastante elevado,
principalmente em lugares onde determinados grupos populacionais estdo mais expostos a
fatores de riscos sociais, fendmeno conhecido como a polarizacdo da doenca céarie2. No Brasil, a
céarie dentaria ainda consiste em uma das morbidades de maior relevancia na salde publica, o
que leva a necessidade de mais estudos para um melhor conhecimento desta doenca®.

O registro da elevada prevaléncia de criangas com carie ndo tratada desta amostra foi
superior ao estipulado pela Organizagdo Mundial de Saude, que teve como meta até o ano de
2000, de 50% das criangas com 5 anos de idade livre de cérie. Superior também aos dados do
recente levantamento epidemioldgico realizado no Brasil® que apontou 56,5% das criancas aos 5
anos de idade, no Estado da Paraiba, com cérie ndo tratada, assim como, aos dados em estudo
os quais observaram 52,3% da amostra com a doenga®®.

Os resultados do indice ceo-d no presente estudo mostram-se semelhantes ao observado
nas criancas da regido Nordeste do Brasil (ceo-d médio de 3,99) e superior ao encontrado nas
criancas do Brasil (ceo-d médio 2,41), mostrando que o perfil epidemiolégico da carie dentaria é
pior para criancas residentes nas regides mais pobres do pais®!!. Entretanto, o destaque deve ser
dado a porcentagem de dentes ndo tratados no presente estudo. Isto pode indicar um baixo
acesso aos servicos de saude bucal pela populacao estudada, seja pela negligéncia por parte dos
pais/responsaveis em relacdo ao cuidado em saude bucal, o que reflete a necessidade de maior
conscientizagdo com relagdo ao cuidado e a importancia da manutencdo da saude bucal na
denticdo decidua, ou pelas dificuldades por parte do proprio sistema de satde municipal na oferta
dos servigos a populagéo estudada. Caberdo novos estudos para responder a estas suposicoes.

No tocante a investigacéo sobre habitos alimentares e céarie dentaria, a presenca do habito
do aleitamento materno no presente estudo, esteve associado a carie dentaria, nao
permanecendo apos inclusdo no modelo multivariado. As criangas que ndo foram amamentadas
ao seio apresentaram uma prevaléncia de cérie 1,35 vezes maior que as criancas que foram
amamentadas. Na mesma linha de resultado, observou-se que as criangas que ja tinham sido
amamentadas, apresentavam menores taxas de carie precoce na infancia, quando comparada

com aquelas que nunca foram amamentadas®?.
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No presente estudo, o resultado ndo significativo para a duracdo do habito pode ser
atribuido a taxa de ndo respostas para esta variavel (42,1%). A amamentacdo prolongada apés
os 2 anos de idade e a falta de escovagéo dentéria foram preditores significativos da experiéncia
de cérie dentaria'®. A amamentacéo prolongada por si s6 ndo é um fator de risco, se ocorrer uma
a duas vezes por dia, mais sim, varias vezes ao dia. O contato prolongado do leite humano, pode
resultar em condi¢Bes acidogénicas, uma vez que o equilibrio des-remineralizacao é deslocado
para a desmineralizacdo, associado ao tempo de disponibilidade na cavidade bucal, e a outros
habitos alimentares®.

Quanto ao habito e tempo de uso de mamadeira, ndo se observou associagao
significativa, no presente estudo, corroborando aos achados de outros estudos!®. Entretanto, ha
discordancia dos resultados deste estudo com a hipé6tese, de que o habito prolongado de uso de
mamadeira pode representar um fator de risco para a ocorréncia da doenca em estudo®.
Observou-se frequentemente durante a avaliacdo dos diarios alimentares das criancas deste
estudo, que alguns apresentaram distor¢cbes de informacdes, onde o0s pais/responsaveis
informaram que a criangca ndo fazia uso de mamadeira e no diario escreveram uma a duas
mamadeiras contendo leite ou mingau durante o dia. Possivelmente, os respondentes tendem a
oferecer respostas convenientes ao que acham correto, principalmente por estarem diante de um
profissional de saude e por depender da memdéria. Para o presente estudo essa limitacdo foi
suprida pela andlise do diario alimentar.

Na presente pesquisa, a prevaléncia de carie das criancas que tiveram a primeira
exposicdo ao aglUcar antes e apos um ano foi semelhante, ndo apresentando significancia
estatistica, corroborando aos achados!®. Possivelmente para este resultado, justifica-se assim
como explicado no paragrafo anterior.

Ao questionar aos pais/responséveis acerca da adicdo de acucar na dieta das criangas,
observou-se no presente estudo, maior frequéncia da adigcdo inferior a trés vezes ao dia. No
entanto, a prevaléncia de céarie nas criangcas que consumiam agucar adicionado a dieta por mais
de trés vezes ao dia, foi superior significativamente quando comparada as de consumo inferior a
trés vezes ao dia (RPbruto de 1,42). Esta relacdo permaneceu significativa apds inclusdo no
modelo multivariado. Consistente aos achados em estudo longitudinal, onde observaram menor
intervalo de tempo para o desenvolvimento de cérie nas criangas com mais de 12 meses, que
utilizavam mamadeira durante o sono e aclcar em sua dieta2.

Avaliando o diario alimentar de cada crianca em conjunto (casa e creche) observou-se que

90,8% das criancas com carie apresentou uma alta frequéncia diaria de ingestao de agucar, com
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significancia estatistica nas andlises bi e multivariada. Em outro estudo ndo observaram
associacdo significativa entre a ingestdo média de acgUcar e a carie dentaria, afirmando ser
provavelmente devido ao tamanho pequeno da amostra (69 criangas)?.

E importante salientar que as criangas que frequentavam as creches publicas em periodo
integral faziam uso de uma dieta balanceada, elaborada por nutricionistas, com baixa frequéncia e
adicdo de acucar (média 1,5 + 0,68 vezes ao dia). No entanto, a frequéncia de consumo em casa,
embora considerada baixa, apresentou maior média de consumo (2,75 + 0,9 vezes ao dia),
comparado ao consumo nas instituicbes de ensino.

Os resultados obtidos sugerem a necessidade de implementacdo de uma proposta de
aconselhamento de dieta, onde o uso racional de agucar deve ser considerado como o objetivo
central de uma politica de prevencado da cérie dentaria, utilizando-se de estratégias macicas para
controlar e mudar habitos comportamentais e culturais enraizados2. Sugere-se, ainda, o estimulo
a pratica frequente de higiene bucal, de modo a promover a desorganizacéo do biofilme e expor
os dentes aos efeitos benéficos dos dentifricios fluoretados para a prevencao na céarie dentaria na
infanciad. As estratégias devem ser lancadas visando contribuir para melhor condi¢cdo de saude
bucal atual e transformacgéo da epidemiologia futura, quando as criancas terao boa saude bucal e

serdo capazes de manté-la.

Conclusao

Conclui-se que a prevaléncia de céarie dentéria foi elevada neste estudo e que esta

prevaléncia aumenta com a alta frequéncia diaria de ingestéo de agucar na dieta.
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