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RESUMO

O objetivo deste estudo foi analisar habitos de higiene bucal e o impacto da satde bucal na
qualidade de vida em gestantes por meio do método Elogiar-Orientar-Recomendar (EOR)
via Web-survey. Além de analisar os fatores sociodemograficos associados ao Oral Health
Index Profile-14 (OHIP-14). Trata-se de um estudo transversal, realizado com 201 mulheres
que participavam de grupos especificos de WhatsApp para gestantes residentes no Estado
do Espirito Santo, Brasil, no periodo de agosto a novembro de 2020. Coletou-se dados
pessoais, socioecondmicos, higiene bucal e aplicacdo da escala OHIP14. Realizou-se
regressdo logistica univariada e maultipla para analise da associacdo entre dados
sociodemograficos e a escala OHIP-14. Apds a avaliacdo as gestantes receberam
orientacOes sobre a sua saude bucal atual, via e-mail. A maioria das gestantes apresentavam
condigdes sociodemogréaficas favoraveis; 46,3% receberam orientacdo quanto as praticas de
higiene bucal e 53,7% elogio. A ocorréncia de impacto da satde bucal na qualidade de vida
foi 10,0%, estando o impacto associado ao fato da mulher ser a chefe da familia (OR = 4,26;

IC 95%:1,62-11,20). A utilizagdo de tecnologia inteligente nos cuidados de higiene bucal
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em gestantes pode funcionar como instrumento rastreador e estimulador para a adeséo ao
pré-natal odontoldgico, sendo um novo meio de realizar promocgdo de salde bucal,
principalmente para gestantes mais vulneraveis.

Palavras-chave: satde materno-infantil; gravidez; saude bucal; informética biomédica.

RESUMEN

El objetivo de este estudio es analizar los habitos de higiene bucal y el impacto de la salud
bucal en la calidad de vida de las mujeres embarazadas a traves del método Elogiar-Orientar-
Recomendar (EOR) mediante Web-survey; ademés de analizar los factores
sociodemogréficos asociados con el Oral Health Index Profile-14 (OHIP-14). Se trata de un
estudio transversal, realizado con 201 mujeres que participaron en grupos especificos de
WhatsApp para mujeres embarazadas en el estado de Espirito Santo, Brasil, durante el
periodo de agosto a noviembre de 2020. Se recogieron datos personales, socioeconomicos,
de higiene bucal y aplicacion de la escala OHIP-14. Se realizd una regresion logistica
univariada y mdltiple para analizar la asociacion entre los datos sociodemograficos y la
escala OHIP-14. Después de la evaluacion, las mujeres embarazadas recibieron orientacion
sobre su salud bucal actual por correo electronico. La mayoria poseia condiciones
sociodemogréficas favorables; el 46,3 % recibio orientacidn sobre practicas de higiene bucal
y el 53,7 %, parabienes. El impacto de la salud bucal en la calidad de vida fue del 10,0 % y
estuvo asociado con el hecho de que la mujer es la cabeza de la familia (OR = 4,26; IC 95
%:1,62-11,20). El uso de tecnologia inteligente en el cuidado de la higiene bucal en mujeres
embarazadas puede funcionar como un instrumento rastreador y estimulante para la
adhesion odontoldgica prenatal, y es un nuevo medio para promover la salud bucal,
principalmente entre las embarazadas mas vulnerables.

Palabras clave: salud materno-infantil; embarazo; salud bucal; informética biomédica.

ABSTRACT

The aim of the current study was to analyze oral hygiene habits of pregnant women, as well
as oral health impact on their quality of life, based on Praise-Instruct-Recommend (PIR)
method application via Web-survey. In addition, it analyzed sociodemographic factors
associated with the Oral Health Index Profile-14 (OHIP-14). Cross-sectional study was
carried out with 201 women who participated in specific WhatsApp groups for pregnant
women in Espirito Santo State (Brazil) from August to November 2020. Personal,

socioeconomic and oral hygiene data of participants were collected and the OHIP-14 scale
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was applied to them. Univariate and multiple logistic regressions were performed to analyze
the association between sociodemographic data and the OHIP-14 scale. After pregnant
women were assessed, they received instructions about their current oral health via email.
Most pregnant women presented favorable sociodemographic conditions; 46.3% of them
were instructed about oral hygiene practices and 53.7% were complimented for their oral
hygiene habits. Oral health impact on participants’ quality of life was observed in 10.0% of
cases; this impact was associated with the fact that these women were the head of their
families (OR = 4,26; 1C95%:1,62-11,20). Intelligent technology using in the oral hygiene
care provided to pregnant women can work as an instrument to track them and encourage
their adherence to dental prenatal care. It can also work as new mean to promote oral health,
mainly for the most vulnerable pregnant women.

Keywords: maternal and child health; pregnancy; oral health; biomedical informatics.

Introducéo

A gravidez provoca diferentes alteracdes fisioldgicas e transitdrias no corpo da mulher,
inclusive no sistema estomatognatico.® O aumento dos horménios da gravidez, habitos
alimentares inadequados, somados a negligéncia na higiene bucal, podem implicar no
aumento do risco de patologias bucais como cérie e doenca periodontal,® levando a
complicacbes para a mée, o bebé e o parto,!) além disso condicbes de salde bucal
desfavoraveis durante a gravidez podem ocasionar impacto na qualidade de vida das
gestantes.?®

O pré-natal odontoldgico, muitas vezes, € negligenciado devido a desinformacdo das
gestantes e de alguns profissionais de salde sobre a importancia da salde bucal na
gravidez.®% Mitos e crencas socioculturais de que o tratamento odontoldgico durante a
gravidez é prejudicial para o bebé, muitas vezes, impossibilitam a pratica desse cuidado em
satde.*% A insercdo do cirurgido-dentista na equipe do pré-natal, o estabelecimento de
vinculos intraequipe com gestantes;>® a educacio em salde e a centralizagdo do cuidado
s&0 bases para a conscientizacéo das gestantes e de outros profissionais de satde.?
Atualmente a informacéo em saude pode ser facilmente adquirida, por meio dos avangos da
tecnologia da informacdo, porém € preciso que as instituicdes de saude estejam atentas
quanto a qualidade, confidencialidade e seguranca das informacdes divulgadas.®” A

Biomedicina cada vez mais, tem se associado a tecnologia da informacéo,”® apesar de ser
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um recurso novo, pode-se considerar que ferramentas eletrénicas de captura de dados sdo
facilitadoras do fluxo de trabalho, além de serem valiosos instrumentos de gestdo de
dados.®19 Nesse sentido o Research Eletronic Data Capture (REDCap) é um tipo de
software que pode ser utilizado para o desenvolvimento de pesquisas clinicas.®® Dentre as
suas principais vantagens encontram-se a eficiéncia no gerenciamento dos dados; interagdes
confidenciais e seguras com os participantes e os beneficios quanto ao funcionamento
tecnoldgico.®Y

Estudos cientificos na area da satde materna, inclusive na saide bucal ja se utilizaram dos
recursos da Informatica Biomédica para coleta de dados,*? andlise estatistica®® e
realizacdo de intervenc@es educativas, preventivas e curativas.¥) No que envolve a satde
bucal na gravidez é preciso que cuidados educativos, preventivos e curativos sejam
realizados no periodo do pré-natal de maneira que atenda as necessidades de cada gestante,
prevenindo o impacto na qualidade de vida.*

O impacto da satde bucal na qualidade de vida das gestantes pode ser avaliado, por meio
da Escala Oral Health Index Profile-14 (OHIP-14), sendo importante destacar que as
gestantes com piores condicBes sociodemograficas sdo as que apresentam maiores impactos
na qualidade de vida.*®

Baseando-se nisso entende-se que a utilizagcdo de um sistema educativo estimulador pode
constituir-se em uma ferramenta estratégia para a promocédo de satde bucal.”*®) Dentre
eles a classificacdo Elogiar-Orientar-Recomendar (EOR) é um método educativo que tem o
objetivo de valorizar as habilidades e percepgdes individuais das gestantes proporcionando
empoderamento e autonomia das mesmas no seu processo de cuidado.® Como
propagadores desse cuidado, as midias digitais podem ser importantes auxiliadoras.?®
Esse sistema de classificacdo é considerado inovador para analisar dados de salde e neste
caso o foco foi avaliar as diversas dimens@es das gestantes, durante a gravidez. Sendo assim,
esse estudo prop@e analisar habitos de higiene bucal e o impacto da satde bucal na qualidade
de vida em gestantes através da aplicacdo do sistema EOR por meio de Web-survey
construido na plataforma REDCap. Além de analisar os fatores sociodemograficos

associados ao OHIP- 14.
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Métodos

Trata-se de um estudo transversal desenvolvido com gestantes do Estado do Espirito Santo

(ES). Coletou-se os dados entre agosto e novembro de 2020, via on-line, em grupos de
WhatsApp especificos para essa populacdo de mulheres.

A amostra foi calculada utilizando-se a formula de tamanho amostral para estimar a
proporcdo de mulheres que participavam de grupos para gestantes em WhatsApp,
considerou-se como proxy da populagéo de gravidas, o numero de nascidos vivos no ES em
2018 (n =56 721), segundo o Sistema de Informacdes sobre Nascidos Vivos. Também foi
estabelecida uma proporcdo esperada igual 14,7% de impacto da sadde bucal na qualidade
de vida, oriunda de um estudo prévio desenvolvido na Regido Metropolitana da Grande
Vitoria,*> com um intervalo de confianca de 95% e um erro amostral de 5%. Esses céalculos
resultaram num tamanho amostral de 193 gestantes.

O acesso a populacdo de estudo envolveu sete etapas. Primeira, realizou-se o
levantamento/mapeamento dos grupos de WhatsApp para gestantes residentes no ES a partir
de atores-chaves, posteriormente esses grupos foram qualificados e quantificados a fim de
se identificar o publico-alvo. Segunda, a pesquisadora realizou contato com o(S)
administrador(s) dos grupos de WhatsApp por meio de redes sociais ou ligacoes telefonicas,
para apresentar a proposta da pesquisa (objetivo, importancia, beneficios e identificacdo do
publico-alvo). Terceira, envio do convite e do link da pesquisa ao(s) administrador(s) para
avaliacdo e aprovacdo antes da insercdo da pesquisa no grupo. Quarta, divulgacdo da
pesquisa nos grupos de WhatsApp, pela pesquisadora ou pelo(s) administrador(s). Quinta,
preenchimento do questionario pelas gestantes, apds estarem em concordancia com o Termo
de Consentimento Livre Esclarecido eletrénico. Sexta, retorno por e-mail dos dados
relacionados a atual situacdo de higiene bucal e impacto na qualidade de vida. Sétima, ap6s
analise inicial, as gestantes receberam informac6es sobre sua situacdo de saude bucal atual,
em dois dias, apenas para aquelas que autorizaram a devolutiva no preenchimento do
questionario.

Encontrou-se 18 grupos de WhatsApp especificos para gestantes, com a maioria das
participantes residentes no ES. Além das gestantes, havia uma minoria de mulheres que
tentavam engravidar, puérperas e profissionais da area da satde que administravam o grupo.
Criou-se uma ferramenta no formato Web-survey na plataforma REDCap, seguindo um
minucioso detalhamento de design, para torna-la atrativa e de facil entendimento, além disso

inimeras testagens foram realizadas, por mais de uma pessoa, antes da disponibilizacdo na
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Internet, a fim de detectar possiveis erros que prejudicariam o andamento da pesquisa. Essa
ferramenta era composta por variaveis pessoais; sociodemograficas, de higiene bucal e a
escala OHIP-14.

A ferramenta néo ficou restrita aos grupos de WhatsApp, por se tratar de uma ferramenta
disponivel na Internet, propagou-se também por meio de contatos individuais de WhatsApp
de gestantes. Além disso, alcangou outros Estados brasileiros. Entretanto, as gestantes nao
residentes no ES foram desconsideradas das analises de dados e resultados desse estudo,
assim como duas gestantes com menos de 20 anos de idade, apesar de todas terem recebido
igual retorno, ap6s participacdo na pesquisa. As adolescentes foram desconsideradas devido
ao pequeno numero (n = 2) e pela gravidez na adolescéncia exigir um tratamento
diferenciado, ndo sendo foco deste estudo.

Este estudo envolveu linguagem nominal e numérica para interpretacdo dos resultados.
Termos da area da saude foram traduzidos em equacGes matematicas e posteriormente
interpretados por uma tecnologia inteligente no REDCap, gerando escores (EOR) e
consequentemente informaces sobre a situacédo de higiene bucal e impacto na qualidade de
vida das gestantes.

Durante o preenchimento em Web-survey as gestantes responderam sobre satde bucal, por
meio das seguintes perguntas: quantas vezes vocé foi ao dentista no Gltimo ano? Quantas
vezes vocé escova 0s dentes por dia? Quantas vezes por dia vocé usa fio dental? Quantas
vezes por dia vocé usa pasta dental? E quantas vezes vocé usa enxaguatorios ou bochechos
ou gargarejos por dia? Essas perguntas tinham como alternativas de resposta: nenhuma; uma
vez; duas vezes; trés vezes ou quatro ou mais vezes, sendo permitido a escolha de apenas
uma das alternativas.? Os critérios utilizados para analise foram os seguintes: caso a pessoa
respondesse ‘“duas, trés ou quatro ou mais vezes” em trés das cinco perguntas, o sistema
gerava a opgao elogiar, entretanto, caso ela respondesse “nenhuma ou uma vez” em trés ou
mais perguntas era gerada a opc¢do orientar. Cabe ressaltar que durante o preenchimento
dessa secdo, eram disponibilizadas informacGes educativas sobre satde bucal na gravidez,
a fim de orienta-las sobre a importancia do pré-natal odontoldgico para sua saude e do seu
bebé antes, durante e ap6s o parto.

Outro item utilizado foi a escala OHIP-14, que aborda a autopercepcao da gestante quanto
a sua saude bucal. Ela contém 14 itens organizados em sete dimensdes, das quais cada uma
contém duas perguntas precedidas do enunciado: “depois que vocé engravidou, por causa
de problemas com seus dentes, sua boca ou dentadura”. As dimensdes avaliam: limitagdo

funcional, dor fisica, desconforto psicologico, incapacidade fisica, incapacidade
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psicoldgica, incapacidade social e deficiéncia.?>?® Os formatos das respostas consistem em
uma escala likert de cinco pontos com as seguintes categorias e codigos de pontuagoes:
nunca (1), raramente (2), as vezes (3), repetidamente (4) e sempre (5).?%

Para analise dos dados da escala OHIP-14, utilizou-se 0 método da simples contagem,®* o
qual considera que a gestante teve impacto na qualidade de vida por causa da satde bucal
quando ela respondeu “repetidamente ou sempre” para duas perguntas de uma mesma
dimensdo. Bastava umas das dimensdes ser classificada com impacto para que a mulher
fosse classificada com impacto da saude bucal na qualidade de vida. Caso a gestante
apresentasse impacto em qualquer dimenséo da escala OHIP o sistema gerava a opgéao
recomendar urgentemente consulta odontoldgica para a gestante, independente da analise
do item higiene bucal. Por outro lado, se as perguntas de uma mesma dimensao
apresentassem respostas nunca, raramente ou as vezes, avaliava-se as repostas referentes a
higiene bucal para gerar os escores elogiar ou orientar.

A classificagdo EOR (que analisa conjuntamente os dados de higiene bucal e da escala
OHIP-14) utiliza os seguintes critérios de avaliagcdo: Elogiar - quando o cuidado estava
adequado, sendo reforcada as préaticas de manutencdo do cuidado; Orientar - quando o
cuidado estava inadequado necessitando de um melhor detalhamento e reforco das
instrugGes de higiene bucal e o Recomendar - quando o cuidado estava ausente ou
inadequado, por motivos de falta de recursos financeiros ou situacdes de vulnerabilidade
social, sendo recomendado consulta odontolégica urgentemente.*® Em situages como essa
ultima, além dos cuidados odontoldgicos, a gestante pode necessitar de outros cuidados com
uma equipe multidisciplinar e em casos extremos de equipes transdisciplinares. Para todas
as situacbes acima foram enfatizadas, por meio de uma carta enviada por e-mail pela
cirurgid-dentista (pesquisadora), a importancia do pré-natal odontolégico.

As variaveis de interesse para a analise foram extraidas da plataforma REDCap e o banco
de dados foi construido a partir das informacGes digitadas no programa SPSS versdo 20.0
(SPSS Inc., Chicago, Estados Unidos), submetido a reviséao e controle de qualidade. Para a
estatistica descritiva das variaveis qualitativas utilizou-se frequéncia absoluta e relativa.
Para a estatistica inferencial entre dados demograficos e a escala OHIP-14 e dados
sociodemograficos e higiene bucal utilizou-se o teste qui-quadrado, adotando-se nivel de
significancia estatistica menor que 5% e intervalo de confianca de 95%. Além disso,
excluiu-se duas adolescentes gestantes da analise inferencial. Realizou-se regressao
logistica univariada e multipla para anélise da associacéo entre dados sociodemogréaficos e

aescala OHIP-14. Inicialmente, todas as variaveis com p < 0,20 no teste qui-quadrado foram
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inseridas na analise maltipla. No fim foram apresentados dois modelos, um com todas as
variaveis selecionadas inicialmente, e outro apenas com as variaveis que apresentaram p <
0,05 no modelo final. Posteriormente, para andlise da associacdo entre dados
sociodemograficos e a classificacdo EOR, realizou-se regressdo multinomial, incluindo

variaveis com p-valor < 0,20 no teste qui-quadrado.

Resultados

Das 1394 pessoas que receberam 0 convite para participar da pesquisa, apenas 348
acessaram o Web-survey, dessas 230 gestantes responderam ao questionario eletrénico (taxa
de retorno = 16,5%), sendo que a maioria, 201 o responderam completamente (taxa de
respostas efetivas = 87,4%).

Quanto ao perfil sociodemogréafico, 71,6% das gestantes estavam na faixa etaria de 20 a 34
anos; 50,2% residiam em moradias com até duas pessoas; 99,5% tinham companheiro;
71,6% apresentavam nivel superior ou mais e a maioria usufruia de renda familiar superior
a trés salarios-minimos (68,5%). Além disso, 50,7% encontravam-se no terceiro trimestre
gestacional.

No que diz respeito as praticas de higiene bucal observa-se que 76,1% das gestantes, havia
procurado atendimento odontoldgico no Gltimo ano, 65,7% realizavam a escovacdo dos
dentes com pasta dental trés vezes ou mais por dia, produtos como o fio dental e os
colutérios ndo eram utilizados ou eram utilizados insuficientemente pela grande maioria,
19,9% e 65,2%, respectivamente. Nesse sentido, 53,7% das gestantes receberam elogio e
46,3% orientacgéo (tabela 1).

Tabela 1 - Caracteristicas maternas quanto a higiene bucal, Espirito Santo, Brasil, 2020

Variaveis n %

Quantas vezes voceé foi ao dentista no Gltimo ano?

Nenhuma 48 23,9
Uma ou duas vezes 121 60,2
Trés vezes ou mais 32 15,9

Quantas vezes vocé escova os dentes por dia?

{cc) RSN | Esta obra esta bajo una licencia: https://creativecomons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES



eCiMED Revista Cubana de Informacion en Ciencias de la Salud.

B EOTORIALCIENCIAS MEDICAS 2022;33:e1938
Nenhuma 0 0,0
Uma ou duas vezes 69 343
Trés vezes ou mais 132 65,7

Quantas vezes por dia vocé usa fio dental?

Nenhuma 40 19,9
Uma ou duas vezes 148 73,6
Trés vezes ou mais 13 6,5

Quantas vezes por dia vocé usa pasta dental?

Nenhuma 00 0,0
Uma ou duas vezes 69 34,3
Trés vezes ou mais 132 65,7

Quantas vezes vocé usa enxaguatdrios ou bochechos ou gargarejos por

dia?

Nenhuma 131 65,2
Uma ou duas vezes 63 31,3
Trés vezes ou mais 07 35
Resultado

Elogiar 108 53,7
Orientar 93 46,3

Fonte: Elaborada pelos autores.

Ao analisar isoladamente as perguntas da escala OHIP-14, o maior percentual de
repetidamente e sempre ocorreu para sentir-se estressada (10,0%), irritada com outras
pessoas (9,0%) e apresentar dificuldade em realizar as atividades diarias (8,9%) devido
problemas com a boca e/ou os dentes. Apos o diagnostico das dimensdes, apenas a limitagao
funcional ndo apresentou impacto, enquanto as demais apresentaram 0S seguintes
percentuais: incapacidades fisica e psicolégica (0,5%), deficiéncia (1%), dor fisica (2,5%),

desconforto psicologico (4,5%) e incapacidade social (4,0%). Quanto ao impacto total na
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qualidade de vida relacionada a condigdo de saude bucal, 10,0% das gestantes o

apresentaram, conforme tabela 2.

Tabela 2 - Escala OHIP-14 e suas dimensdes. Espirito Santo, Brasil. 2020.

Variaveis n %
Vocé teve problemas para falar alguma palavra?

Nunca 177 88,1
Raramente 18 9,0
As vezes 05 2,5
Repetidamente 00 0,0
Sempre 01 0,5
Vocé sentiu que o sabor dos alimentos tem piorado?

Nunca 146 72,6
Raramente 33 16,4
As vezes 18 9,0
Repetidamente 02 1,0
Sempre 02 1,0
LIMITACAO FUNCIONAL

Sem impacto 201 100
Com impacto 00 0,0
Vocé sentiu dores em sua boca ou nos seus dentes?

Nunca 120 59,7
Raramente 47 23,4
As vezes 26 12,9
Repetidamente 06 3,0
Sempre 02 1,0
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Vocé se sentiu incomodada ao comer algum alimento?
Nunca 126 62,7
Raramente 40 19,9
As vezes 30 14,9
Repetidamente 04 2,0
Sempre 01 0,5
DOR FISICA
Sem impacto 196 97,5
Com impacto 05 2,5
Vocé ficou preocupada?
Nunca 110 54,7
Raramente 34 16,9
As vezes 41 20,4
Repetidamente 08 40
Sempre 08 4,0
Vocé se sentiu estressada?
Nunca 92 45,8
Raramente 28 13,9
As vezes 61 30,3
Repetidamente 12 6,0
Sempre 08 4,0
DESCONFORTO PSICOLOGICO
Sem impacto 192 95,5
Com impacto 09 45

Sua alimentagéo ficou prejudicada?
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Nunca 135 67,2
Raramente 32 15,9
As vezes 27 13,4
Repetidamente 04 2,0
Sempre 03 15
Vocé teve que parar suas refeicdes?
Nunca 167 83,1
Raramente 10 50
As vezes 21 10,4
Repetidamente 02 1,0
Sempre 01 0,5
INCAPACIDADE FISICA
Sem impacto 200 99,5
Com impacto 1 0,5
Vocé encontrou dificuldades para relaxar?
Nunca 111 55,2
Raramente 31 15,4
As vezes 45 22,4
Repetidamente 08 40
Sempre 06 3,0
Vocé se sentiu envergonhada?
Nunca 165 82,1
Raramente 17 8,5
As vezes 11 55
Repetidamente 04 2,0
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Sempre 04 2,0
INCAPACIDADE PSICOLOGICA
Sem impacto 200 99,5
Com impacto 01 0,5
Vocé ficou irritada com outras pessoas?
Nunca 110 54,7
Raramente 31 15,4
As vezes 42 20,9
Repetidamente 13 6,5
Sempre 05 2,5
Voce teve dificuldades para realizar suas atividades diarias?
Nunca 125 61,6
Raramente 29 14,3
As vezes 31 15,3
Repetidamente 13 6,4
Sempre 05 2,5
INCAPACIDADE SOCIAL
Sem impacto 193 96,0
Com impacto 08 40
Vocé sentiu que, em geral, a vida ficou pior?
Nunca 167 83,1
Raramente 15 7,5
As vezes 15 75
Repetidamente 01 0,5
Sempre 03 15
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Vocé ficou totalmente incapaz de fazer suas atividades diarias?
Nunca 173 86,1
Raramente 14 7,0
As vezes 10 5,0
Repetidamente 03 15
Sempre 01 0,5
DEFICIENCIA
Sem impacto 199 99,0
Com impacto 02 1,0
OHIP TOTAL
Sem impacto 181 90,0
Com impacto 20 10,0

Fonte: Elaborada pelos autores.

Ao cruzar os dados sociodemograficos com a escala OHIP-14 (tabela 3), encontrou-se

associacdo estatisticamente significante com mulher chefe da familia (p = 0,005) e a renda

familiar apresentou significancia limitrofe (p = 0,056).

Tabela 3 - Associacdo entre dados sociodemograficos e impacto da satde bucal na qualidade de

Variaveis

Semanas de gravidez

<14

14-28

> 28

Faixa etaria

vida, ES, Brasil, 2020

Total Sem impacto
(201) (181)

n (%) n (%)

21 (10,4) 17 (9.4)

78 (38,8) 71(39,2)

102 (50,7) 93 (51,4)

Com impacto X?
(20) p-valor
n (%)

0,338
04 (20,0)
07 (35,0
09 (45,0)

0,864
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20-34 anos 144 (71,6) 130 (71,8) 14 (70,0)
> 35 anos 57 (28,4) 51 (28,2) 06 (30,0)
Pessoas que residem em sua moradia 0,681
Até 2 101 (50,2) 89 (49,2) 12 (60,0)
3ou4 89 (44,3) 83 (45,9) 06 (30,0)
50u6 11 (5,5) 09 (5,0) 02 (10,0)
Situago conjugal -
Com companheiro 200 (99,5) 181 (100) 19 (95,0)
Sem companheiro 01 (0,5) 00 (0,0) 02 (5,0)
Escolaridade 0,217
Até o fundamental completo 09 (4,5) 07 (3,9) 02 (10,0)
Ensino médio completo e incompleto 48 (23,9) 43 (23,8) 05 (25,0)
Superior ou mais 144 (71,6) 131 (72,4) 13 (65,0)
Mulher chefe de familia 0,005
Néo 162 (81,0) 151 (83,9) 22 (55,0)
Sim 38 (19,0) 29 (16,1) 09 (45,0)
Renda familiar 0,056
Até um salario 07 (3,5) 05 (2,8) 02 (10,0)
Entre 1 e 3 salarios 56 (28,0) 48 (26,7) 08 (40,0)
Mais de 3 até 5 salarios 54 (27,0) 49 (27,2) 05 (25,0)
Mais de 5 salarios 83 (41,5) 78 (43,3) 05 (25,0)

Fonte: Elaborada pelos autores.

Na tabela 4, ao realizar a regressdo logistica univariada a variavel que apresentou
significancia estatistica foi mulher chefe da familia (OR = 4,26; 1C95%:1,62-11,20).

Entretanto ao ajustar o modelo, as varaveis que se julgou importante permanecerem foram

a mulher chefe da familia e a renda familiar, ou seja apesar da renda familiar ndo ter se
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mostrado significante,

considera-se

importante manté-la

provavelmente uma amostra maior daria significancia.

no modelo final, pois

Tabela 4 - Fatores associados ao impacto em satde bucal

Variaveis

Mulher chefe da familia

Sim

Nao

Renda familiar

Até um salario

Entre 1 e 3 salarios

Mais de 3 até 5 salarios

Mais de 5 salarios

Impacto em Satide Bucal

Com impacto

OR bruta

(IC 95%)

4,26 (1,62-11,20)

1,00

6,2 (0,96-40,59)

2,60 (0,80-8,41)

1,59 (0,44-5,78)

1,00

Fonte: Elaborada pelos autores.

OR ajustada

(IC 95%)

4,09 (1,49-11,19)

1,00

3,86 (0,54-27,48)

2,80 (0,84-9,29)

1,80 (0,48-6,72)

1,00

Ao cruzar os dados sociodemograficos com o Sistema EOR (OHIP-14 + higiene bucal) ndo

houve diferenca estatisticamente significante. De forma geral, 50,7% das gestantes

receberam Elogio, 36,8% Orientacdo e 12,4% Recomendacédo, conforme tabela 5.

Tabela 5 - Cruzamento dados sociodemograficos e a classificagdo EOR (OHIP + higiene bucal)

Variaveis

Total
(201)

n (%)

Semanas de gravidez

<14

14-28

21 (10,4)

78 (38,8)

Elogiar Orientar
(102) (74)

n (%) n (%)

10 (9,8) 7(9,5)
36 (35,3) 31 (41,9)

Recomendar X2
(25) p-valor
n (%)

0,604
04 (16,0)
11 (44,0)
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> 28 102 (50,7) | 56 (54,9) 36 (48,6) 10 (40,0)

Faixa etaria 0,470
20-34 anos 144 (716) | 77 (75,5) 50 (67,6) 17 (68,0)

> 35 anos 57 (28,4) 25 (24,5) 24 (32,4) 08 (32,0)

Pessoas que residem em sua moradia 0,064
Até 2 101 (50,2) | 57 (55,9) 28 (38,7) 16 (64,0)

3ou4 89 (44,3) 40 (39,2) 42 (56,8) 07 (28,0)

50u6 11 (5,5) 05 (4,9) 04 (5,4) 02 (8,0)

Situagdo conjugal --

Com companheiro 200 (99,5) 102 (100) 74 (100) 24 (96,0)

Sem companheiro 01 (0,5) 00 (0,0) 00 (100) 01 (4,0)

Escolaridade 0,782
Até fundamental completo 09 (4,5) 05 (4,9) 02 (2,7) 02 (8,0)

Ensino médio completo e incompleto 48 (23,9) 23 (22,5) 18 (24,3) 07 (28,0)

Superior ou mais 144 (71,6) | 74 (72,5) 54 (73,0) 16 (64,0)

Mulher chefe de familia 0,066
Néo 162 (81,0) 85 (84,2) 61 (82,4) 16 (64,0)

Sim 38 (19,0) 16 (15,8) 13 (17,6) 9 (36,0)

Renda familiar 0,361
Até um salario 07 (3,5) 03(2,9) 02 (2,7) 02 (8,0

Entre 1 e 3 salérios 56 (28,0) 30(29,4) 16 (21,9) 10 (40,0)

Mais de 3 até 5 salarios 54 (27,0) 27 (26,5) 20 (27,4) 07 (28,0)

Mais de 5 salérios 83 (41,5) 42 (41,2) 35 (47,9) 06 (24,0)

Fonte: Elaborada pelos autores.
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Discussao

Por se tratar de uma pesquisa on-line a maioria das gestantes participantes deste estudo
apresentaram condicOes sociodemogréficas elevadas, algumas necessitaram de orientagdo
quanto a higiene bucal e 10,0% tiveram impacto na qualidade de vida devido problemas
com a boca e/ou os dentes. Quando a propria mulher é a chefe da familia a chance da mesma
apresentar impacto na qualidade de vida durante a gestacdo aumenta sobremaneira.

A coleta eletronica de dados é uma nova alternativa que vem aumentando significativamente
e mostra-se promissora para o desenvolvimento de pesquisas biomédicas.®'® A
confiabilidade das respostas e a adeséo sdo uns dos principais desafios para a implementacéo
dessa tecnologia,®®2627 entretanto observa-se que ferramentas eletrénicas com um design
criterioso, favorecem as chances de respostas efetivas.?”” Em concordéncia, nesse estudo
notou-se uma adesdo razoavel via on-line das gestantes, visto que 348 acessaram o Web-
survey e dessas 87,4% (n = 201) preencheram o questionario por completo demonstrando
boa aceitabilidade e compreenséo da ferramenta.

E notdrio que ter acesso a aparelhos eletronicos e Internet, assim como saber manuseé-los
é fundamental para a construcdo e participacdo em pesquisas on-line, %) tais exigéncias
direcionam para esse tipo de pesquisa participantes que apresentam perfis
sociodemograficos mais satisfatorio,®® como por exemplo com melhores niveis de
escolaridade e renda familiar, sendo essas Ultimas condizentes com a realidade das gestantes
deste estudo.

Baseando-se nisso, presume-se que as gestantes deste estudo tém maiores possibilidades de
acesso as informacbes em salde, por meio das redes sociais. Entretanto, essa facilidade
isoladamente, ndo garante a qualidade da informacdo e o entendimento correto sobre o
assunto de interesse, por exemplo a gravidez, pois além de considerar a qualidade e a
confiabilidade da informacéo,®” ainda é preciso desmistificar influéncias socioculturais
que interferem na conducéo de um pré-natal adequado.?®
O pré-natal odontolégico muitas vezes é negligenciado pela falta de integracdo do
cirurgido-dentista na equipe do pré-natal, impedindo seu importante papel de avaliar a
condicdo de saude bucal da mulher, assim como o desenvolvimento de atividades
preventivas e educativas que devem ser desenvolvidas desde o primeiro trimestre da
gestacdo.%%) O atendimento odontoldgico as gestantes deve ser preferencialmente
realizado no 2° trimestre, sendo evitado no terceiro, mas em casos de urgéncia, qualquer

periodo é aceitavel desde que sejam seguidos os cuidados necessarios®V. Neste estudo,
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mesmo a maioria das gestantes estando no terceiro trimestre gestacional, 23,9% néo
realizaram consulta odontolégica.

A pequena adesao a consulta odontoldgica na gravidez e a baixa periodicidade de uso do fio
dental e colutdrios bucais mostra que as gestantes nao estao recebendo orientagdes sobre 0s
cuidados de higiene bucal, mesmo apresentando condic¢6es sociodemograficas satisfatorias.

Lopes e colaboradores®®? mostraram que existem similaridades quanto as frequéncias de
cuidado odontologico no pré-natal entre as gestantes usuarias dos servicos publicos e
particulares, embora existam diferencas sociodemograficas entre elas, essa situacéo requer
um reforco nas praticas de educacdo em salde, a fim de conscientiza-las sobre a importante
relagdo entre satde bucal e gravidez e estimula-las a realizarem o pré-natal odontolégico.
Nesse sentido, & importante mencionar que as alteracdes hormonais da gravidez somadas a
habitos alimentares inadequados e a negligéncia na higiene bucal podem levar ao
aparecimento de patologias bucais®” e consequentemente impacto na qualidade de vida da
gestante.? A qualidade de vida no contexto de salde refere-se ao desenvolvimento de
doencas e o0 conjunto de intervencdes clinicas para o tratamento das mesmas; no contexto
geral relaciona-se a sensacdo de bem-estar experimentada pelos individuos segundo a
capacidade de realizagio plena de suas atividades cotidianas.®®
Fatores sociodemograficos podem influenciar de maneira negativa ou positiva no impacto
na qualidade de vida relacionada a satde bucal, por isso devem ser considerados no processo
salde-doenca, a fim de garantir a manutencdo da salde para além da visdo biomédica
curativa.® A escolaridade aparece na literatura cientifica tendo um impacto positivo sobre
a qualidade de vida dos individuos, ¢ pois segundo alguns autores®® quanto maior o nivel
escolar, maiores as possibilidades de acesso a informacéo, consciéncia e busca por servi¢os
odontoldgicos. No entanto achados deste estudo demostraram que a maioria das gestantes
apresentavam boa escolaridade, mas, essa variavel ndo influenciou no impacto na qualidade
de vida das gestantes.

No estudo atual observou-se baixa prevaléncia de impacto da condic¢do bucal na qualidade
de vida das gestantes (10,0%), quando comparado aos achados de Bombarda-Nunes e
colaboradores,®* do qual a prevaléncia foi quase trés vezes maior em uma populagio com
faixa etaria semelhante a desse estudo. Ao associarmos dados sociodemograficos com a
presenca de impacto encontramos significancia estatistica quando a mulher era a chefe da
familia, e apesar de a renda familiar ndo ter se mostrado significante, considerou-se
importante manter no modelo final, enquanto a literatura mostrou que ter pouca

escolaridade, realizar consulta odontologica durante a gestacdo, residir em regides que
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apresentam melhores condi¢cdes econdmicas e assisténcia da Estratégia Saude da Familia
s&o os principais influenciadores no impacto.®

Observamos a incapacidade social, a dor fisica e o desconforto psicoldgico como as
dimensBes mais referidas pelas gestantes, achados semelhantes foram encontrados por
outros autores.83) Ao analisar esses resultados podemos sugerir que dor de origem bucal
é um problema de saude publica importante na gravidez e que precisa ser resolvida com
estratégias de promoc¢do e prevencdo de doencas bucais, por meio da realizacdo de um
adequado pré-natal odontoldgico.*®

Este estudo é inovador quanto a utilizacdo de tecnologias inteligentes na area de satde bucal,
por se tratar de uma ferramenta de rastreamento para gestantes que pode ser utilizada pelos
servicos de saude, a fim de facilitar a adesdo ao pré-natal odontolégico. Além disso,
funciona como um instrumento educativo que denota a importante relacdo entre saude bucal
e gravidez enfatizando a importancia do cuidado odontolégico durante a gestacdo. Ha de se
destacar ainda a utilizacéo do sistema EOR na area da salde bucal, caracterizando-se como
uma novidade de facil aplicacdo e entendimento para realizar pesquisas.

Quanto as limitacGes, a coleta de dados via Web com questionarios do tipo
autoadministrados possibilitam a ocorréncia de vieses de selecédo, informacéo e confusao
que puderam ser minimizadas. Neste estudo, por meio da utilizacdo de uma ferramenta
tecnoldgica com um design criterioso. Além disso, a necessidade de utilizacdo de recursos
tecnoldgicos e humanos para manuseé-las, faz da pesquisa on-line um risco de selecionar
amostras sub-representadas, ao invés de probabilisticas, para esse estudo a amostra
apresentou-se bem homogénea e pode ser considerada uma amostra pequena, logo, para
algumas variaveis (por exemplo, renda familiar), ndo foi possivel confirmar as diferencas

propostas.

Conclusao

O impacto da satde bucal na qualidade de vida das gestantes possui baixa prevaléncia numa
populacdo com condigdes sociodemogréaficas elevada. No entanto, este impacto é
influenciado pelo fato da mulher ser a chefe da familia e pela baixa renda familiar de até um
salario-minimo. Quanto aos héabitos de higiene bucal, quase metade das mesmas

necessitaram receber orientacbes quanto as praticas de higiene bucal, destacando a
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necessidade de desenvolvimento de atividades de educacdo e informagdo em salde para
incentivar as gestantes sobre a importancia da satde bucal na gravidez.

As tecnologias da informacdo tém aperfeicoado as praticas de comunicacao e informacao
em salde, sendo uma facilitadora na realizacdo de atendimento aos usuarios e no
desenvolvimento de pesquisas. Seus avancos na pesquisa clinica em informatica estdo sendo
fundamentais para o desenvolvimento da ciéncia médica e da saude publica. A Plataforma
REDCap mostrou-se como uma ferramenta eficaz no desenvolvimento de tecnologias
inteligentes para as pesquisas na area da saude bucal

A classificacdo EOR mostrou-se como um mecanismo capaz de realizar a triagem de
gestantes que necessitariam de cuidados em saude bucal e como um método educativo com
0 potencial de valorizar as habilidades e percep¢des individuais das gestantes

proporcionando empoderamento e autonomia das mesmas no seu processo de cuidado.
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