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RESUMO

Um guia tem como objetivo fornecer informagdes ou instru¢ées sobre determinado
assunto, podendo ser dividido em topicos que facilitam o entendimento do leitor. Dessa
forma, este trabalho foi pensado com o propdsito de desenvolver um guia técnico sobre
as estratégias de educagédo em saude na infancia para capacitar e auxiliar a Equipe
de Saude Bucal da Estratégia de Saude da Familia, em especial os Técnicos de Saude
Bucal (TSBs), do municipio de Nova Serrana-MG. Foi realizada uma revisdo de
literatura, com pesquisa nas bases de dados MEDLINE, Google Académico,
Legislagao Brasileira e Repositérios Institucionais de teses e monografias, acerca dos
principais agravos em saude bucal das criangas e das a¢des coletivas realizadas pelos
TSBs para contextualizar e direcionar a confecgao deste produto técnico. Além disso,
o material foi avaliado pela versdo brasileira do instrumento indice de Comunicagao
Clara do Centers for Disease Control and Prevention - Brasil (BR-CDC-CCI), a fim de
verificar sua clareza e qualidade. Essa avaliagdo teve como objetivo assegurar o
desenvolvimento de um produto capaz de contribuir com o aperfeicoamento de toda a
equipe na disseminacado das informacdes relativas a saude bucal infantil, de forma
objetiva e com respaldo cientifico, para as familias e a escola, garantindo um melhor
letramento em saude na populagao. O guia foi dividido em duas partes principais: 1)
Informagdes sobre a saude bucal infantil (caracteristicas e agravos), com fotos
ilustrativas e esquemas, e 2) exemplos de atividades educativas e validagdo das
informacgdes sobre comunicacao clara em saude. A formacgao e capacitacdo adequada
da equipe de saude bucal é fundamental para a melhoria do servigo e dos indicadores
em saude bucal da populagao atendida, reforgando a importancia de iniciativas como
a do presente trabalho.

Palavras-chave: educagdo em saude bucal; agbes coletivas; odontopediatria;
letramento em saude.



ABSTRACT

Development of an Oral Health Education Guide within Primary Care in the
Municipality of Nova Serrana, Minas Gerais: A Focus on Children's Oral Health

A guide aims to provide information or instructions on a given subject, and can be
divided into topics that facilitate the reader's understanding. Thus, this work was
designed with the purpose of developing a technical guide on health education
strategies in childhood to train and assist the Oral Health Team of the Family Health
Strategy, especially the Oral Health Technicians, in the city of Nova Serrana-MG. A
literature review was carried out, with research in the MEDLINE, Google Scholar,
Brazilian Legislation and Institutional Repositories of theses and monographs
databases, on the main oral health problems of children and the collective actions
carried out by the Oral Health Technicians to contextualize and guide the preparation
of this technical product. In addition, the material was evaluated by the Brazilian version
of the Clear Communication Index instrument of the Centers for Disease Control and
Prevention - Brazil (BR-CDC-CCI), in order to verify its clarity and quality. The objective
of this assessment was to ensure the development of a product capable of contributing
to the improvement of the entire team in disseminating information on children's oral
health in an objective manner and with scientific support to families and schools,
ensuring better health literacy among the population. The guide was divided into two
main parts: 1) Information on children's oral health (characteristics and problems), with
illustrative photos and diagrams, and 2) examples of educational activities and
validation of information on clear health communication. Adequate training and
qualification of the oral health team is essential for improving the service and oral health
indicators of the population served, reinforcing the importance of initiatives such as the
one in this study.

Keywords: oral health education; collective actions; pediatric dentistry; health literacy.
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1 INTRODUGCAO

A insergdo das Equipes de Saude Bucal (eSB) nas Equipes de Saude da
Familia (eSF), no Sistema Unico de Saude (SUS), através do “Brasil Sorridente” (BS)
em 2004, foi um grande avango para a populagdo brasileira, permitindo a
universalizagdo do acesso aos servigos odontoldgicos nas unidades basicas de saude
(Cayetano, et al., 2019). Além dos aspectos assistenciais, o BS tem como eixos
orientadores as agdes de promogéao e protecédo a saude, programas de educacdo em
saude que podem ser realizados nas escolas e politicas publicas, como, por exemplo,
a fluoretacdo das aguas de abastecimento publico (Brasil, 2022).

As acdes de promocido e prevengdo a saude durante a infancia podem
contribuir para o desenvolvimento de comportamentos e habitos mais saudaveis nas
criangas, além de transforma-las em promotores de saude no seu ambiente familiar
em longo prazo (Carneiro; Queiroz, 2020). A educacdo em saude bucal deve ser
instituida desde os primeiros anos de vida devido a facilidade de aprendizado e
receptividade das criangas nesta fase (Pereira et al., 2018).

Assim, o Programa Saude na Escola (PSE), instituido pelo Decreto n° 6.286 em
05 de dezembro de 2007, tem como objetivo o fortalecimento da relagao entre as redes
publicas de saude e de educagao, contribuindo para a formacgao integral dos
estudantes, além de otimizar a utilizacdo dos espacgos, equipamentos e recursos
disponiveis. A articulagdo entre as equipes de Saude Bucal (eSB) e as escolas é
fundamental para uma abordagem multidisciplinar com visdo de promog¢ao de saude
dentro de uma perspectiva holistica (Souza et al., 2015). Ademais, o ambiente escolar
€ um excelente lugar para disseminagdo de conhecimento e informacgdes, além de
que, dentro desse contexto, a educacado tem sido relacionada como uma pratica
viabilizadora de promocgao de saude geral e bucal (Souza et al., 2015; Cota; Costa,
2017).

As equipes de Saude Bucal (eSB) sao constituidas por um Cirurgido-Dentista
(CD) e um Técnico em Saude Bucal (TSB) e/ou Auxiliar de Saude Bucal (ASB) e sao
vinculados a uma equipe de Saude da Familia (eSF) ou equipe de Atencao Basica
(eAB) (Brasil, 2017). Dessa forma, para o planejamento das acgdes coletivas, a eSB
deve se organizar, juntamente com as escolas, a fim de criar estratégias para o

desenvolvimento das atividades realizadas no ambiente escolar.
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O Técnico em Saude Bucal (TSB) tem um papel fundamental dentro das eSBs.
De acordo com a lei n°® 11.889 de 24 de dezembro de 2008, que regulamenta o
exercicio da profissdo, compete ao TSB, sob supervisdo do CD, atribuicdes que
incluem o planejamento, a participagao e o apoio em atividades coletivas de promog¢ao
e educacdo em saude bucal da populagao, inclusive participacdo na realizacdo de
levantamentos e estudos epidemioldgicos, exceto na categoria de examinador (Brasil,
2017; Brasil, 2008).

Por isso, é de extrema importancia que os profissionais, em especial os TSBs,
e 0s servigos de saude sejam preparados e qualificados a trabalharem com educacéao
em saude, pois eles sao os principais motivadores e promotores de saude da
populacédo (Souza et al., 2015). Dessa forma, é possivel proporcionar uma
comunicagdo com linguagem clara e adequada para os diferentes niveis de
entendimento, garantindo para a populagdo a capacidade de tomar decisbes com
autonomia acerca do préprio bem-estar (Marinho, 2020).

Nesse contexto, o termo “letramento em saude”, € utilizado para se referir a um
conjunto de competéncias que melhoram a comunicagao entre os profissionais e a
populacado leiga, permitindo aos individuos um melhor entendimento sobre as
informacodes relativas a saude e bem-estar, além de motivar e desenvolver o senso
critico da populagao, a fim de despertar o interesse pela manutengao da saude (Souza
et al., 2015; Macedo, et al., 2023).

Entretanto, os niveis de alfabetizacdo em saude da populagdo ainda sao
relativamente baixos quando comparados aos niveis de educagao convencional,
principalmente nos paises mais desenvolvidos. Como consequéncia disso, a
compreensao dos individuos sobre os cuidados com a saude se torna prejudicada e
tem um impacto negativo nos desfechos em saude (Marinho, 2020).

O presente trabalho tem como objetivo desenvolver um material para auxiliar e
capacitar as equipes de Saude Bucal (eSB), em especial os TSBs da Atencao Basica
(AB), na abordagem dos pacientes infantis com o enfoque nas agdes de prevengao e
promocado da saude, e ainda, permitir que a eSB saiba reconhecer os agravos
relacionados a saude bucal das criangas, para que eles sejam capazes de transmitir
as orientacbes com clareza e respaldo cientifico para a familia e a escola de forma

efetiva.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Desenvolver um guia técnico para auxiliar e capacitar as equipes de Saude
Bucal da Atenc&o Primaria a Saude, em especial os Técnicos em Saude Bucal (TSB),
nas agdes de educacdo em saude do Programa Saude na Escola (PSE) e nas salas
de espera das Unidades Basicas de Saude (UBSs), tendo como foco principal a
disseminacgao de informacdes adequadas e baseadas em evidéncias sobre a saude
bucal das criancas a fim de conscientizar as familias e as escolas do municipio de

Nova Serrana — MG.

2.2 Objetivos especificos

a) Desenvolver um guia técnico, em formato eletrénico (e-book), para auxiliar os
profissionais TSBs nas agdes coletivas previstas pelo Ministério da Saude;

b) Detalhar os principais fatores determinantes dos agravos em saude bucal em
criangas / escolares;

c) Exemplificar com fotos e esquemas os principais agravos em saude bucal, para
auxiliar na identificagcdo dos casos que necessitam de atendimento clinico
ambulatorial, lembrando que o diagndstico é realizado pelo cirurgiao dentista, e
esse guia funciona como um apoio para melhorar a comunicagao entre a equipe;

d) Compartilhar exemplos de estratégias de educagao em saude para capacitar os
TSBs a se comunicarem de forma clara e objetiva com os pais e/ou responsaveis
pelas criangas e com a escola, a fim de promover um melhor entendimento das

acdes de educacdo em saude bucal.
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3 METODOLOGIA

Foi desenvolvida uma revisdo da literatura acerca dos principais agravos em saude
bucal das criangas e das estratégias educativas e preventivas para contextualizar e
direcionar a confecc¢ao do guia técnico em formato eletrénico (e- book).

A confeccdo desse material foi baseada em evidéncias cientificas através de
pesquisas bibliograficas nas bases de dados (MEDLINE, Google Académico,
Legislagdo Brasileira e Repositérios Institucionais de teses e monografias) e
formatado de acordo com as diretrizes do instrumento Clear Communication Index do
Centers for Disease Control and Prevention (CDC-CCI), em sua versao traduzida,
que foi projetado para os profissionais das diversas areas da saude desenvolverem e
avaliarem a comunicagao, sobretudo no setor publico (Marinho, 2020; CDC, 2020).

O e-book foi dividido em duas partes principais: 1) Informag¢des saude bucal infantil
(caracteristicas e agravos), com fotos ilustrativas e esquemas; e 2) exemplos de
atividades educativas e validacdo das informagdes sobre comunicagdo clara em

saulde.

3.1Informacgdes sobre saude bucal infantil (principais caracteristicas e agravos)

Pesquisa bibliografica sobre as principais caracteristicas dos dentes deciduos e
dentes permanentes e os agravos em saude bucal referentes a cada faixa etaria dos

escolares assistidos pelo Programa Saude na Escola.

3.1.1 Fotos ilustrativas e esquemas
Selecao e edigao de fotos clinicas com imagens representativas de:

a) Carie e seus diferentes estagios: sem carie (higido), lesdo de carie inicial (mancha
branca), lesao de carie microcavitada, lesao de carie cavitada.

b) Gengivite
Optou-se por restringir a esses dois agravos por se tratarem dos mais frequentes

na populacao alvo (criangcas em idade pré-escolar e escolar), segundo os estudos

epidemiologicos (Brasil, 2025), além de serem mais facilmente reconhecidos em
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atividades educativas, especialmente nas atividades de escovagao supervisionada

desenvolvidas pelas eSBs.

3.2 Exemplos de atividades educativas

Selecgao de fotos, videos, musicas e esquemas de exemplos de acdes educativas
que possam ser realizadas pelas Equipes de Saude Bucal. Além disso, foram feitas
buscas para selecionar novas ideias de atividades educativas que podem ser
utilizadas nas acdes coletivas, respeitando as caracteristicas de cada faixa etaria

(criangas em idade pré-escolar e escolar).

3.3 Dos direitos autorais

As imagens selecionadas das bases de dados foram referenciadas conforme
as regras da ABNT.

Para o uso das fotos autorais, foi utilizado imagens de um banco de fotografias
gentilmente fornecido pela equipe de pés-graduagao do departamento de Saude Bucal
da Crianca e do Adolescente da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG),
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS) e Universidade Federal dos Vale
do Jequitinhonha e Mucuri (UFVJM), com a devida autorizagao dos responsaveis para
uso didatico de imagens clinicas, concedidas através de assinatura de termo de
cessdo de imagens para fins didaticos, contidos nos prontuarios clinicos das

institui¢cdes citadas.
3.4. Formatacgao do e-book
Utilizagao do instrumento CDC-CCI em sua versao completa e traduzida na lingua

portuguesa do Brasil para avaliar a qualidade do e-book produzido no presente

trabalho, seguindo os critérios de clareza das informacdes (APENDICE A).
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4 REVISAO DE LITERATURA

4.1 Educacao em saude

A educacdo em saude envolve um conjunto de experiéncias e de aprendizados
criadas para auxiliar individuos e comunidades a melhorarem sua saude, promovendo
o aumento do conhecimento, estimulando a mudanga de comportamentos e o
desenvolvimento da literacia em saude (WHO, 2021). No inicio do século XX as
praticas educativas em saude estavam comegando a surgir como uma estratégia para
prevenir doencas na populagéo e, até os dias atuais, elas sdo empregadas (Alves;
Aerts, 2011).

No entanto, os profissionais e os servigos de saude ainda tém adotado o modelo
biomédico da doenga para lidar com suas causas bioldgicas, utilizando medidas
preventivas e abordagens educativas verticais. Essas estratégias seguem a légica de
transmissao de informagdes, baseadas nas metodologias tradicionais de ensino, sem
promover um vinculo mais proximo com o individuo ou com a populagao. (Alves; Aerts,
2011; Menezes, 2020).

Assim, é essencial capacitar profissionais com uma visdo voltada para a
promogao da saude, adotando uma abordagem holistica que leve em conta os
aspectos socioculturais da populagédo (Souza, et al., 2015). E, além disso, exige-se
cada vez mais dos profissionais de saude, ndo apenas conhecimentos técnicos sobre
as melhores formas de tratar o individuo, mas também habilidades interpessoais que
estimulem sua motivagao, permitindo que ele se torne um protagonista na construgao
de uma nova condigao de saude (Menezes, 2020).

Watt e Fuller (1999, p. 5) , defendiam a importancia do trabalho em equipe para
uma educacdao em saude odontologica de forma eficaz e efetiva. E, embora o
cirurgido-dentista seja mais preparado tecnicamente para o diagndstico e tratamento
das doengas bucais, os auxiliares e técnicos que compdem a equipe de saude bucal
também sao fundamentais na participacdo e no apoio das atividades coletivas de
promocéao e educacao em saude bucal da populacao (Brasil, 2017; Brasil, 2008; Watt,
Fuller, 1999).

Dessa forma, quando as intervencdes educativas estdo integradas aos servigos
de saude, isso se torna importante para o fortalecimento dos sistemas de saude, pois
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aumentam as chances de sustentabilidade das ag¢des e apoio continuo, gerando
beneficios alongo prazo para a populagao envolvida (Menegaz; Silva; Cascaes, 2018).

O Programa Saude na Escola (PSE), instituido em 2007, € um 6timo exemplo
disso. A articulagao entre Saude e Educacgao é fundamental para a disseminagao de
informacgdes adequadas e de qualidade, onde une o saber técnico e cientifico dos
assuntos relacionados a saude e as metodologias adequadas de ensino pedagogico
(Brasil, 2007). Por isso, a escola € o local de escolha para as agbdes de promogao da
saude e, além disso, durante a infancia as criangas sdo mais receptivas e possuem
maior facilidade de aprendizado, contribuindo entdo para o desenvolvimento de
comportamentos e habitos mais saudaveis em relagdo a sua saude (Pereira et al.,
2018, Carneiro; Queiroz, 2020, Souza, et al., 2015).

4.2 Principais fatores de risco e agravos em saude bucal das criangas

Biofilme dental

O biofilme é uma estrutura bem-organizada composta por populagdes
microbianas que cooperam entre si (Dupont, 1997). A estrutura microbiana do biofilme
€ geralmente estavel, a menos que ocorram alteragées ambientais que impactem a
homeostase microbiana, resultando em desequilibrio microbiano (Schwendicke et al.,
2019).

O processo carioso, que pode levar até a destrui¢cao dos dentes, ocorre quando
o biofilme microbiano (placa) formado na superficie do dente converte os agucares
presentes nos alimentos e bebidas em acidos, os quais dissolvem o esmalte e a
dentina dos dentes ao longo do tempo (WHO, 2019).

O biofilme na superficie dos dentes esta constantemente em contato com o
epitélio da margem gengival e o sulco dentario. A presenca continua do biofilme
supragengival no sistema imunoldgico local causa gengivite, e em individuos
suscetiveis, a gengivite pode progredir para periodontite, a medida que o biofilme
subgengival age em conjunto com a resposta imunoldgica do hospedeiro para destruir
os tecidos (Dupont, 1997).
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A remocao eficaz e regular do biofilme bacteriano com a escovacao dental é o
principal método para prevengao da carie dentaria e doengas periodontais, além de

interromper a progressao da doencga (Rajwani et al., 2020).

Carie dentaria

A carie dentaria é a doenca nao transmissivel mais comum no mundo e pode
ser definida como uma doenga dindmica e multifatorial determinada por fatores
biolégicos, comportamentais e psicossociais relacionados com o individuo. Ela esta
associada ao consumo excessivo de acgucar, que vai modular a formagcdo de um
biofilme cariogénico, que provoca o desequilibrio do processo de remineralizagao-
desmineralizacédo dos tecidos mineralizados do dente (WHO, 2017; Pitts et al., 2019).

A carie dentaria € uma doenca caracterizada por um processo de
desmineralizacdo dos tecidos dentarios duros, causado pela exposicédo frequente a
agucares livres no biofilme dental, o que desloca o equilibrio ecolégico em diregao a
uma disbiose cariogénica (Schwendicke et al., 2019).

A cérie na primeira infancia (CPIl) afeta mais de 530 milhdes de criangas abaixo
dos seis anos de idade ao redor do mundo, e, mesmo sendo uma doencga prevenivel,
a sua prevaléncia na infancia ainda é alta e é considerada um grave problema de
saude publica no Brasil e nos outros paises (Ramos-Gomez, Kinsler, Askaryar, 2020;
WHO, 2019; Brasil, 2022).

O estudo epidemioldgico mais recente realizado no Brasil foi o SBBrasil 2023,
que avaliou o indice ceo-d das criangas de 5 anos e revelou desigualdades regionais
quanto a experiéncia de carie. O numero médio de dentes com experiéncia de carie,
ou seja, com carie nao tratada, com restauragao ou perdido devido a carie, foi de 2,14,
enquanto a média de dentes com carie nao tratada foi de 1,68, correspondendo a
78,38% do indice ceo-d (Brasil, 2025).

Compreender o processo etioldgico da doencga (FIGURA 1) se faz necessario
com o intuito de realizar intervengdes assertivas e eficazes para o controle da doenca
carie (Lima, 2007). Portanto, a incidéncia de doengas bucais pode ser reduzida ou
evitada com a adocéo precoce de habitos de higiene oral e alimentagcdo saudavel,
principalmente dentro do contexto familiar. Para isso, é essencial que os programas
de promog¢ao da saude bucal, especialmente os voltados para criangas, sejam
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adequados a realidade social, econdmica e cultural do publico, além de preverem
agbes continuas que favoregam mudangas de habitos e atitudes (Maximo; Aguiar;
Pinchemel, 2021).

Figura 1: Diagrama adaptado de Manji & Fejerskov (1990) para explicar os
fatores etiologicos determinantes (circulo interno) e modificadores (circulo externo) da

doenca carie.

Classe social

Depésitos
microbianos

Depésitos

: s Dentes
microbianos

Fonte: Projeto SB Brasil 2003 — Condi¢bes de saude bucal da populagéo brasileira 2002—2003:

resultados principais, 2004.

Doencas Periodontais

As doengas periodontais em individuos jovens podem se desenvolver como
consequéncia de fatores locais ou sistémicos. Fatores locais incluem o biofilme e o
tartaro, e fatores retentivos como aparelhos ortodénticos e anomalias dentarias (como
projecoes de esmalte e pérolas de esmalte). J& os fatores sistémicos incluem
desnutrigdo, doencgas sistémicas, género, raga, horménios e tabagismo (Alrayyes;
Hart, 2011).

A maioria dos casos de periodontite entre criancas e adolescentes ocorre como
uma manifestagdo de doengas sistémicas na presenga de um sistema imunolégico
comprometido (Alrayyes; Hart, 2011; AAPD, 2019). Entretanto, a gengivite induzida
por biofilme é a forma mais comum e prevalente de doencga do periodonto durante a

infancia e adolescéncia (bimstein; huja; ebersole, 2013).
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A prevaléncia de gengivite em criangas pode ser semelhante ou até superior a da
carie dentaria, mas recebe bem menos atengéo no que diz respeito ao impacto a longo
prazo na saude geral (Bimstein; Huja; Ebersole, 2013). Por esse motivo, o diagndstico
precoce € essencial para o sucesso do tratamento e prevencgio dessa condicido. Para
combater a gravidade e a progressédo da doenga periodontal, estratégias preventivas
devem ser implementadas, incluindo visitas de acompanhamento odontolégico mais
frequentes (Alrayyes; Hart, 2011; AAPD, 2019) e um adequado treinamento para

controle mecéanico de biofilme.

4.3 Diagnostico diferencial das lesbes

As estruturas dentarias podem ser afetadas antes e/ou apds a erupgéo. Antes
da erupcgéo, disturbios nos ameloblastos durante a amelogénese podem causar falhas
na secreg¢ao e mineralizagao do esmalte, originando os conhecidos como “Defeitos no
Desenvolvimento do Esmalte” (DDE) (Duarte et al., 2021). Nesse contexto, o esmalte
comprometido leva a deterioragao pos-eruptiva, hipersensibilidade e maior propensao
ao desenvolvimento de lesdes cariosas e dor. (Duarte et al., 2021; Lopes et al., 2020).

O diagnostico dos DDEs é complexo e pode ser faciimente confundido com
lesdes cariosas. Além disso, um diagndstico preciso é fundamental para garantir um
tratamento adequado e eficaz no momento certo (Duarte et al., 2021; Inchingolo et al.,
2023).

A Hipomineralizagao Molar Incisivo (HMI) é definida como um defeito qualitativo
no desenvolvimento do esmalte em criangas e adolescentes, afetando pelo menos um
molar permanente, com ou sem envolvimento dos incisivos. No entanto, a
compreensao completa da etiologia da HMI ainda nao foi alcangcada (Lopes et al.,
2020). O diagnostico de HMI é principalmente baseado na apresentacao clinica de
opacidades demarcadas no esmalte dos dentes afetados que podem variar em cor,
indo do branco ao amarelo ou marrom. Em casos mais severos, o esmalte
hipomineralizado pode causar hipersensibilidade, necessidade de restauragdes
atipicas e até mesmo a exodontia devido a extensa perda estrutural (Lopes et al.,
2020; Inchingolo et al., 2023).

No que diz respeito a fluorose dentaria, também caracterizado como um DDE

qualitativo, as manifestacdes clinicas sao opacidades ou manchas brancas difusas no
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esmalte de dentes homdlogos. Porém, esse defeito € causado pela ingestao excessiva

de fluor durante a formacéo dos dentes (Duarte et al., 2021; Inchingolo et al., 2023).
E importante que esses outros agravos sejam minimamente reconhecidos por

toda a equipe de saude bucal, auxiliando no diagnéstico diferencial da carie dentaria

e nas orientacdes a serem discutidas com as familias e no ambiente escolar.

4.4 Estratégias preventivas

A Declaragcdo de Bangkok da IAPD (/nternational Association of Pediatric
Dentistry) apresenta um conjunto de recomendagdes essenciais para o combate a
carie dentaria na primeira infancia em nivel global, com foco na prevencédo e
intervencéao precoce, visando reduzir a prevaléncia e o impacto da doencga (Pitts et al.,
2019).

Para interromper a progressdo das lesbes existentes, diversas estratégias
estao disponiveis, muitas das quais foram inicialmente desenvolvidas para prevenir o
surgimento de lesdes cariosas e, atualmente, sdo também aplicadas para a
interrupcéo das lesdes. Essas estratégias incluem o controle dietético, o controle do
biofilme e o controle da mineralizagdo dos dentes através do uso de fluoretos (Pitts et
al., 2019; Schwendicke et al., 2019).

Adicionalmente, a Declaragcdo de Bangkok destaca quatro areas-chave de
acao: aumentar a conscientizagdo sobre carie da primeira infancia entre pais,
cuidadores e profissionais de saude; limitar o consumo de agucar, especialmente em
criangas menores de dois anos; realizar a escovagao dentaria duas vezes ao dia com
dentifricio fluoretado (com pelo menos 1000 ppm de fluor); e fornecer orientagao
preventiva durante o primeiro ano de vida, com a recomendag¢ao de encaminhamento

ao dentista para cuidados continuos (Pitts et al., 2019).

Dieta

Sabe-se que a dieta desempenha um papel importante na incidéncia de carie e
de outras doencgas, como obesidade, por exemplo. Portanto, o conhecimento dos
alimentos que sao oferecidos para as criangas, seja no ambiente escolar ou em casa,

torna-se uma ferramenta importante tanto para manutencgao e recuperacao do estado
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nutricional, quanto na prevencao da doenca carie, e ainda para o desenvolvimento de
habitos alimentares saudaveis (Margal, 2014).

Nos primeiros dois anos de vida, frutas e bebidas ndo devem ser adogadas com
nenhum tipo de agucar, e também, ndo é recomendado oferecer preparag¢des caseiras
que contenham agucar como ingrediente. O consumo de agucar aumenta o risco de
ganho excessivo de peso e de doengas como diabetes, hipertensao e cancer, além de
contribuir para o desenvolvimento de lesbes de carie e biofiime entre os dentes
(Ministério da Saude, 2021).

A cariogenicidade da dieta é determinada pela presenga de carboidratos,
especialmente a sacarose, que fornecem o substrato necessario para os
microrganismos bucais sintetizarem polissacarideos extracelulares. Esses
polissacarideos desempenham um papel fundamental na formacdo do biofilme
cariogénico e, simultaneamente, na producdo de acidos organicos. Esses acidos
promovem a desmineralizagdo do esmalte dental, podendo desencadear o

desenvolvimento da cérie dentaria (Lima, 2007).

Controle do biofilme

A cérie dentaria resulta do desequilibrio no biofilme em uma superficie dentaria
susceptivel. Para restabelecer esse equilibrio, sdo recomendadas estratégias como o
controle mecéanico do biofilme, o uso de antimicrobianos, probidticos, entre outros
(Schwendicke et al., 2019).

A remocao regular e eficaz do biofilme por meio da escovagao e higiene
interdental, € o método principal para a prevencao da carie dentaria e das doengas
periodontais, além de interromper a progressao dessas doencas (Rajwani et al., 2020;
Schwendicke et al., 2019).

Controle da mineralizagao

O fldor (F) tem sido fundamental na prevencado da cérie dentaria desde 1930,
sendo considerado um dos maiores avangcos em saude publica. Ele atua de forma
anti-cariogénica através de trés mecanismos: prevenindo a desmineralizacdo dos
dentes, promovendo a remineralizagdo e inibindo o metabolismo bacteriano e a

producéo de acidos (Veneri; Vinceti; Filippini, 2024).
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Exemplos de veiculos para acesso ao fluor incluem dentifricios com fluor (F)
superior a 1000 ppm (parte por milh&o), bochechos fluoretados e tratamentos
profissionais, como géis, vernizes e produtos a base de diamino fluoreto de prata, que
sdo utilizados para interromper a progressao de lesbes ndo cavitadas (Schwendicke
et al., 2019).

Além disso, as intervencdes comunitarias que incluem a adigdo controlada de
fldor a 4gua potavel estdo entre as dez estratégias mais importantes de saude global.
Assim, as politicas de saude publica sdo essenciais para orientar escolhas e garantir

0 acesso a medidas preventivas contra a carie dentaria (Veneri; Vinceti; Filippini, 2024).

4.5 Estratégias educativas

Considerando que o controle da carie dentaria e gengivite estdo diretamente
vinculadas a adogao de bons habitos alimentares e de higiene bucal, € fundamental
desenvolver atividades que atendam a essas necessidades e, a0 mesmo tempo,
gerem um impacto motivacional nos individuos. Por esse motivo, o desenvolvimento
de atividades ludicas favorece o processo de aprendizagem efetivo (Cota; Costa,
2017).

Nesse contexto, os temas relacionados a saude bucal devem ser abordados
com énfase na promogao da saude, prevencdo de doencgas e agravos, além de
incentivar o desenvolvimento da cidadania e dos direitos humanos. Isso deve ocorrer
por meio do aprendizado sobre o cuidado de si, do outro e do ambiente (Rossi;
Gongalves, 2022).

Diversas ideias para intervengbes educativas serdo encontradas no guia

técnico desenvolvido neste trabalho.
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5 PLANO DE INTERVENGAO

5.1 Caracterizacdo do problema

Sou cirurgia-dentista efetiva na Unidade Basica de Saude - Adao Pinto da
Fonseca - do Municipio de Nova Serrana/MG e faco parte da eSB modalidade |l
composta por um Cirurgido-dentista (CD), um Auxiliar de Saude bucal (ASB) e um
Técnico de Saude bucal (TSB), incluida na eSF, com carga horaria correspondente a
40 horas semanais.

De acordo com o ultimo censo realizado em 2022 a cidade apresentava uma
populacgao correspondente a 105.522 pessoas (IBGE, 2022). Em relagéo ao acesso a
agua fluoretada, aproximadamente 80,68% da populagéo é atendida por servigos de
abastecimento de agua, enquanto 19,32% dos habitantes ndo possuem esse acesso
(IAS, 2024).

Segundo dados do INEP (2023), o municipio conta com 40 escolas de
Educacao Infantil, 32 de Ensino Fundamental e 7 de Ensino Médio. Dessas escolas,
apenas 23 estao aderidas ao PSE.

Segundo dados do portal da transparéncia do municipio, 11 TSBs estédo
cadastradas e atuam na prefeitura municipal.

No ano de 2024 a cidade contava com 24 Unidades de Saude, sendo que
somente 10 unidades possuiam eSBs. Além disso, a cidade conta com um Centro de
Especialidades Odontolégicas (CEO).

Nas Unidades Basicas de Saude, sao ofertados procedimentos clinicos de
baixa complexidade para toda a populagao, inclusive para criangas em idade pré-
escolar. Sao realizadas também acdes coletivas nas escolas e nos Centros Municipais
de Ensino Infantil (CMEIls) do municipio ndo aderidas ao PSE, com distribuigao de kits
de higiene oral, escovagdo supervisionada, palestras e o levantamento de
necessidades para direcionar o atendimento dessas criangas para suas respectivas
unidades de origem. Essas acbes sao realizadas pelos TSBs de cada equipe,
supervisionadas pelos cirurgides-dentistas.

Porém, em reunides de equipe pude ouvir relatos dos TSBs sobre as
dificuldades quanto ao reconhecimento dos potenciais agravos em saude bucal das
criangas, no planejamento das agdes de educacdo em saude e principalmente na

comunicacao efetiva entre profissional, escola e familia.
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5.2 Guia técnico (e-book)

Intervengdes educativas integradas aos servigos de saude sao essenciais para
fortalecer os sistemas de saude, pois aumentam as chances de sustentabilidade e
apoio continuo, gerando beneficios a longo prazo. Portanto, as estratégias educativas
precisam ser adaptadas ndo apenas aos aspectos individuais, mas também as
dindmicas sociais e interpessoais dos envolvidos (Menegaz; Silva; Cascaes, 2018).

As abordagens educativas podem ser bastante variaveis, mas as intervencgdes
que combinam métodos como videos, folhetos, aconselhamento verbal e praticas de
escovagao mostraram melhorias significativas na redugao da prevaléncia de carie nas
populagdes assistidas. Destaca-se que a qualidade das abordagens, adaptadas ao
contexto sociocultural e baseadas em teorias comportamentais, € mais importante do
que os recursos utilizados (Menegaz; Silva; Cascaes, 2018).

A ideia do guia técnico é, portanto, fornecer informag¢des ou instrugbes sobre
determinado assunto, podendo ser dividido em topicos que facilitam o entendimento
do leitor. Por isso, a confecgédo deste material tem o objetivo de atualizar e auxiliar os
TSBs no reconhecimento dos agravos em saude bucal das criangas, melhorar a
comunicacao entre a equipe odontologica e fornecer ideias de ac¢des individuais e
coletivas de educacao em saude mais efetivas.

Além disso, o guia foi desenvolvido respeitando as diretrizes detalhadas pelo
instrumento Clear Communication Index do Centers for Disease Control and
Prevention (CDC-CCI), traduzido em portugués brasileiro, para que seja possivel ser

implementado no servigo publico.
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6 RESULTADOS

Os resultados compreendem o e-book e a avaliacdo deste com o uso do

instrumento indice de Comunicacdo Clara do Centers for Disease and Prevention —
Brasil (BR-CDC-CCI).

6.1 E-book

Guia téecnico

Saude bucal
das criancas

Desenvolvendo habitos saudaveis desde a primeira infancia

' ‘ Aponte a cdmera do seu celular para o QRcode
ao lado para ter acesso ao o e-book em cores.



Apresentacao

Esse guia foi desenvolvido durante a
especializagdo em Odontopediatria na
Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG)
com o objetivo de atualizar os Técnicos em
Salde Bucal (TSBs) sobre os tdpicos de saude
bucal.

Nele serdo abordados os principais agravos em
saude bucal que podem acometer as criangas e
como preveni-los

Com uma linguagem clara e acessivel, o guia
também auxiliara as equipes de saude bucal das
Unidades Bdsicas de Saude a se comunicarem de
forma efetiva com os pacientes e com os
profissionais da educagdo.

Alem disso, ele conta com diversas ideias de
atividades e agdes coletivas para serem
realizadas tanto no ambiente escolar quanto nas
unidades de saude.

Tudo isso foi desenvolvido com muito carinho
pensando no bem estar das nossas criangas e
futuras promotoras de sadde.

Amanda Magno Souza Soares
Cristiane Meira Assungao
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Introducao

Anatomia Dental

Os dentes humanos sdo estruturas mineralizadas, de cor
branco-amarelada, caracterizadas por sua dureza e
resisténcia. Estdo inseridos nos ossos alveolares da maxila
e da mandibula, desempenhando fungdes essenciais na
mastigacdo, fonagdo e estética.

TEIXEIRA, et al., 2015



Introducao

DENTES DECIDUOS

Mais conhecidos como “dentes de leite”, sdo os
dentes que estdo presentes na cavidade bucal
durante a infdncia de forma temporaria, pois serdo
substituidos gradativamente pelos dentes
permanentes.

Esses dentes sdo menores, mais esbranquicados e
mais lisos.

Além disso, os dentes deciduos sGo menos resistentes
ao ataque dcido das bactérias que os dentes
permanentes, pois eles sdo menos mineralizados, e
isso contribui para que o processo de destruigdo
causado pela carie seja mais rapido e agressivo.

Fonte: Canva imagens

TEIXEIRA, et al., 2015
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Vocé sabe quando
os dentes comecam
a hascer?

Os dentes deciduos comegam Quando esta completa,
a surgir na boca em torno apresenta ao todo 20
dos 6 meses de idade e dentes, sendo 10 dentes ho
completam sua erupgdo por arco superior e 10 dentes
volta dos 2 anos e meio. no arco inferior.

Figura 1 - Sequéncia de erugdo dos dentes deciduos

w v
Entre'7-11/meses™
R

Entre 10-14/meses™

Incisivos centrais Incisivos laterais
superiores e superiores e
inferiores inferiores

Entre(18-28 meses™*

Primeiros molares Caninos e segundos
molares

Fonte: prépria autora

TEIXEIRA, et al., 2015; GUEDES-PINTO, 2017

31



Introducao

DENTES PERMANENTES

Sdo os dentes que substituem os dentes deciduos durante
a troca dos dentes.

Como o proprio nome ja diz, eles sdo permanentes, ndo
serdo mais trocados. Portanto, os dentes permanentes, se
bem cuidados, permanecem na cavidade bucal por toda a
vida.

Sdo bem maiores que os dentes deciduos, apresentam
ondulacdes nas bordas, chamadas de mameldes, e sGo um
pouco mais amarelados.

R Bass
k %.,," e o

Fonte: Canva imagens

TEIXEIRA, et al., 2015
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Introducao

Vocé sabia que a chegada do
PRIMEIRO MOLAR PERMANENTE
é um marco muito importante
para a infdncia?

-

Lo ., 2 :
2, ¥ [ A

gimeirolMolar, e
(Deciduo

Fonte: prépria autora

Por volta dos 11 anos de idade acontece a ultima troca de
dente deciduo pelo permanente.

A denticdo permanente se completa em torno dos 18 aos
21 anos de idade e é composta por 32 dentes.

TEIXEIRA, et al., 2015
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Voce sabia?

ass Cronologia de erupgao dos
(S

Maxila

1 Incisivos centrais permanentes: 7-8 anos

2 Incisivos laterais permanentes: 8-9 anos

3 Caninos permanentes: 11-12 anos

4 Primeiros Pré Molares: 10-11 anos

5 Segundos Pré Molares: 10-12 anos

6 Primeiros molares permanentes: 6-7 anos
7 Segundos molares permanentes: 12-13 anos
8 Terceiros molares permanentes: 17-21 anos

Mandibula

1 Incisivos centrais permanentes: 6-7 anos
2 Incisivos laterais permanentes: 7-8 anos
3 Caninos permanentes: 9-10 anos

4 Primeiros Pré Molares: 10-12 anos

5 Segundos Pré Molares: 11-12 anos

6 Primeiros molares permanentes: 6-7 anos
7 Segundos molares permanentes: 11-13 anos
8 Terceiros molares permanentes: 17-21 anos

TEIXEIRA, et al., 2015; GUEDES-PINTO, 2017
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Resumindo...

Processo de substituicdo dos dentes
deciduos pelos permanentes

Denticdo decidua Denticdo permanente
20 dentes 32 dentes

1 Incisivo central deciduo
2 Incisivo lateral deciduo

3 Canino deciduo 1 Incisivo central permanente
4 Primeiro molar deciduo 2 Incisivo lateral permanente
5 Segundo molar deciduo 3 Canino permanente

4 Primeiro Pré Molar

s ‘()V'ngg;we-‘quev”os‘ molares 5 Segundo Pré Molar

3 ‘ permanentes ndo ‘ 6 Primeiro molar permanente
' substituem nenhum 7 Segundo molar permanente
& dente deciduo- 8 Terceiro molar permanente (“siso”)

A

TEIXEIRA, et al., 2015



Capitulo 2:

Vamos
aprender
sobre os

problemas
mais comuns
nha saude
bucal das
criancas?
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O que é o biofilme dental?

O biofilme dental é wuma pelicula pegajosa
constituida de bactérias e restos alimentares que
se depositam sobre os dentes.

Quais problemas ele pode
causar?

Fonte: banco de imagens UFRGS

SHEARER, 1996
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Voceé sabe o que é carie?

A cdrie ¢ uma doenga cronica, multifatorial e ndo
transmissivel, causada pela a¢do do biofilme em
contato frequente com acucares da dieta.

Esse processo leva a perda de minerais dos tecidos
dentarios, chamado de desmineralizagdo.

)

)
U.y

(%

e A

sacarose biofilme desmineralizagao

Fonte: 1 e 2 banco de imagens UFRGS, 2013; 3 e 4 banco de imagens UFMG, 2024.

MACHIULSKIENE, et al., 2019
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Estagios de evolucdo da carie

Sem carie - “higido”

Superficie integra
Coloragao branco-amarelada

Fonte: banco de imagens UFRGS, 2013

FEJERSKOV; NYVAD; KIDD, 2017
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Carie

Estagios de evolucdo da carie

Lesdo inicial de carie
(Mancha Branca)

Lesdes iniciais - desmineralizagdo inicial

Aspecto de giz (lesGes ativas)

Ndo sdo cavitadas

Geralmente estdo localizadas em dreas de maior
acimulo e retengdo de placa (préximo da gengiva
e nos sulcos e fissuras)

¥ Para poder identificar
melhor, o dente devera

estar seco.

Fonte: FEJERSKOV; NYVAD; KIDD, 2017 Fonte: banco de imgens GS

FEJERSKOV; NYVAD; KIDD, 2017
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Estagios de evolugdo da carie

Lesdo de carie microcavitada

Pequenas cavidades em esmalte

FEJERSKOV; NYVAD; KIDD, 2017



Estagios de evolucdo da carie

Lesdo de carie cavitada

Lesdes com cavitagbes profundas atingindo dentina
e até mesmo a polpa.

Fonte: banco de imagens UFRGS, 2013

FEJERSKOV; NYVAD; KIDD, 2017
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Diagnostico diferencial de carie

E comum, em algumas situagdes, confundir as
aparéncias de um dente e acreditar que qualquer
alteragcdo seja carie. No entanto, conhecer essas
variagdes pode facilitar a comunicagdo entre a
equipe auxiliar/técnica e o cirurgido-dentista.

Lembrando que o diagndstico é sempre dado pelo
cirurgido-dentista!

A Para nao confundir mais

“Nem toda mancha no dente é carie.”

Fonte: 1 Fejersko; yvad; Kidd, 2017; 2 e 3 banco de imagens UFVJM; 4 banco de imagens UFRGS

INCHINGOLO et al., 2023
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Diagnostico diferencial de carie

@ Observe a localizagdo das lesdes:

CARIE

® Mais comum em locais de
acumulo de biofilme:

e Cervicais (proximos da
gengiva), cicatriculas e
fissuras, faces interproximais.

Hipomineralizacao

molar incisivo - HMI
e Obrigatoriamente afeta um
molar e um incisivo.
e Manchas amareladas ou
amarronzadas, destruicdo de
cuspides (ponta dos dentes).

FLUOROSE

e Manchas brancas difusas

e Simétricas (se no dente 16
tem no 26 tambem tera, por
exemplo).

A;"‘ h 3 \
Y ; F 4 : i
E 4 4 / E

Fonte: banco de imagens UFVJM

INCHINGOLO et al., 2023



Gengiyvite!

A gengivite é uma doenga que causa inflamagdo na
gengiva e pode ser revertida se detectada
precocemente e tratada adequadamente.

Ela € muito comum entre criancas e adolescentes e
pode ser o primeiro passo para o desenvolvimento de
periodontite, que leva a perda gradual de tecido e
0sso ao redor dos dentes.

Quando a placa bacteriana ndo é removida, a
gengivite pode se desenvolver devido a perda da
interagdo equilibrada entre o biofilme e a resposta
imune-inflamatéria do organismo.

Figura 2 - Esquema ilustrativo de gengivite

GENGIVAS E DENTES SAUDAVEIS GENGIVITE

Fonte: adaptado de google imagens

AAPD, 2019
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Capitulo 3:

Como prevenir
0s agravos em
saude bucal?
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Prevencao

Muitas sdo as formas de prevenir o desenvolvimento
da carie efou da gengivite.

Essas estratégias incluem:

 Controle da alimentacéo

K

 Controle do biofilme

K

[ Controle da Mineralizacdo

<l

SCHWENDICKE et al., 2019
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3.1 Alimentacao

E muito importante conhecer os diferentes tipos de
alimentos que sdo oferecidos as criangas. Eles podem
ser classificados de acordo com seu processamento:

Alimentos in natura ou : ‘
minimamente processados ;

r Ingredientes culindrios processados

z

r Alimentos processados a

i)
r Alimentos ultraprocessados ' @.

Saiba;mais

Aponte a cdmera do seu celular para esse
QRcode ao lado para saber mais sobre o
“Guia. Alimentar da Crianca Brasileira menor
de 2 anos” produzido pelo Ministério da
Sadude.

K K K

<

MINISTERIO DA SAUDE, 2021



3.1 Alimentacao

Os alimentos ultraprocessados, comumente
oferecidos as criangas, costumam ter excesso de sal,
gordura e agucar, além de aditivos como corantes,
conservantes, adogantes e estabilizantes. Esses
ingredientes podem prejudicar a saude das criancas
e afetar a aceitagdo de alimentos naturais e mais
saudaveis.

Os aglcares desempenham um papel importante na
alteracdo do biofilme e no desenvolvimento da carie
dentaria.

Portanto, controlar a ingestdo de agucar,
especialmente os agucares livres, pode ser eficaz
tanto na prevengdo quanto no tratamento de lesdes
de carie.

MINISTERIO DA SAUDE, 2021; SCHWENDICKE et al., 2019

49



50

3.2 Controle do Biofilme

Ja sabemos que a carie é formada principalmente
pela falta de higienizagdo do biofilme que acumula
na superficie do dente associado a uma alimentagdo
rica. em aglcar, dentre outros fatores.

Uma das formas de prevenir o desenvolvimento de
lesGes cariosas é controlando o biofilme, atraves de
técnicas de escovagdo adequadas, uso do fio dental
e o uso de antimicrobianos (enxaguantes), se o
dentista indicar.

“O combo perfeito”

—=
.
"‘
A e

SCHWENDICKE et al., 2019



3.2 Controle do Biofilme

Controle mecanico do biofilme

O controle mecdnico do biofilme dentdrio é a
principal forma de prevenir problemas bucais, sendo
eficaz e facil de fazer.

Esse método ajuda a desorganizar o biofilme em
todas as partes dos dentes e impede o crescimento
de germes e bactérias.

Diversos estudos mostram que usar a escova de

dentes junto com o fio dental ajuda a desorganizar
a maior parte do biofilme dentdrio da boca.

B,

BASSO et al, 2022
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3.2 Controle do Biofilme

Como escovar os dentes?

Existem vdrias técnicas de escova¢do para remogdo do
biofilme, cada uma com suas particularidades.

Ao escolher a técnica mais adequada é importante
adapta-las conforme a idade do paciente, levando em
conta sua coordenagdo motora.

Técnica de “Fones”

E uma técnica bastante indicada para criangas em
idade pré-escolar e escolar devido a sua simplicidade de
execucgdo e efetividade.

Ela consiste em realizar movimentos circulares com os
dentes cerrados na superficie vestibular e movimentos
de vai e vem na superficie oclusal dos dentes com a
boca aberta.

Movimentos Movimentos de
circulares “vai e vem”

RAJWANI et al, 2020



3.2 Controle do Biofilme

Como passar o fio dental?

Fonte: adaptado de Brasil, 2022.
[ ] ®
Saiba.mais

Acesse o link @

BRASIL, 2022
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3.3 Controle da mineralizacao

Uso do Fluor

Para criangas em idade pré-escolar (0-6 anos), a
quantidade de fldor na pasta de dente deve ser
cuidadosamente controlada. O uso de pastas com
concentragdes apropriadas de fldor é importante
para fortalecer os dentes e prevenir a carie. No
entanto, o excesso de fluor pode aumentar o risco de
fluorose, uma condigdo que pode afetar o esmalte
dentario, deixando manchas nos dentes.

Uso recomendado de pasta de dentes com fldor em criangas

IDADE (anos) ppmF* Frequéncia Tamanho
1% dente até 2 anos 1000 2x/dia “Gréo de arroz”

2-6 anos 1000 2x/dia “Ervilha” ‘
Maiores de 6 anos 1450 2x/dia Do tamanho da largura da escova
Adaptado de EAPD, 2019 *ppmF (partes por milhdo de flior):

¢é quantidade de fldor presente na
pasta de dente.
b 0 é
g : ' &

~ oty - o }
. - - «

EAPD, 2019
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Capitulo 4:

Vamos
planejar as
acoes coletivas
em saude
bucal?



Acoes coletivas

Agora que entendemos os principais problemas de
saude bucal nas criangas e as estratégias eficazes de
prevencdo, é hora de levar esse conhecimento
adiante, utilizando atividades ludicas criadas
especialmente para elas.

Teatros

Filmes Educativos

Murais didaticos

Jogos/brincadeiras

Escovacgdo supervisionada

56
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Teatros

O teatro pode ser indicado para todos os ciclos de
vida. Ele tem como objetivo apresentar historias que
despertem o interesse do publico e estimulem a sua
participagao.

Diversas histdrias dentro da temdtica “Saude Bucal”
podem ser criadas, basta usar a criatividade e a

imaginacgao.

O profissional pode contar histdrias através de:

Leitura de livros

SPINOLA e ARAUJO , 2020



Filmes educativos

Na era digital, os filmes e videos educativos sdo uma
excelente opg¢do para transmitir informagdes tanto
para as criangas quanto para os pais, responsdveis e
professores.

Abaixo estdo listados alguns videos sugeridos para
serem apresentados durante as atividades:

. Tom em missdo: Saude bucal.-:®

Indicado para criangas a partir de 4 anos.

Cid o cientista - cuidando dos dentes )

Indicado para criangas a partir de 2 anos.

A lenda do reino do dente - colgate.,»-('g)

Indicado para criangas a partir de 2 anos.

O didrio de Mika - O dente de leite.,»®

Indicado para criangas a partir de 2 anos.

Fonte: Youtube

SPINOLA e ARAUJO , 2020
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Macromodelos

Os macromodelos sdo dtimas ferramentas para
demonstragdo de técnicas de higienizacdo dos
dentes, do conceito de cdrie e ainda auxilia na
participagdo ativa das criangas a partir dos 2 anos.

Isso estimula o aprendizado e o torna mais prazeroso
e ludico.

As atividades desenvolvidas com o auxilio dos
macromodelos podem envolver as temdticas cdrie,
higienizacdo e alimentacgdo saudavel.

Fonte: propria autora

‘ Os macromodelos podem ser confeccionados utilizando materiais
'. " reciclaveis como garrafas pet, caixas de leite, papeldo, etc.

SPINOLA e ARAUJO , 2020
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Musicas

A linguagem musical é uma ferramenta essencial no
aprendizado das criangas. Ela ajuda a memorizar,
reproduzir e explorar, tornando o processo de
construgdo do conhecimento mais alegre e divertido.

O profissional pode utilizar musicas ja existentes ou até
mesmo, criar, usando a sua criatividade e imaginagdo.

Mundo bita - Xic, xic, xic *

Xic, xic, xic, para ld e para cd, da escova quando escova o nosso dente
Toda vez que a gente se alimentar, é preciso fazer isso novamente

Escove bem na frente para sorrir contente
Diga pra todo mundo, limpe bem la no fundo
Como é bom ouvir o barulhinho

Xic, xic, xic, para la e para cd, da escova quando escova o nosso dente
Toda vez que a gente se alimentar, é preciso fazer isso hovamente
Esfregue em baixo e em cima, que coisa cristalina

Ndo fique acanhado, limpe por todo lado

Como é bom ouvir o barulhinho

Agua balangando na bochecha vai limpando minha boca, passeando pela
lingua, olha s6 que coisa louca Chega dd um arrepio refrescante de montdo
Toda essa sujeira escondidinha vai saindo de repente, ta ficando bonitinho,
reluzente o meu dente

Que beijinho geladinho com sabor de horteld

Fonte: Youtube

SPINOLA e ARAUJO , 2020
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Murais didaticos

Os murais diddticos sdo muito Uteis para a
construgdo do conhecimento. Eles podem ser
montados em equipe . Neles sdo feitas colagens de
figuras e palavras abordando temas relevantes sobre
a salde bucal. Em seguida, sdo fixados na parede de
um espago social onde todos terdo a oportunidade de
ler e refletir acerca das informagdes ali contidas.

Exemplo:

N A e —
Fonte: Google imagens

Essa atividade é indicada tanto para criangas a
partir dos 2 anos, quanto para adolescentes, adultos
e idosos.

SPINOLA e ARAUJO , 2020



Murais didaticos

Quadro sensorial

Um quadro sensorial é uma ferramenta com
texturas, cores e outros elementos que estimulam os
sentidos, usada para ajudar no desenvolvimento e na
diversdo, principalmente de criancas e pacientes com
necessidades especiais.

No caso da Odontologia, é muito importante que a
crianga tenha conhecimento dos tipos de materiais
que sdo utilizados dentro do consultério, como por

exemplo a textura da luva, do algoddo, da gaze, etc.
Exemplo de elementos para confecgdo do quadro

sensorial:

Quadro sensorial
&
mascara

Q) sugaAor
touca - ' /(j

algodéo gaze

alaa'xador (Je
\\ [ingua
= |engol de borracha

[UVEIS

Flo (Jenta|

Elaborado pela autora

EUZEBIO; ARAUJO; MONTEIRO, 2020
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Jogos/brincadeiras

Os jogos e as brincadeiras sdo importantes para
interacdo das criancas e tornam as atividades mais
engajadoras, divertidas e motivadoras, incentivando-
as a participarem e alcangarem objetivos especificos.

Segue alguns exemplos:

.
% Utilize garrafas
pet para fazer os
pinos

Os exemplos de brincadeiras citados acima podem
ser executados com criangas a partir de 2 anos,
exceto o caca palavras.

SPINOLA e ARAUJO , 2020



Jogos/brincadeiras

“Brincando de ser dentista”

Brincar de faz-de-conta estimula a criatividade e a
imaginagdo das criangas. Além disso, permite que
elas vivenciem experiéncias e as auxilia quanto a
prevencdo da fobia de tratamento odontoldgico e
ainda aborda o tema da higienizagdo bucal.

Neste momento, o profissional pode levar alguns
instrumentais utilizados dentro do consultério para
demonstra-los para as criangas e dizer para o que
servem.

A partir dos 2 anos

SPINOLA e ARAUJO , 2020
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Jogos/brincadeiras

Gincana das bexigas ou jogo de
perguntas e respostas

E uma atividade educativa em que sdo feitas
perguntas sobre os temas de saude bucal ja
abordados anteriormente.

Pode ser utilizado com bexigas onde serdo colocados
papéis com as perguntas dentro, o participante
escolhe uma e estoura, depois responde a pergunta.

Exemplos:

Quantas vezes por dia ! .
AR P Qual o tipo de alimento
¢é indicado escovar os

‘ o ' que causa a cdrie?

Essa atividade pode ser realizada com criangas a
partir de 4 anos e adolescentes.

SPINOLA e ARAUJO , 2020



Rodas de conversa

As rodas de conversa podem ser realizadas em
qualquer idade e apds qualquer atividade citada
anteriormente. Neste momento, o profissional faz um
resumo de tudo que foi trabalhado e todos
compartilham suas experiéncias. Isso estimula a
constru¢gdo da  autonomia  por meio da
problematizagdo, da troca de informagdes e da
reflexdo para a agao.

Porém deve-se atentar a faixa-etdria do publico em
que estd trabalhando. No caso de criangas muito
pequenas (2-5 anos), lembrar que esta atividade
deve ser rapida, alegre e divertida.

E uma estratégia muito utilizada para grupos
educativos da atengdo primaria a satde também.

SPINOLA e ARAUJO , 2020
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Com este guia, voce teve a
oportunidade de explorar os
conteudos técnicos e associa-los
ao ludico. Dessa forma, vocé se
torna muito mais preparado
para executar seu trabalho por
meio da escovacao
supervisionada.



Escovacao supervisionada

A orientacdo sobre a técnica de escovacgdo deve ser
adaptada a capacidade da crianga, considerando seu
estdgio de desenvolvimento. Isso deve ser feito por
meio de treinamento adequado e estimulos, visando
obter resultados eficazes na remogdo do biofilme.

Trés sessOes de orientagdes sobre as técnicas de
escovagdo sdo suficientes para as criancas
conseguirem remover o biofilme de forma
satisfatoria. A orientagdo individual contribui para
a identificacdo e solugdo de dificuldades especificas
de acordo com as necessidades de cada crianca.

A prevengdo em saude bucal, por meio da escovagdo
dental, deve permitir que a crianga desenvolva
habilidades e alcance autonomia na higiene bucal o
mais cedo possivel.

é Siga o passo a passo a seguir para realizar
escovacdo supervisionada de forma eficaz

FARHA, 2013
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Escovacao supervisionada

1. Orientacoes sobre as técnicas

@ O uso de macromodelos nesse momento pode ajudar
a ensinar as criangas a execugdo da técnica.

‘ Colocar quantidade de creme dental com flGor

especifica para cada idade, conforme citado

— Ll anteriormente!

Vamos descrever a técnica de “Fones” que é a mais indicada
para criangas em idade pré-escolar e escolar. Se caso
estivermos orientando criancas maiores, podemos usar a técnica
de “Bass” ou “Stilmman Modificada”.

A
!

= oS
\ ] Lol Com os dentes cerrados, faca Com a boca aberta, faga
- N movimentos circulares nas movimentos de “vai e vem”, em
‘ - faces vestibulares. todas as faces oclusais dos dentes
T Use termos como: “bolinhas”. superiores e inferiores.
: Use termos como: “tenzinho”,
“vassourinha”
o S
V -
1l +
Escovar a lingua Elogie: “Viva, os dentes

Varrer o tapete ostds limpinhos!"

abs i FaiaRe®
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Escovacao supervisionada

1. Orientacoes sobre as técnicas

Téchica de Bass ou Stilmman Modificada

O aprendizado dessa técnica exige certa habilidade motora.

Posicionamento da escova em
dngulo de 45° préximo da gengiva.

Movimentos vibratérios

Superficie vestibular Superficie lingual dos
dos dentes superiores dentes inferiores

Superficie lingual dos Movimento de "vai e vem"
dentes superiores nas superficies oclusais

FARHA, 2013
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Escovacao supervisionada

2. Local adequado

Um “escovédromo” é o ideal. Com espelho e pia com
altura adequada para cada crianga.

Caso na escola ou no local da agdo ndo tenha um
ponto fixo para realizar a escovagdo, existem
escovodromos portateis.

Fonte: Google imagens

FARHA, 2013



Gssim, chegamos ao final do noQ

guia. Espero que sua experiéncia tenha
sido muito proveitosa.

Conte sempre comigo!
Com carinho, Amanda.
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6.2 indice de Comunicagdo Clara do Centers for Disease and Prevention — Brasil

O BR-CDC-CCI em sua versao completa contém quatro questdes abertas
introdutorias e 20 questdes de multipla escolha que verificam a presenga ou auséncia
de elementos que influenciam na clareza do material avaliado, com pontuagdes
numéricas de zero ou um (MARINHO, 2020; CDC, 2020).

Ele avalia o material em sete areas, sendo elas: 1) mensagem principal; 2)
linguagem; 3) design de informacéo; 4) estado da ciéncia (conhecimento cientifico);
5) recomendagdes comportamentais; 6) numeros e 7) risco; e sao divididos em 4
partes que podem ou ndo se aplicar a todos os materiais: PARTE A — NUCLEO;
PARTE B — RECOMENDACOES DE COMPORTAMENTO; PARTE C — NUMEROS e
PARTE D — RISCO (MARINHO, 2020; CDC, 2020).

A pontuacgao total atribuida a cada material avaliado pode variar de 0 a 100,
sendo recomendado valores entre 90 e 100 para que se considere que o material esta
em conformidade com os critérios cientificos recomendados pelo indice.

Os resultados obtidos apds a utilizacdo do instrumento BR-CDC-CCI foram
demonstrados na folha de pontuacdo detalhada no apéndice A, sendo que a
pontuacgao final foi igual a 70.

A avaliacdo da parte A (nucleo) recebeu nota “zero” na area 1, pois nao
apresenta apenas uma unica mensagem principal, mas aborda varios assuntos dentro
da tematica “saude bucal infantil”.

Apesar de ter recebido nota “zero” em algumas questdes da parte A, pode-se
verificar que nas partes A e B 0 e-book ainda apresentou uma pontuagao compativel
com um material de boa qualidade nas outras areas, pois foi possivel identificar uma
linguagem clara, sem termos técnicos em excesso, mas mantendo o conhecimento
cientifico nas informacdes, e com mensagens em voz ativa, que conectam com o leitor.
Além disso, o material € organizado em partes com titulos, o que facilita a leitura
tornando-a leve e menos cansativa. Essa forma de fragmentagao textual permite
organizar as ideias contidas no e-book sem agrupa-las em um unico topico e
sobrecarregar a leitura.

A Parte B (Recomendagdes de Comportamento) obteve a nota maxima na
avaliacao. Isso se justifica pelo fato de que o principal objetivo do guia é fornecer

informacgdes e orientar as agcbdes educativas, sem ter como foco direto a mudanca de
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comportamento dos TSBs. No entanto, o material contempla instru¢des que podem
favorecer alteragbes comportamentais nos participantes das atividades educativas.

Com relacéo a parte C, que compreende a utilizacdo de numeros, a pontuacao
maxima foi atingida, visto que, quando os numeros sado abordados no e-book, estes
sdo de conhecimento do leitor e ndo requerem calculo matematico para serem
interpretados.

Ja no que se refere a parte D, que compreende a avaliagao de risco, foi
parcialmente contemplada pelo e-book, quando explica os riscos relacionados a dieta
cariogénica e ao acumulo de biofilme, porém tem carater informativo para o publico
principal (TSBs) e ndo de conscientizagdo da populagao alvo das futuras agdes em
saude.

O CDC-CCI avalia a presenca ou auséncia de critérios que influenciam a
compreensdo do material, sendo suas questbes independentes entre si. As
pontuagbes podem variar entre os materiais avaliados e, em alguns casos,
determinadas questdes podem ser excluidas. Essas particularidades impactam
diretamente na escolha dos métodos de andlise de confiabilidade e validade do
instrumento (MARINHO, 2020).

Assim, embora o resultado final tenha ficado abaixo de 90, o guia demonstrou
qualidades relevantes, especialmente nas categorias em que apresentou melhor
desempenho. Os dados indicam que ha o que melhorar, mas também deixam claro

que a proposta tem potencial e faz sentido dentro do que se propde.
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6 CONSIDERAGOES FINAIS

A carie dentaria ainda representa um dos principais problemas de saude bucal
na infancia, especialmente em contextos onde se observa uma reducdo na
disseminagdao de informagdes e orientagcdes adequadas. Dessa forma, torna-se
evidente a importancia de difundir conteudos educativos de qualidade, tanto para os
profissionais de saude quanto para a populagdo em geral.

A formacéo continuada das equipes de Saude Bucal é fundamental para apoiar
o desenvolvimento de estratégias educativas eficazes a fim de transmitir as
orientagdes precisas para 0s pais, responsaveis, professores e criangcas, além de
contribuir para a promocao de habitos mais saudaveis e prevenir doencas

Portanto, o papel da educagdo em saude € uma estratégia essencial para a
transformacao de comportamentos e constru¢cao de uma sociedade mais consciente

sobre a importancia dos bons habitos de higiene bucal e alimentagdo saudavel.
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APENDICE A - Folha de Pontuacéo do indice de Comunicacdo Clara do CDC

[ Folha de Pontuacio do Indice de Comunicagio Clara CDC J

Nome do Material: Satide bucal das criancas - Desenvolvendo habitos saudaveis desde a primeira
infanci

Nome da pessoa que esta pontuando: Cristiane Meira Assuncédo
Data 06/05/2025

Antes de comecar, identifique o publico e suas habilidades de alfabetizagdo em satde. Defina também seu
principal objetivo de comunicacio e a mensagem principal. Vocé deve saber essas quatro informacdes para
avaliar o material com precisdo. Caso contrario, espere até que vocé as saiba para comegar a avaliagio.

Nota sobre materiais traduzidos: se os piiblicos para as versdes em inglés e em outro idioma forem diferentes,
vocé deve criar e avaliar materiais separados para atingir publicos diferenciados.

1. Quem é seu publico principal? Técnicos em Saiide Bucal
Nota: veja o Apéndice B do Guia do Usudrio para obter uma lista de piiblicos comuns de saide piblica.

2. 0 que vocé sabe sobre as habilidades de alfabetizacdo em satiide do seu publico?

Liste o maior nimero possivel de caracteristicas relevantes sobre o seu publico. Inclua evidéncias sobre suas
habilidades de alfabetizagdo e habilidades matematicas; palavras, niimeros e conceitos de saide familiares ao seu
pitblico; sua experiéncia anterior com o tema e sua capacidade de compreender diferentes formatos de informagdo,
tais como grdficos. Se vocé ndo tiver nenhuma informacdo, pressuponha que as habilidades de alfabetizagdo em
saide desse publico sdo de baixa a média.

Habilidades de letramento média, experiéncia em prdtica de saiide bucal boa, porém em
prdticas educativas média.

3. Qual é o seu principal objetivo de comunicagdo?

0 objetivo de comunicagdo € o que vocé deseja que seu piblico pense, sinta ou faga depois de receber a mensagem
ou o material. Exemplo 1: Elevar o nitmero de mulheres entre 18 a 25 anos que pretendem aumentar o consumo de
dcido folico. Exemplo 2: Elevar o niimero de adultos sexualmente ativos que sejam favordveis a realizagdo de um
teste de HIV.

Capacidade de identificar os principais agravos bucais em criangas, recordar estratégias de
prevengdo e aprender sobre exemplos de atividades educativas.

4. Qual é a mensagem principal do material?
A mensagem principal € a tnica informagdo que o piblico deve lembrar-se. A mensagem pode ser de uma a trés
frases curtas.

Cdrie e gengivite sdo os principais agravos na primeira infancia.

A escovagdo dos dentes com dentifricio fluoretado e uma dieta com pouco agticar sdo as
principais medidas preventivas para melhorar a saiide bucal.

Atividades educativas devem ser interativas e adequadas a idade das criangas.

Se vocé estiver revisando um material ja existente com varias mensagens, liste todas as mensagens
possiveis.
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[ Folha de Pontuagio do Indice de Comunicacio Clara CDC 1

Usando a folha de pontuacio

0 indice tem um total de 20 itens em 4 partes. Estes 20 itens s3o apresentados como perguntas.

* Questdes 1-11 na Parte A aplicam-se a todos os materiais.

* Questdes 12-20 nas Partes B, C e D podem ndo se aplicar a todos os materiais.

* Escolha uma resposta para cada questio que vocé avaliar.

* Apenas marque um pontoe quando o material avaliade contemplar todos os critérios contidos na questio.
Descrigies e exemplos mais detalhados de cada questio podem ser encontrades no Manual do Ususdrio.

Parte A: Nucleo
As gquestioes 2 e 6 contém a opcdo "nio se aplica” (NA).

Questdes Resposta
[(Margue uma
por questio)

Mensagem principal e chamada para agio

1. O material contém uma mensagem principal?

Uma mensagem principal € a iinica coisa que vocé quer comunicar @ Uma Pessoa ou [l Sim=1
grupe e que eles devem se lembrar. Ndo se considera mensagem principal a
apresentapdo de apenas um tdpico, tal como "deenga cardiaca” ou "gripe sazonal”, x] Nao=0

Se o material contiver vdrias mensagens e nenhuma mensagem principal, responda
ndo, (Manual do Usudrio, pagina 6)

NOTA: Se vocé respondeu Ndo para a questio 1, marque 0 para a questio 2-4e
siga para a questio 5.

2. A mensagem principal esti no topo, no inicio ou na parte da frente do
material?

A mensagem principal deve estar no primeiro pardgrafo ou sepdo. Uma segpdo € um [] Sim=1
bloco de texto entre cabegalhos Para materiais da Internet, a mensagem principal

deve estar na primeira pdgina. (Manual do usudrio, pagina 7) ] Nio=0
3. Amensagem principal € enfatizada com indicacdes visuais?

S5e a mensagem principal for enfatizada com fonte, cor. formas, linhas, setas ou [] Sim=1
titulos, tais como "0 que vocé precisa saber,” responda sim. [Manual do Usudrio,

pdgina 8) X Nio=0
4. 0 material contém pelo menos um elemento visual que transmita ou dé

suporte 3 mensagem principal?

Considere como exemplos de elementos visuais: fotografias, desenhos, grdficos e [] Sim=1
infogrdficos. 5e o elemento visual ndo tiver uma legenda ou rotulos, responda ndo.

Se tiver figuras humanas que ndo estgjam realizando os comportamentos x] Nio=0
recomendados, responda nda.

(Manual de Usudrie, pdgina 9)

5. 0 material inclui uma ou mais chamadas para acdo direcionadas ao

publico? [l Sim=1
Se o material incluir a recomendagdo de um comportamento especifico, um estimulo

para obter mais informagdes, um pedido para compartilhar informagdes com outra (] Nio=0

pessoa, ou uma ampla chamada para mudanga de programa de satide, responda
sim. S5e a chamada para agdo for para alguém que ndo seja o piiblico, responda ndo.
[Manual do Usudrio, pdagina 10)




Linguagem

6. A mensagem principal e a chamada para acdo usam a voz ativa?
Se apenas a mensagem principal ou apenas a chamada para apdo usam a voz

ativa, responda ndo. Se vocé respondeu ndo ds questdes 1 ou 5, marque ndo. [x] Sim=1
(Manual do Usudrio, pdgina 11)

[1 nNio=0
7. 0 material sempre usa palavras que o piblico esta acostumado?
Se todos os termos especializados ou desconhecidos forem explicados ou
descritos (ndo apenas definidos) na primeira vez em que sdo usados, responda [x] Sim=1
sim. Siglas e abreviaturas devem ser escritas por extenso e explicadas, caso
sgjam desconhecidas pelo piiblico. (Manual do Usudrio, pdgina 1.2) U] Nio=0
Design da informacio
8. 0 material usa listas com marcadores ou mimeros?
Se o material abranger uma lista com mais de sete itens, e a lista ndo for [x] Sim=1
dividida em sublistas, responda ndo. 5e a lista for apenas de informacdes
adicionais ou de referéncias, ou estiver no final do material, responda nio. ] Nio=0
(Manual do Usudrio, pdgina 14)
9. 0 material € organizado em blocos com titulos?
Este itern aplica-se a textos e listas. 5e os blocos contiverem mais de uma ideia ] Sim=1
cada, responda ndo. Se os titulos ndo estiverem de acordo com os blocos de
informagdo, responda ndo. [Manual do Usudrio, pdgina 15) O Nio=0
10. A informagio mais importante para o piiblico principal encontra-
se resumida no primeiro paragrafo ou secio? [x] Sim=1
A informagpdo mais importante deve incluir @ mensagem principal. Uma segdo
€ um bloco de texto entre cabepalhos. Para um material da Internet, a primeira O Nio=0
sepdo deve ser totalmente visivel na primeira pdgina. (Guia de Usudrie, pdgina
17)
Estado da Ciéncia (Conhecimento cientifico)
11. O material explica o que fontes confidveis, tais como especialistas
no assunte e representantes governamentais, sabem e ndo sabem [¥] Sim=1
sobre o tema?
Se 0 material abordar os dois, responda sim. 5e o material abordar apenas ] Nio=0
um (o que se sabe ou ndo se sabe), responda ndo. (Manual do Usudrio, pdgina
18)
Pontuacio da Parte A Total 06 /11

Comentarios
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Parte B: Recomendacies de comportamento

Responda esta pergunta para saber se as questdes 12-14 aplicam-se ao material.
0 material inclui uma ou mais recomendacdes de compoertamento para o piblico?

* Se sim - responda as questdes 12-14.
* Se nio - pule para a Parte C.

Perguntas Resposta
(Marque uma por
questio)

12, 0 material inclui uma ou mais recomendacgies de comportamento
para o publico principal? [¥ Sim=1
Se ndo, PARE aqui e ndo margue a Parte B, [Guia do Usudrie, pdgina 19)

[]Ndo=0
13. 0 material explica por que a(s) recomendacio(s) de
comportamento(s) sdo importantes para o publico principal? [x] Sim=1
Se vocé oferecer apenas numeros para explicar a importincia da
recomendagdo comportamental sem outras informagdes relevantes para o [INzo=0
puiblico, responda ndo. (Manual do usudrio, pdgina 20)
14. As recomendacoes de comportamento incluem instrugdes
especificas sobre como realizar o comportamento?
Isso pode incluir instrupdes passo-a-passo ou uma descripdo simples [por Sim=1
exemplo: Procure cereais com 100% de valor didrie de deido félico). 5 o
material incluir informagdes sobre quande e como entrar em contato com um [Nze=0
médico ou outro profissional de sailde, responda sim. Se 0 material mencionar
quando e com que frequéncia realizar um comportamento, responda sim.
{Manual do Usudrio, pdgina 21}
Pontuacio da Parte B Total 3/ 3

Comentarios

0 guia tem como objetivo principal levar informagdes e direcionar agdes educativas,

ndo necessariamente de comportamento do piblico-alvo.
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Parte C: Numeros

Responda esta pergunta para saber se as questdes 13-17 se aplicam ao material. 0 material inclui

um cu mais nimeros relacionadeos ao tépico?
* 52 sim - responda as questdes 15-17.
+ 5e ndo - pule para a Parte D.

Questdes. Resposta
(Marque uma por
questio)
15. 0 material sempre apresenta niimeros que o publico utiliza?
Muitas pessoas acham gue nimeros distraem ou confundem. Certifique-se de
gue o5 nimeros no material sejam familiares e necessdrios para embasar ou
explicar a mensagem principal, Caso contrdrio, exclua os nimeros. Nimeros Sim=1
inteiros sdo usados pela maioria das pessoas. 05 tipos de ndmeros utilizados
variam para cada publico. {Manual do Usudrio, pdgina 22) L] Nig=0
16. 0 material sempre explica o que os numeros significam?
Por exemplo, "o gquantidade de carne recomendada como parte de uma Sim=1
refeipdo sauddvel € de 83 a 113 gramas - o que € semelhante ao tamanho de
uma carta de baralho. " (Manual do Usudrig, pdging 23) O Nin=10
17. 0 phablice devera realizar cialculos matematicos?
Adicionar. subtrair, multiplicar e dividir envolvem cdleulos. O cdleulo de um []Sim=0
denominador comum para fins de comparagdo € um cdleulo matemdtico. Use
o mesmo denominador, mesmo para risco absoluto (exemplo: 1 de 3), em todo J}[ﬁg =1
o material para que ¢ piblico ndo precise calcular. (Manual do usudrio,
pdgina 24).
NOTA: para este item, o “sim” corresponde a 0 e 0 “nio” corresponde a
1.
Pontuagio da Parte C Total3 /3

Comentario
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Parte D: Risco

Responda esta pergunta para saber se as questdes de 18-20 aplicam-se ao material.

0 material apresenta informagées sobre risco, incluindo nimeros?
*+ Se sim - responda as questies de 18-20,

* As questies 19 e 20 contém a opgio "ndo se aplica” (NA).

* S5e ndo - va para Calcule a pontuacio para o material

Questoes

Resposta

(Margue uma
por questio)

18. 0 material explica a natureza do risco?

Se 0 material apresenta o risco, 0 modo e o motive pelo qual as pessoas podem
ser afetadas, responda sim. Se o material apresenta apenas o risco, mas
nenhuma explicagdo, responda ndo. Por exemplo, ao apresentar a ocorréncia de
mil noves casos de uma doenga contagiosa em Sdo Paule, o material tambem
declara que as pessoas em Sdo Paulo podem estar mais propensas a contrair a
doenga, o motive para tal e qudo sério € o risco? (Manual do Usudrie, pdgina 26)

[X] Sim =1

[INgo=0

19. 0 material aborda tanto os riscos guanto os beneficios dos
comportamentos recomendados?

Isso inclui riscos e beneficios reais e aqueles percebidos pelo seu piiblico. Se o
material abordar apenas riscos ou apenas beneficios, responda ndo. Se
nenhuma recomendagdo de comportamento foi apresentada, responda nédo se
aplica (NA). (Manual do Usudrio, pdgina 27)

X Sim=1
[l Nie=0
Ona

20. A probabilidade numérica usada para descrever o risco também &
explicada com palavras ou recursos visuais?

Niimeros sdo exemplos de informagdes de probabilidade em uma mensagem de
risco [tais como 1 em 5 ou 20%). Se o material apresenta risco numérico e
também usa texto para explicar a probabilidade, responda sim. Se o material
apresenta risco numeérice e também usa um recurso visual para explicar a
probabilidade, responda sim. 5S¢ o material apresenta apenas risco numérica,
responda ndo. 5e o material ndo inclui esse tipo de informagdo de probabilidade,
responda ndo se aplica (NA). (Manual do Usudrio, pdgina 28)

[]sim=1
[ Nio=0
(Ona

Pontuacgio da Parte D Total2 /3

Comentarios
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[ Folha de Pontuacio do Indice de Comunicacio Clara CDC ]

Calcule a pontuacao para o material
* Passo 1: o total de pontos que o material ganhou (este € o numerador N).
N=14 A:6B:3C:3D:2=14
* Passo 2: O total de pontos possiveis que o material poderia ter ganho (este € o denominador D).
D=_20_(11)B:__(3)C:__(3)D:__(3)=__(20)
* Passo 3: o numerador dividido pelo denominador multiplicade por 100 para obter a pontuacio total.
N /Dx100=70

Como interpretar a pontuacio
0 objetivo do Indice é melhorar a clareza dos produtos de comunicagio.

Se a pontuacao total for 90 ou superior:
Excelente! Vocé abordou a maioria dos itens que tornam os materiais mais ficeis de entender e usar.

Se a pontuacao total for 89 ou abaixo:

Observe quais itens obtiveram 0 pontos. Use as descrigdes e exemplos no Guia do Usudrio para revisar e melhorar o material.
Em seguida, aplique o Indice novamente para verificar o seu trabalho. Vocé pode usar o indice tantas vezes quanto vocé
precisar para revisar o material para obter uma pontuacgdo de 90 ou superior.

Comentarios adicionais

Aparte D, que compreende a avaliagdo de risco fol em parte contemplada pelo ebook, quando explica
0s riscos de dieta cariggépica € de actimulo de biofilme, porém tem cardter informativo para os T.5Bs
€ ndo de conscientizagdo da populagdo alvo das futuras agGes em satide.
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