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Ficha

1) Referéncia — FERNANDES, José Rodrigues. Prevaléncia da carie dental em criangas e adolescentes em situagao de
rua, no municipio de Sdo Paulo. 2005. 88f. Dissertacao (Mestrado em Saude da Crianga e do Adolescente) — Faculdade

de Ciéncias Médicas, Universidade de Campinas, Campinas, 2005.
2) Orientador — FILHO, José Martins.

3) Resumo — A pesquisa trata-se de um levantamento epidemiolégico no Municipio de S3o Paulo — SP, Brasil, em 137
criangas em situacdo de rua, de ambos os sexos, para avaliar as condi¢cbes de salude bucal. As inspecGes foram
realizadas segundo critério da OMS, utilizando o indice CPO-D. O termo “em situacdo de rua” foi utilizado para definir
jovens que vivem perambulando pelas ruas e pracas publicas, ainda, para aqueles que pela baixa condicdo econdmica
vivem de pequenos trabalhos ou esmolando pelos faréis da cidade, que podem vir a ser um morador de rua. Os
Ultimos trinta e cinco anos da odontologia brasileira sofreram profundas transformacdes técnicas e cientificas, que
resultou na queda do indice de CPO-D nos diversos grupos populacionais. Em 1986, o CPO-D aos doze anos de idade,
a média nacional era de 6,67, reduzindo em 2004 para a marca de 2.8, atingindo as metas da OMS para o ano 2000,
por outro lado o indice encontrado para cidade de Sao Paulo foi de 2,3. Os jovens foram divididos em grupos: No grupo
| — criangas que trabalhavam em semaforos, o indice CPO-D aos 12 anos foi de 4,4; o grupo |l — jovens moradores de
rua, CPO-D, de 6,5; e finalmente o grupo Il — adolescentes institucionalizados, CPO-D obtido 4,7, desviando da média
estadual de 2,30. A faixa etdria de 5 a 6 anos, encontramos 100% das criancas acometidas pela carie dental,
apresentando CPO médio de 1.45. O atendimento odontolédgico, no municipio de Sdo Paulo, principalmente na
periferia, é limitada em recursos humanos, na grande maioria das unidades de salude o cirurgido dentista ndo faz parte
do quadro funcional, e onde estdo presentes, praticam exclusivamente uma odontologia mutiladora, sem a valorizacao
da prevencao, e ndo utilizam em larga escala os modernos materiais odontoldgicos, principalmente os liberadores de
fldor. Pressupomos que as condigdes socioecondmicas desses menores sejam condicionantes as cdries dentarias,
geralmente habitam espacos reduzidos, com lugares imprdprios a higiene bucal, convivendo diariamente com a falta
do imprescindivel a qualidade de vida, sobrevivem com uma média de duzentos e quarenta reais, por familia. A baixa
renda familiar implica na restricdo dos materiais de higiene bucal, 36,5% ndao possuiam escova dental e 58% nao
utilizavam regularmente o creme dental. Os que relataram escovar os dentes trés vezes ao dia apresentaram CPO-D,

de 0,96; duas vezes, 2,23; uma vez, 4,67 e nenhuma vez 5,35.
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4) Palavras-Chave —menores de rua; carie dentdria em criancgas; epidemiologia; saude bucal; periodontia; classe social;

saude publica.

Ficha construida a partir de trechos extraidos do texto original.
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