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. RESUMO

' Esse trabalho teve o objetivo de desenvolver um aplicativo para dispositivos modveis,

com o intuito de contribuir para as campanhas educativas de saude bucal no municipio

= de Remigio-PB. O estudo foi desenvolvido com alunos das turmas do 9° ano em duas

escolas municipais da zona urbana. Inicialmente, foi apresentado o aplicativo de cunho

informativo para o total de 100 alunos e em seguida, foram aplicados dois questionarios.

O primeiro questionario tratava sobre o conhecimento que os alunos tinham em relacdo

a saude bucal e o segundo tratava sobre a aceitacdo do aplicativo para dispositivos

moveis. Para a elaboracdo do aplicativo foi utilizada a plataforma Android Studio (versado

27.1.1) e para a criacdo de aplicativos nessa plataforma, utilizou-se a programacdo em

JAVA. Observou-se que cerca de 31% dos alunos ja tiveram alguma doenca bucal, e

apenas duas enfermidades ja haviam sido contraidas pelos estudantes, destacando-se a

carie, com 66% e a afta com 34%. 32% dos alunos afirmaram que sabem os fatores
causadores das doencas bucais, e 89% afirmaram que sabem como prevenir essas
doencas bucais. 34% dos alunos acharam as informacdes do aplicativo relevantes e
66,1% acham que as chances de contrair alguma doenca causada pela ma higiene bucal
iria diminuir caso esse aplicativo fosse disponibilizado para a populagdo. 48% dos alunos
avaliaram o aplicativo como “Bom”. Conclui-se que os resultados alcancados foram
bastante positivos em relacdo a aceitacdo do aplicativo, que tem o intuito de divulgar
informacdes e tem o objetivo de ajudar nas campanhas educativas sobre a saude bucal.
Palavras-chave: Doencas bucais. Aplicativo. Android studio. Java.

ABSTRACT
Submissio: 17/05/2019 This paper had the objective of developing an app for mobile devices, aiming to
Aprovagéo; 27/08/2019 contribute to educational campaigns of oral health in the municipality of Remigio-PB.

Paraiba (IFPB) — Campus Esperanca. Lattes: http://lattes.cnpq.br/9303370808774951. Orcid:
https://orcid.org/0000-0001-9454-7450. E-mail: aldeni.silva@ifpb.edu.br.

The study was developed with students of the 9th grade class in two municipal schools
in the urban zone. Initially, the informative application was presented for the total of
100 students and then two questionnaires were applied. The first questionnaire dealt
with students' knowledge of oral health and the second was about accepting the mobile
application. For the elaboration of the application was used the platform Android Studio
(version 27.1.1) and for the creation of applications in this platform, was used the
programming in JAVA. It was observed that about 31% of the students already had some
oral disease, and only two diseases had been contracted by the students, especially
caries, with 66% and the cold sore with 34%. 32% of the students said they know the
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factors that cause oral diseases, and 89% said they know how to prevent these oral
diseases. 34% of the students found the application information relevant and 66.1% felt
that the chances of contracting a disease caused by poor oral hygiene would decrease if
this application was made available to the population. 48% of students rated the
application as "Good". It is concluded that the results achieved were very positive in
relation to the acceptance of the application, which is intended to disseminate
information and aims to assist in educational campaigns on oral health.

Keywords: Oral diseases. Application. Android studio. Java.

1 INTRODUCAO

A drea da saude bucal no Brasil, como parte integrante da atencdo primdria a
saude e das acbes de vigilancia em saude, depara-se com desafios importantes para
responder com efetividade as situagGes e problemdticas que exigem enfrentamento
cotidiano. Tais desafios, de natureza tedrico-metodoldgica, pratica e avaliativa,
manifestam-se tanto na necessidade de demonstrar resolutividade na assisténcia
clinica (tdo necessaria a maioria dos brasileiros), como na formulacdo de politicas
intersetoriais sustentdveis, de natureza mais abrangente e que possam impactar
positivamente os principais indicadores epidemioldgicos de saiude bucal (MOYSES,
2008; KUSMA et al., 2012, online).

No ultimo século, numerosos avangcos em pesquisas e tecnologias biomédicas
na area odontoldgica foram responsdveis por melhorias na saude e no bem-estar das
populacgdes. Entretanto, apesar das grandes realizagdes no ambito da saude bucal,
muitos problemas ainda permanecem, como a carie dental, a mais comum das
doencas bucais (FERNANDES et al., 2013).

O Brasil é um dos paises que apresenta, para todas as idades, um dos maiores
indices de carie dentdria e periodontopatias. Atualmente, o empenho da odontologia
encontra-se voltado, principalmente, para a prevencdo das doencas bucais, o que
representa um mecanismo mais simples, barato e inteligente de atencdo a saude
(VALARELLI et al., 2011).

A educacdo em saude bucal é uma estratégia de promocdo em saude, e ela

deve permear em todos os ciclos de vida das pessoas, principalmente na infancia e
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adolescéncia, pois o conhecimento adquirido serd o alicerce para o futuro (RIBEIRO,
2015).

Embora a educacdo em saude bucal esteja sendo introduzida aos poucos na
vida dos brasileiros, muitos ndao tém acesso a lugares onde ela pode ser transmitida ou
simplesmente ndo ha oportunidade, em virtude da auséncia, em suas comunidades, de
meios de divulgacdo dos conhecimentos em salde bucal (SOUZA et al., 2015).

Um meio de promover a divulgacdo desses conhecimentos seria a
informatiza¢cdo da saude, na qual, segundo Fornazin (2015, online), “as tecnologias da
informacdo e comunicacgdo (TIC) estdo presentes nas mais diversas dreas e atividades
cotidianas, mas, em que pesem as ac¢bes de governos e instituicdes privadas, a
informatizacdo da saude ainda é um desafio em aberto no Brasil”.

A tecnologia movel é algo crescente na nossa sociedade, e ela vem
influenciando um novo perfil de entrega de informacdo e interatividade com seus
usudrios (AMMENWERTH, 2000; SOUZA et al., 2013).

Nos ultimos anos temos visto um aumento da adog¢do de smartphones por
profissionais de saude, bem como o publico em geral (BURDETTER et al., 2008). A area
da saude tem experimentado uma nova forma de melhorar a prestacao de servico e
ensino, em que o uso de aplicativos por meio de dispositivos méveis, podem facilitar a
consulta a diretrizes, diagndsticos e acompanhamento de pacientes (OEHLER, et al.,
2010).

A criacdo de aplicativos com temadticas voltadas para a saude, ainda pode ser
direcionada ao publico geral, possibilitando uma nova forma de autocuidado. Quando
direcionado para profissionais de saude podem contemplar médicos, dentistas,
fisioterapeutas, fonoaudidlogos, cuidadores e outros grupos, compartilhando areas e
conhecimentos especificos (OEHLER et al., 2010; SOUZA et al., 2013).

Diante disso, esse trabalho teve o objetivo de desenvolver um aplicativo para
dispositivos mdveis, com o intuito de contribuir para as campanhas educativas de

saude bucal no municipio de Remigio-PB.

R. Inf. Cult., Mossoré, v.1, n.2, p. 156-174, jul./dez. 2019. E-ISSN: 2674-6549.



159

2 TECNOLOGIAS BIOMEDICAS

O conceito de tecnologia em saude abrange qualquer intervencdo que pode ser
utilizada para promover a saude. Esse conceito ndo inclui somente as tecnologias que
interagem diretamente com os pacientes, tais como medicamentos, equipamentos e
procedimentos médicos como anamnese, técnicas cirurgicas e normas técnicas de uso
de equipamentos, mas também os sistemas organizacionais e de suporte dentro dos
quais, os cuidados com saude sdo oferecidos (BRASIL, 2009).

A tecnologia de informacdo avanca rapidamente e os seus beneficios a
sociedade de uma forma geral, traduzem em atividades, antes complicadas e
demoradas, em atividades mais simples e rapidas (SANTOS; CARVALHO, 2014). A
odontologia acompanhou essa evolucdo, junto com a rdpida troca de conhecimento
aliada a facilidade de adquirir informacao, através da rede mundial de computadores,
disponibilizando agilidade, praticidade e otimizacdo do tempo de trabalho de
profissionais das areas de ensino, pesquisa, e de varias especialidades odontoldgicas
(MACHADO et al., 2012).

Conhecer a Informatica Biomédica (IB) é indispensavel para os profissionais de
saude. Justifica tal afirmativa, o uso crescente de aplicagdes das Tecnologias Digitais da
Informacdo e das Comunicac¢ées (TDIC) na saude, influenciando a tomada de decisdes
em relacdo a diagndsticos e tratamentos, demandando competéncia e
responsabilidade técnica (BRANT et al., 2017; OLIVEIRA; PISA, 2019).

O mundo atravessa um momento de intenso desenvolvimento cientifico e
tecnolégico. Naturalmente, ha o interesse pelo conhecimento dessas novidades e,
entre aqueles que se encontram atualizados, o impeto de divulga-las (DOTTA; SPINOL,
2003). A linguagem da informatica tem revelado imensas possibilidades que a
tecnologia abre em todas as areas (DOTTA; SERRA, 2006), estando em crescente
destaque na Odontologia a utilizacdo de ferramentas automatizadas e da Imagiologia
(DOTTA,; SILVA-JR, 2001, DOTTA; SPINOL, 2003; VIOLA et al., 2011).

As pesquisas sobre desenvolvimentos de softwares tém se destacado, sendo
gue ha algum tempo, ja estdo sendo desenvolvidos sistemas especializados para o uso

odontoldgico. Hoje, existem varios tipos de softwares odontoldgicos no mercado,
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estes softwares podem variar quanto ao método de utilizacdo, sendo que alguns foram
propostos com o objetivo de auxiliar o diagndstico profissional, enquanto outros
sugerem tratamentos e condutas diante de um diagndstico ja estabelecido (MACHADO
etal., 2012).

Na odontologia, o computador quebra os limites da pesquisa, na qual seus
avangos continuam a serem estudados, participando do ensino como poderosa
ferramenta didatico-pedagdgica e passa a aderir as atividades clinico-profissionais com
eficiéncia e qualidade (CAMPOS, 1998; OLIVEIRA, 2015).

No entanto, ao se inserir o processo de informatizacdo na area odontoldgica,
sabe-se que juntamente com os beneficios alcancados caminham os aspectos éticos,
0s quais devem ser muito bem conhecidos e aplicados para que o procedimento ou

material desenvolvido ndo resulte em conflito odontolegal (FALCAO et al., 2003).

3 EDUCACAO EM SAUDE BUCAL

A educacdo em saude busca desenvolver nas pessoas o0 senso de
responsabilidade pela sua propria saide e pela saude da comunidade a qual
pertencam, e a capacidade de participar da vida comunitaria de uma maneira
construtiva, buscando encoraja-las para ado¢do e manutencdo de padrées de vida
sadios, e capacita-las para a tomada de decis®es, tanto individual como coletivamente,
visando melhorar condicdes de saude e aspectos ambientais. Estas assertivas
equivalem a dizer que a Educacdo em Saude deve promover, por um lado, o senso de
identidade individual, a dignidade e a responsabilidade pelo autocuidado e, por outro,
a solidariedade e os encargos comunitarios (FADEL et al. 2013).

A educacdo em saude permite o intercambio de informacdes e a construcdo de
uma visdo critica dos problemas de saude, para tanto, este processo deve envolver
conhecimento, conscientizacdo e aquisicdo de habilidades (BRITO et al., 2012; SILVA et
al. 2012; NAKRE; HARIKIRAN, 2013). E a adolescéncia deve ser considerada como um
importante momento para o jovem adquirir conhecimentos que reforcem atitudes e

comportamentos positivos, os quais persistirdo no futuro (MARIN et al., 2016).
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A educacdo é o ponto essencial de qualquer programa de salde. Seus
resultados sdo significativos, quando conseguem promover mudangas positivas no
comportamento das pessoas. A implementacdo de programas de educagdo para saude
bucal em escolas oferece as criangas o conhecimento sobre os meios efetivos para
evitar as doencas bucais. A motivacdo é, também, um requisito indispensdvel para o
aprendizado. E um processo pessoal, interno, que determina a dire¢do e a intensidade
do comportamento humano. O aprendizado sé ¢é realizado a partir do
desencadeamento de for¢cas motivadoras (GARBIN et al., 2009). Ressalta-se que, um
local ideal e apropriado para a introducgdo e o desenvolvimento da educa¢dao em saude
bucal é encontrado nas escolas primarias (AQUILANTE et al., 2003; SA; VASCONCELOS,
2009; VALARELLI et al., 2011).

De acordo com Nutbean (1998) “a educacdo em saude ndo estd apenas
preocupada com a comunica¢do da informacgdo, mas também com a promogdo da
motivacdo, habilidades e confianca (autoeficacia) necessarias para que as pessoas
tomem medidas para melhorar sua saude”.

A educacdo em saude bucal incluida nas praticas de promocdo da saude vem
ganhando mais énfase. A educag¢ao gera mudanga comportamental nos individuos,
capacitando-os a terem autonomia para realizarem escolhas saudaveis para suas vidas
(VASCONCELQS, 1997; FREIRE, 1996). O trabalho incessante em educacdo favorece a
reducdo dos riscos e agravos a saude bucal (PIVOTTO et al., 2013; RIBEIRO, 2015).

A educacdo em saude é vista e entendida como uma pratica social que
preconiza ndo sé a mudanca de habitos, praticas e atitudes, a transmissdo e apreensao
de conhecimentos, mas principalmente, a mudanca gradual na forma de pensar, sentir
e agir através da selecdo e utilizacdo de métodos pedagdgicos participativos e
problematizadores (MOISES, 2003). Sendo assim, educar e aprender em satde torna-
se um processo continuo de indagacao, reflexao, questionamento e principalmente, de

construcdo coletiva, articulada e compartilhada (MOISES, 2003; FADEL et al., 2013).
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4 METODOLOGIA

4.1 Area de Estudo

O estudo foi desenvolvido em duas escolas municipais da zona urbana da
cidade de Remigio/PB (Escola Municipal de Ensino Fundamental Estanislau Eloy e
Escola Municipal de Ensino Fundamental Margarida Almeida), cidade situada na
microrregidao do Curimatau Ocidental e na mesorregido do Agreste Paraibano (CPRM,
2005), com d&rea territorial de 180,897 Km?, apresentando uma popula¢do estimada
em 19.340 habitantes, densidade demografica de 98,77 hab/km? (IBGE, 2017, online) e
coordenadas geograficas de 062 54’ 10” S e 352 50’ 02" O (MFRURAL, 2018, online).

4.2 Materiais, equipamentos e softwares utilizados

Para a elaboracdo do aplicativo foi utilizada a plataforma Android Studio
(versdo 27.1.1), e para a criacdo de aplicativos nessa plataforma, utilizou-se a

programacao em JAVA.

4.3 Pesquisa com a comunidade

Constituiu-se de uma pesquisa de cunho qualitativo e descritivo, a partir de
entrevista e aplicacdo de questionario. De acordo com Bogdan e Biklen (1982 apud
LUDKE; ANDRE, 1986), a pesquisa qualitativa envolve a obtenc¢3o de dados descritivos,
obtidos no contato direto do pesquisador com a situacdo estudada, enfatizando mais o
processo do que o produto e se preocupa em retratar a perspectiva dos participantes.

O estudo foi direcionado para alunos das turmas do 9° ano das escolas citadas
anteriormente, em que participaram da pesquisa um total de 100 alunos. Inicialmente,
foi feita a visita em campo nas escolas citadas anteriormente, para serem aplicados os
guestionarios. Primeiramente foi aplicado um questionario que possuia 4 perguntas
que tratava sobre o conhecimento que os alunos tinham em relacdo a saude bucal.

Logo apds, foi mostrado o aplicativo de cunho informativo, com informacdes da area
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da saude bucal para esses alunos e foi aplicado mais um questionario que também
possuia 4 perguntas e que tratava sobre a aceitagdo do aplicativo para dispositivos

maoveis.

5 ANALISE E INTERPRETACAO DOS RESULTADOS

De acordo com os resultados obtidos com a criagdao do aplicativo, usando o
Android Studio, p6de-se fazer a personalizacao.

A figura 1 corresponde a tela inicial do aplicativo, e ao clicar no botao com o
simbolo “?” ird abrir uma tela, onde iremos encontrar informacgdes sobre o aplicativo e
informacgdes sobre o desenvolvedor do mesmo (Figura 2).

A Figura 3 corresponde ao “menu” do aplicativo, que ao clicar no botdo “Saude

III

bucal” (Figura 4) iremos encontrar uma breve descricdo da saude bucal na atualidade.
Além do botdo “Saude bucal”, temos os botdes “Importancia” (Figura 5),
o H H x N H “" ” H “ H ) H
Conscientizacdo” (Figura 6), “Doencas” (Figura 7), e “Materiais”, e ao clicar nesses
botdes vamos obter informagdes relacionadas.

No botdo “Doencas” (Figura 7) vamos encontrar informagbes sobre 7

enfermidades. No botdo “Materiais” (Figura 8), encontram-se trés matérias essenciais

para uma boa higienizacdo bucal e suas respectivas descricdes.
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Figura 1 — Apresentag¢ao do aplicativo Figura 2 — Sobre o aplicativo

SOBRE O APLICATIVO

Trabalho de Conclusao do Curso Técnico em
Informatica apresentado no Instituto Federal da
Paraiba Campus Esperang¢a, com a finalidade
de cruzar informagdes que contribuirdo para
campanhas educativas de saude bucal no

CONTRIBUICAO municipio de Remigio-PB.

DA TECNICA EM

INFORMATICA DE

NIVEL MEDIO SOBRE A DISCENTE

AS CAMPANHAS
EDUCATIVAS DE SAUDE
BUCAL NO MUNICIPIO

DE REMIGIO-PB

Eva Maria Pereira Francisco

Estudante do 3° Ano do Curso Técnico em
Informatica Integrado ao Ensino Médio do IFPB -
Campus Esperancga

Fonte: Dados da pesquisa (2019). Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Figura 3 — Menu do aplicativo Figura 4 —Botdo “Saude bucal”

Satde Bucal

. Segundo o Ultimo levantamento
Importancia epidemiolégico nacional, o Brasil saiu
da condi¢do mundial de média para

o baixa prevaléncia de carie. Embora
Conscientizagao os resultados sejam satisfatérios
nacionalmente, chamam a atengdo:(a)
diferen¢cas regionais na prevaléncia e
gravidade da carie sdo marcantes, o que
indica necessidade de politicas voltadas
para a equidade na atencdo; (b) pouca
reducdo da carie na dentigdo decidua
(18,0%) e 80,0% dos dentes afetados
continuam ndo tratados [...]( SCHERER;
Referéncias SCHERER, 2015).

Doencas

Materiais

As praticas de saude bucal, partindo
Referéncias de referenciais epidemiolégicos, vém se
reorganizando com o intuito de diminuir
as iniquidades e dar respostas sociais
aos problemas e necessidades de salde
bucal da populagdo brasileira a partir
da légica de construgdo do Sistema Unico
de Saude (SUS), que traz na sua esséncia
maior a garantia do acesso qualificado
e da integralidade dos servigos de
saude(6). Todavia, as agbes de atencdo,
promogdo e prevengdo a saude devem
avaliadas para que sua efetividad
eficiéncia e eficacia possam ser

ramarAiiadacs A Aamnldadas mara At eEa

Fonte: Dados da pesquisa (2019). Fonte: Dados da pesquisa (2019).

R. Inf. Cult., Mossoré, v.1, n.2, p. 156-174, jul./dez. 2019. E-ISSN: 2674-6549.




Figura 5 — Botdo “Importancia”

A educagdo em saude bucal é uma
estratégia de promogdo em saude, e ela
deve permear em todos os ciclos de vida
das pessoas, principalmente na infancia
e adolescéncia, pois o conhecimento
adquirido sera o alicerce para o futuro
(RIBEIRO, 2015).

Os métodos de educag¢do e motivacgao

tém a finalidade de esclarecer os
pacientes sobre as doencas bucais

e mudar seus habitos de higiene.

Este trabalho deve ser iniciado o

mais precoce possivel, assim que a
crianga inicia o desenvolvimento da
coordenagdo motora., Essa atividade pode
ser desenvolvida em espacos diversos,
como escolas, permitindo a expansdo e

o fortalecimento da salde por meio de
trabalho coletivo e participativo com
toda a comunidade escolar, sem esquecer
que a escola representa um ambiente
educacional e social propicio para

+rahalhar ~AanmbhAacdimantacs A midamecaes A

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Figura 7 — Botao “Doengas”

Fonte: Dados da pesquisa (2019).
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Figura 6 — Botao “Conscientizagdao”

0 Brasil é um dos paises que
apresenta, para todas as idades,

um dos os maiores indices de carie
dentaria e periodontopatias.
Atualmente, o empenho da odontologia
encontra-se voltado, principalmente,
para a prevencdo das doengas bucais,
0 que representa um mecanismo mais
simples, barato e inteligente de
atencdo a salde ( VALARELLI et al.,
2011).

Diante da carie e de outros agravos
decorrentes de habitos inadequados
de higiene oral, faz-se necessaria
a promog¢do da salde bucal por meio
de ag¢des de educagdo em salde bucal,
realizadas preferencialmente em
espagos de convivio social, como as

escolas ( MONTE, 2015).

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Figura 8 — Botao “Materiais”

Fonte: Dados da pesquisa (2019).
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Em relacdo aos resultados que foram obtidos com a aplicacdo do questionario
referente ao conhecimento que os alunos tinham em relagao a saude bucal, observou-
se que cerca de 31% dos alunos que responderam ao questionario ja tiveram alguma
doenga bucal (Grédfico 1), e dentre as sete enfermidades citadas no questiondrio,
apenas duas ja haviam sido contraidas pelos estudantes, destacando-se a carie, com
66% e a afta com 34% (Gréfico 2). E valido salientar que alguns dos alunos que

~x 0

responderam “N3o” na primeira pergunta, afirmaram, em um momento posterior, que
ja tinham contraido afta e/ou carie, o que nos mostra a falta de conhecimento que
esses alunos possuem em relagao as doengas bucais.

A céarie dental é uma patologia localizada nos tecidos duros dos dentes,
resultante do acumulo bacteriano, formando o biofilme, e de seu metabolismo nas
superficies dos dentes. E caracterizada pela desmineralizacio da porc¢do inorganica
(esmalte) e pela degradacdo das substancias organicas (dentina). Consiste em um
processo intermitente que pode evoluir através de repetidas fases de remissao e

reincidéncias, e pode resultar na completa destruicio do dente afetado, quando a

doenca ndo é tratada (SOARES et al., 2012).

Grafico 1 — Porcentagem da populagao que Grafico 2 — Porcentagem de doencas
ja teve alguma doenca bucal bucais que ja foram contraidas pela
populagao

70%

60%
50%
40%

30%

20%
34%

10%

= Sim = N3o 0%
1

M Afta W Carie MPlaca bacteriana © Gengivite M Candidiase M Periodontite M Halitose

Fonte: Dados da pesquisa (2019). Fonte:Dados da pesquisa (2019).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a prevaléncia de cérie
dentdria em escolares é de 90% em alguns paises (PETERSEN et al., 2005). No Brasil, a
prevaléncia em criancas é de 53,4% e em adolescentes, de 56,5%. A cdrie dentaria é
uma das doencas orais mais pesquisadas (BONECKER et al., 2013) e resulta de um

processo cronico, que ocorre apds um certo periodo de exposicdo a uma dieta
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cariogénica e da susceptibilidade dos dentes a microrganismos. A cdrie é considerada
uma condi¢cdao multifatorial transmitida localmente e é uma das patologias mais
comuns na infancia (ARORA et al., 2011; HARRIS, 2012).

As aftas sdao pequenas feridas em forma de Ulceras que podem aparecer nas
mucosas da boca como bochechas, labios, lingua e raramente na gengiva. As aftas
bucais dificultam a mastiga¢do porque geralmente sao dolorosas, brancas ou amarelas
com um vermelho brilhante na area circundante. Variam entre 1-2 mm para 1 cm, e
podem ocorrer isoladamente ou em grupos (LOPES, 2013, online).

De acordo com os alunos que participaram da pesquisa, 32% afirmaram que
sabem os fatores causadores das doencas bucais, contra 68% que nem imaginam quais
os principais motivos (Grafico 3), e destes, 89% afirmaram que sabem como prevenir

essas doencas (Gréfico 4).

Gréfico 3 — Porcentagem das pessoas que Gréfico 4 — Porcentagem das pessoas
sabem o fator que causou as doencas gue sabem como prevenir as doencas

citadas anteriormente bucais.

Sim Nio = S5im = Ndo

Fonte: Dados da pesquisa (2019). Fonte: Dados da pesquisa (2019).

A Odontologia Preventiva tem se destacado na area da saude. Os cuidados com
a saude bucal tém ido além de aspectos estéticos. No novo paradigma de saulde,
desperta uma maior consciéncia sobre a necessidade de se manter uma saude bucal
satisfatdria que, por sua vez, é refletida na saude geral (BARDAL et al., 2011).

De acordo com Woodall (1997), uma boa higiene bucal é parte integrante das
praticas de saude geral e um significativo elo de seu alcance e estabelecimento.

A escovacdo dentdria é o meio mecanico individual de mais ampla utiliza¢ao
para o controle da placa dental no mundo. O habito de escovar os dentes passou a
receber destaque especial nos ultimos 20 anos, também por ser um dos métodos mais

eficientes de se levar flior a boca, tornando-se uma das formas mais eficazes de
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prevenir a carie dentaria. Outro método utilizado para limpar os dentes é o uso do fio
dental, instrumento melhor indicado para os espacos interdentais (LISBOA; ABEGG,
2006).

De acordo com a porcentagem das pessoas que acham que um aplicativo para
dispositivos mdveis pode ajudar nas campanhas educativas de salude bucal, 53% dos
alunos acham que “Talvez” um aplicativo pode ajudar nas campanhas educativas,
dependendo da forma como o conteudo esteja sendo apresentado (Grafico 5), 34%

dos alunos acharam as informacgdes do aplicativo relevantes (Gréfico 6).

Gréfico 5 — Porcentagem das pessoas Grafico 6 — Porcentagem das pessoas
gue acham que um aplicativo para gue acham as informacdes do
dispositivos moveis pode ajudar nas aplicativo relevantes

campanhas educativas de saude bucal

60% 50%
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40%

10%
10%

Sim Ndo Talvez Sim N3o Talvez

Fonte: Dados da pesquisa (2019). Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Dos alunos que responderam ao questionario, 66,1% acham que as chances de
contrair alguma doenga causada pela ma higiene bucal iria diminuir caso esse
aplicativo fosse disponibilizado para a populagao (Grafico 7).

Com relacdo a avaliacdo do aplicativo, 9% dos alunos avaliaram o aplicativo

como “Otimo”, 48% “Bom” e 43% como regular (Grafico 8).

Grafico 7 — Porcentagem das pessoas Grafico 8 — Porcentagem das pessoas
gue acham que as chances de contrair com relacdo a avaliacdo do aplicativo
alguma doenca causada pela ma
higiene bucal iria diminuir caso tivesse
acesso ao aplicativo
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Fonte: Dados da pesquisa (2019). Fonte: Dados da pesquisa (2019).

O uso de aplicativos no contexto da saude torna-se favordvel a partir de
elementos que sdo intrinsecos a essa nova tecnologia, tais como: acessibilidade,
mobilidade, capacidade continua de transmissdo de informacgdes, por muitas vezes em
tempo real, além de trazer elementos de multimidia e geolocalizagdo. Alguns
disponibilizam jogos (seriousgames), que podem ser facilmente inseridos em condutas
terapéuticas e de cuidados a saude (FREE et al. 2010). De acordo com Oliveira et al.
(2016), os aplicativos para celular (Apps), os quais se apresentam como programas
(softwares) que funcionam como ferramentas de suporte, as quais podem ser
instaladas no dispositivo modvel fornecendo experiéncias diferenciadas de
aprendizagem e entretenimento para o seu usuario, quando utilizados em associagao a
medidas terapéuticas podem trazer beneficios ao tratamento, sem prejuizos para a
qualidade do cuidado, implicando em maior apreensdo do conhecimento pelos

usudrios, profissionais e pesquisadores.

6 CONSIDERAGOES FINAIS

O artigo atingiu os seus objetivos, que seria de desenvolver um aplicativo para
dispositivos méveis. Apesar das dificuldades que foram enfrentadas na aplicagdo dos
guestionarios, em decorréncia do fim do periodo letivo de 2018 nas escolas municipais
da zona urbana da cidade de Remigio-PB, o aplicativo teve resultados bastante
positivos em relacdo a aceitacdo do mesmo.

Portanto, evidenciou-se o desconhecimento total e/ou parcial de muitas
doencas bucais por parte dos alunos das turmas de 92 ano. E em relacdo a trabalhos
futuros, pensamos em divulgar producdes oriundas desta pesquisa junto a

comunidade cientifica.

R. Inf. Cult., Mossoré, v.1, n.2, p. 156-174, jul./dez. 2019. E-ISSN: 2674-6549.



170

REFERENCIAS

AMMENWERTH, E.; BUCHAUER, A.; BLUDAU, B.; HAUX, R. Mobile information and
communication tools in the hospital. International Journal of Medical Informatics, v.
57, p. 21-40, 2000.

AQUILANTE, A. G.; ALMEIDA, B. S.; MARTINS DE CASTRO, R. F.; XAVIER, C. R. G.; SALES
PERES, S. H. C.; BASTOS, J. R. M. A importancia da educagao em saude bucal para pré-
escolares. Revista de Odontologia da UNESP v. 32, n. 1, p. 39-45, 2003.

ARORA, A.; SCOTT, J. A.; BHOLE, S. L; SCHWARZ, E.; BLINKHORN, A. S. Early childhood
feeding practices and dental caries in preschool children: a multi-centre birth cohort
study. BMC Public Health. v. 11, p. 11, 27, 2011.

BARDAL, P. A. P.; OLYMPIO, K. P. K.; BASTOS, J. R. M.; HENRIQUES, J. F. C.; BUZALAF, M.
A. R. Educac¢do e motivacdao em saude bucal — prevenindo doengas e promovendo
salide em pacientes sob tratamento ortodéntico. Dental Press J. Orthod., v. 16, n. 3, p.
95-102, 2011.

BONECKER, M.; PUCCA JUNIOR, G. A.; COSTA, P. B., PITTS, N. A social movement to
reduce caries prevalence in the world. Braz Oral Res., v. 27, n. 5, p. 5-6, 2013.

BRANT, L. C.; MELO, M. C. B. FARACO, C. M. F.; VASCONCELOS, L. T. Efeitos adversos
das tecnologias informacionais e comunicacionais na producdo do conhecimento em
saude. Revista de Saude Publica do SUS/MG, v. 2, n. 1, p. 95-104, 2017.

BRASIL. Ministério da Saude. Avaliagdo de tecnologias em satide: ferramentas para a
gestdo do SUS. Brasilia; 2009. 112p.

BRITO, A. K. A.; SILVA, F. I. C.; FRANCA, N. M. Programas de intervencdo nas escolas
brasileiras: uma contribuicdo da escola para a educacdo em saude. Saude debate, v.
36, n. 95, p. 624-632, 2012.

BURDETTER, S. D.; HERCHLINE, T. E.; OEHLER, R. Surfing the web: practicing medicine
in a technological age: using smartphones in clinical practice. Clinical Infectious
Diseases, v. 47, n. 1. P. 117-122, 2008.

CAMPOS, P. S.; QUIRINO, M. R.; ROCHA, N.; PANELLA, J.; ARITA, E. Impacto da
introdugao do computador no diagndstico por imagem. RPG, 1998.

CPRM. Servico Geoldgico do Brasil. Projeto de cadastro de fontes de abastecimento
por agua subterranea. Diagndstico do municipio de Remigio, estado da Paraiba.
Recife: CPRM/PRODEEM, 2005. 10 p.

DOTTA, E. A. V., SERRA, M. C. Conhecimento e Utilizacdo da Informatica pelo Cirurgido-
Dentista como Ferramenta de Trabalho. RGO, v. 54, n. 2, p. 99-102, 2006.

R. Inf. Cult., Mossoré, v.1, n.2, p. 156-174, jul./dez. 2019. E-ISSN: 2674-6549.



171

DOTTA, E. A. V., SILVA-JR, E. G. Imageologia. Medcenter Odontologia, 2001. Disponivel
em: http://www.odontologia.com.br. Acesso em: 23 out. 2008.

DOTTA, E. A. V., SPINOL, S. G. Ferramentas automatizadas para uso odontoldgico.
Jornal do Site Odonto, v. 62, 2003.

FADEL, C. B.; BORDIN, D.; LANGOSKI, J. E. A educacdo como pratica viabilizadora da
saude bucal. Journal of the Health Sciences Institute, v. 31, n. 2, p. 136-140, 2013.

FALCAO, A. F. P., SARMENTO, V. A., RUBIRA, I. R. F. Valor legal das imagens
radiograficas digitais e digitalizadas. Revista de Ciéncias Médicas e Bioldgicas, v. 2, n.
2, p. 263-268, 2003.

FERNANDES, A. P. G.; MEYER, V.; SAINTRAIN, M. V. L. Reflexdes sobre saude bucal no
Brasil. Revista Brasileira em Promogao da Saude, v. 26, n. 4, P. 451-452, 2013.

FORNAZIN, M. A Informatizagdo da Saude no Brasil: Uma analise multi-paper
inspirada na teoria ator-rede.2015. 164 f. Tese (Doutorado) — Fundag¢do Getulio
Vargas, Rio de Janeiro, 2015. Disponivel em: https://bit.ly/323uDck. Acesso em: 26
ago. 2019.

FREE, C.; PHILLIPS, G.; FELIX, L.; GALLI, L.; PATEL, V.; EDWARDS, P. The effectiveness of
m-health technologies for improving health and health services: a systematic review
protocol. BMC Res Notes. v. 3, n. 250, p. 1-7, 2010.

FREIRE, P. Pedagogia da autonomia: saberes necessarios a pratica educativa. 21. ed.
Sdo Paulo: Paz e Terra, 1996. p. 165.

GARBIN, C. A. S.; GARBIN, A. J. I.; SANTOS, K. T.; LIMA, D. P. Oral health education in
schools: promoting health agents. International Journal of Dental Hygiene, v. 7, p.
212-216, 2009.

HARRIS J. Dental neglectin children. Paed Dent., v. 22, p. 476-482, 2012.

IBGE. Cidades. 2017. Disponivel em: https://bit.ly/323uDck. Acesso: 12dez. 2018.

KUSMA, S. Z.; MOYSES, S. T.; MOYSES, S. J. Promoc3o da satde: perspectivas
avaliativas para a saude bucal na atencdo primaria em saude. Cad. Saude Publica, Rio
de Janeiro, v. 28, s9-s19, 2012. Suplemento. Disponivel em: https://bit.ly/2sfql10.
Acesso em: 26 ago. 2019.

LISBOA, I. C.; ABEGG, C. Habitos de higiene bucal e uso de servicos odontolégicos por
adolescentes e adultos do municipio de Canos, Estado do Rio Grande do Sul, Brasil.
Epidemiologia e Servigcos de Saude, v. 15, n. 4, p. 29-39, 2006.

R. Inf. Cult., Mossoré, v.1, n.2, p. 156-174, jul./dez. 2019. E-ISSN: 2674-6549.


http://www.odontologia.com.br/
https://bit.ly/323uDck
https://bit.ly/323uDck
https://bit.ly/2sfql10

172

LOPES, G. C. Aftas: lesdes bucais muito comuns. Naturale, jun./jul. 2013.Disponivel
em: https://bit.ly/2NwAeDT.

LUDKE, M.; ANDRE, M. E. D. A. Pesquisa em educagdo: abordagens qualitativas. S3o
Paulo: EPU, 1986.

MACHADO, R. P. A.; SCHERMA, A. P.; PISA, I. T. Uso da informatica na odontologia.
Clipe Odonto, v. 4, n. 1, p. 31-37,2012.

MARIN, C.; PAPADOPOL, P. M.; BOTTAN, E. R.; ORCINA, B. F. Percepcdo e informacao
sobre salde bucal: estudo com adolescentes de uma escola publica. Revista Saude e

Pesquisa, v. 9, n. 3, p. 499-506, 2016.

MFRURAL. 2018. Disponivel em: https://bit.ly/2HgStgm. Acesso em: 26 ago. 2019.

MOISES, M. Educagdo em satuide, a comunica¢do em satide e a mobilizagdo social na
vigilancia e monitoramento da qualidade da agua para consumo humano. [S.I.]: J.
Mov. Popular Saude/MOPS, 2003.

MOYSES, S. J. O futuro da odontologia, no Brasil e no mundo, sob o ponto de vista da
promocdo da saude (opinido). Revista Brasileira de Odontologia, v. 16, p. 10-13, 2008.

NAKRE, P.D.; HARIKIRAN, A.G. Effectiveness of oral health education programs: a
systematic review. J Int Soc Prev Community Dent., Mumbai, v. 3, n. 2, p. 103-105,
2013.

NUTBEAN, D. Tratado de saude coletiva em odontologia. Health promotion glossary.
Health Promot Int., v. 13, n. 4, p. 349-364, 1998.

OEHLER, R. L.; SMITH, K.; TONEY, J. F. Infectious diseases resources for the iPhone.
Clinical Infectious Diseases, v. 50, p. 1268-1274, 2010.

OLIVEIRA, M. C. C. A importancia da tecnologia de informacgao e as suas aplicages na
odontologia. 2015. Trabalho de Conclusao de Curso (Especializacdo em Saude Coletiva
e da Familia) — Universidade Estadual de Campinas, 2015.

OLIVEIRA, R. M.; DUARTE, A. F.; ALVES, D.; FUREGATO, A. R. F. Development of the
tabaco quest app for computerization of data collection on smoking in psychiatric
nursing. Rev. Latino-am. Enfermagem, v. 2726, n. 24, 2016.

OLIVEIRA, L. R.; PISA, I. T. Ensino da Informatica Biomédica nas graduac¢des em
medicina no Brasil: diagnéstico situacional. Revista de Saude Digital e Tecnologias
Educacionais, v. 4, n. 1, p.17-27, 2019.

PETERSEN, P. E.; BOURGEOIS, D.; OGAWA, H.; ESTUPINAN-DAY, S.; NDIAYE, C. The
global burden of oral diseases and risks to oral health. Bull World Health Organ, v. 83,
p. 661-669, 2005.

R. Inf. Cult., Mossoré, v.1, n.2, p. 156-174, jul./dez. 2019. E-ISSN: 2674-6549.


https://bit.ly/2NwAeDT
https://bit.ly/2HqStqm

173

PIVOTTO, A.; GISLON L. C.; FARIAS, M. M. A. G.; SCHMITT, B. H. E.; ARAUJO, S. M.;
SILVEIRA, E. G. Habitos de higiene bucal e indice de higiene oral de escolares do ensino
publico. Revista Brasileira em Promog¢ao da Salde, Fortaleza, v. 26, n. 4, p. 455-461,
2013.

RIBEIRO, F. M. A importancia da educa¢ao e motivagao em saude bucal para a higiene
oral de criangas e adolescentes: revisdo de literatura. 2015. 35 f. Monografia
(Graduacgdo) — Universidade Estadual de Campinas, Piracicaba, 2015.

SANTOS, 0. S.; CARVALHO, G. P. Prontudrios eletronicos em odontologia e obediéncia
as normas do CFO. Revista Odontoldgica do Brasil Central., v. 23, n. 66, 2014.

SA, L. O.; VASCONCELOS, M. M. V. B. A Importancia da educacdo em satde bucal nas
escolas de Ensino Fundamental — Revisdo de literatura. Odontologia Clin-Cientific, v. 8,
n. 4, p. 299-303, 2009.

SILVA, R. T.; FREIXINHO, A. B. S.; MIASATO, J. M. Verificacao do conhecimento e
habitos de saude bucal em adolescentes de uma escola particular. Revista de
Odontologia da Universidade Cidade de Sao Paulo, S3o Paulo, v. 24, n. 1, p. 19-25,
2012.

SOARES, G. G.; SOUZA, P. R.; PURGER, F. P. C.; VASCONCELLOS, A. B.; RIBEIRO, A. A.
Métodos de deteccdo de cérie. Revista Brasileira de Odontologia, v. 69, n. 1, p. 84-89,
2012.

SOUZA, R. C.; ALVES, L. A. C.; HADDAD, A. E.; MACEDO, M. C. S.; CIAMPONI, A. L.
Processo de criagao de um aplicativo mével na drea de odontologia para pacientes
com necessidades especiais. Revista da ABENO, v. 13, n. 2, p. 58-61, 2013.

SOUZA, L. M.; MACEDO, A.; GUSMAO, R. C. M. P.; ATHAYDE, A. C. R.; COSTA, L.E. D.;
QUEIROZ, F. S.; NOBREGA, C. B. C. Satide bucal no dmbito escolar e familiar: da
autonomia a transformacao social. Revista Brasileira de Educa¢ao Médica, v. 39, n. 3,
p. 426-432, 2015.

VALARELLI, F. P; FRANCO, R. M.; SAMPAIQ, C. C.; MAUAD, C.; PASSOS, V. A. B.; VITOR,
L. L. R.; MACHADO, M. A. A. M.; OLIVEIRA, T. M. Importancia dos programas de
educacdo e motivacdo para saude bucal em escolas: relato de experiéncia.
Odontologia Clinico-Cientifica, v. 10, n. 2, p. 173-176, 2011.

VASCONCELQS, E. M. Educagao popular nos servicos de satude. Sdo Paulo: Hucitec,
1997.

VIOLA, N. V.; OLIVEIRA, A. C. M.; DOTTA, E. A V. Ferramentas automatizadas: o reflexo
da evolugdo tecnoldgica na Odontologia. Revista Brasileira de odontologia, v. 68, n. 1,
p. 76 - 80, 2011.

R. Inf. Cult., Mossoré, v.1, n.2, p. 156-174, jul./dez. 2019. E-ISSN: 2674-6549.



174

WOODALL, I. R. Prevencdo da doenca periodontal. /In: GENCO, R. J.; COHEN, W. D.;
GOLDMAN, H. M. Periodontia contemporanea. 2. ed. S3o Paulo: Santos, 1997.

R. Inf. Cult., Mossoré, v.1, n.2, p. 156-174, jul./dez. 2019. E-ISSN: 2674-6549.




