DOI: 10.1590/1809-4503201400020021

NOTAS E INFORMAGCAO

Saude bucal no EpiFloripa: estudo prospectivo
das condicoes de saude de adultos de
Floriandpolis, Sul do Brasil

Marco Aurelio Peres", Karen Glazer Peres'!, Antonio Fernando Boing', Jodo Luiz Bastos',
Diego Augusto Silva'", David Alejandro Gonzalez-Chica""

RESUMO: Objetivo: Descrever a metodologia e desafios de estudos de satide bucal, inseridos em uma coorte
prospectiva de adultos. Métodos: Foi obtida uma amostra de 2.016 adultos residentes em Florianépolis em 2009.

Visitas domiciliares foram realizadas para a aplicagdo de um questionario sobre condi¢Ges socioecondmicas

e demograficas, de saude geral, uso de servicos e de medicamentos, doagdo de sangue, violéncia doméstica e

uma sec¢do relativa a saude da mulher. Informacdes sobre satde bucal incluiram autoavaliacdo de seu estado,

ntmero de dentes, uso de servigos, percep¢io de necessidade de tratamento, ocorréncia, intensidade e impacto

nas atividades diarias da dor dentaria, sintomas de xerostomia e dificuldade de alimentacdo em virtude de

problemas bucais. Adicionalmente, aferiram-se a pressio arterial e medidas antropométricas. Em 2012, ocorreu

a segunda onda do estudo, na qual foi aplicado um questionario sobre questdes socioecondmicas, qualidade

de vida, experiéncias discriminatorias, recordatério alimentar de 24 horas e de saude bucal. Além disso, foi

aferida a pressdo arterial, medidas antropométricas, e foram realizados exames bucais (carie, perdas dentarias
e condigbes periodontais). Resultados: A taxa de participagdo foi de 85,3% (n = 1.720) em 2009 e, destes, 1.222

(71,1%) foram investigados em 2012. Conclusdes: A continuidade do estudo podera contribuir para a elucidagio

da causalidade de associagGes entre condi¢des de saude bucal e agravos e doencas cronicas.
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ABSTRACT: Objective: To describe methods and challenges of oral health studies nested in a prospective cohort
study of adults. Methods: A sample of 2,016 adults was investigated in 2009. Household visits were performed in
order to apply a questionnaire on socioeconomic, demographic, health related variables, medicine consumption,
blood donation, domestic violence and a set of questions related to women’s health. Oral health data included
self-reported oral health, number of remaining teeth, dental services use, perception of dental treatment needs,
occurrence, intensity and impact of dental pain on daily life, xerostomia and chewing impairment due to poor
oral health. In addition, participants’ blood pressure, weight, height and waist circumference were measured.
The second wave of the study was carried out in 2012. A questionnaire on socioeconomic factors, quality of life,
discriminatory experiences, 24-hour dietary recall and oral health aspects (the same used in 2009) was applied. In
addition, blood pressure, weight, and waist circumference were measured and clinical oral health status was assessed
(dental caries, tooth loss, and periodontal outcomes). Results: Participation rate was 85.3% (n = 1,720) in 2009 and,
among those, 1,222 (71.1%) were followed up in 2012. Conclusions: The follow-up of this population will contribute
in the elucidation of the potentially causal associations between oral outcomes and general chronic diseases.

Keywords: Oral health. Epidemiology. Cohort studies. Risk factors. Health inequalities. Population surveys.

INTRODUCAD

Pesquisas sugerem que condi¢bes adversas de satide bucal representam fatores de risco

para doengas cronicas em adultos e idosos. As doencas bucais tém apresentado associa¢do com

doencas cronicas, como obesidade', déficit nutricional?, nascimentos prematuros e/ ou de baixo

peso’, hipertensio arterial sistémica*, diabetes mellitus’, doencas cardiovasculares®, artrite’ e

doengas respiratdrias®. Entretanto, os achados destas pesquisas ainda sdo inconclusivos, e a maior

parte se baseia em estudos transversais. Para a investigacio destas relagdes, compreende-se

que o melhor delineamento de estudo é a coorte prospectiva, preferencialmente de base

populacional. Em Floriandpolis, capital de Santa Catarina (SC), foi iniciado um estudo

prospectivo de base populacional no ano de 2009, sobre condi¢des de vida, saide bucal e

saude geral, em adultos residentes na zona urbana do municipio.

QUEM FOI INVESTIGADO?

Participaram do estudo 1.720 adultos (85,3% de taxa de resposta) na linha de base, em

2009. Detalhes sobre a metodologia encontram-se em outra publica¢ao’.
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Fase 1: EpiFloripa | - linha de base (2009)

Foi aplicado um questionario contendo 232 questdes autorreferidas sobre satide bucal,
caracteristicas socioecondmicas, demograficas e ambientais, autoavaliagdo de satde, aparéncia
fisica, atividade fisica e alimentag¢do, doencas autorreferidas, dor cronica, doagdo de sangue,
satide mental, uso de servicos de satide, tabagismo, uso abusivo de alcool, uso de medicamentos,
violéncia doméstica e, para as mulheres, conhecimento e realizacdo de exames preventivos de
cancer de mama e de ttero. Além disso, foi aferida a estatura, a massa corporal, a circunferéncia
da cintura, e realizadas medidas de pressao arterial. O tempo da entrevista variou de 45 a 90
minutos para cada participante.

Fase 2: EpiFloripa Il (2012)

Uma nova visita a todos os participantes investigados em 2009 ocorreu entre abril de 2012 e janeiro
de 2013. Foram localizados 1.222 (71,1%) adultos e identificados sete falecidos. O questionario foi
composto de 259 questdes, divididas nos seguintes blocos: socioecondmico e demografico, qualidade
de vida, experiéncia de discriminac¢o e satide bucal. Além disso, foi aplicado um recordatério
alimentar de 24 horas, aferida a pressdo arterial, a massa corporal e a circunferéncia da cintura, e
foram realizados exames bucais. O tempo médio para coleta destes dados foi de uma hora e quinze
minutos para cada participante.

As condi¢Ges de satide bucal incluiram exame da carie coronaria, nimero de dentes naturais
presentes, sangramento gengival, calculo dentario, presenca de bolsas periodontais rasas e
profundas, e medida da perda de inser¢ao periodontal. O diagnoéstico de carie dentaria incluiu
todos os espagos dos 28 dentes permanentes e seguiu o critério diagnéstico proposto, em
1997, pela Organizagdo Mundial da Satide (OMS)*. Para o exame das condi¢des periodontais,
utilizou-se um protocolo parcial, no qual foram examinados seis sitios (mésio-vestibular, médio-
vestibular, disto-vestibular, mésio-lingual / palatal, médio-lingual/ palatal e disto-lingual / palatal)
de todos os dentes naturais presentes em dois quadrantes diagonais''. Os critérios diagnosticos
empregados nos exames periodontais foram os preconizados pela OMS™. Resultados podem

ser encontrados em outras publica¢oes'*".

Fase 3: EpiFloripa Il (2014-15)

Pretende-se realizar nova coleta de dados a fim de atualizar informag6es sociodemograficas
e realizar exames sanguineos laboratoriais (glicemia, perfil lipidico e marcadores inflamatérios).
Além disso, sera avaliada a composi¢do corporal (usando densitometria de corpo inteiro —
DXA Prodigy Advance®), a espessura da camada média intima das artérias carétidas (com
aparelho de ultrassom portatil), a for¢a de preensdo manual (através de dinamometria),
realizadas medidas antropométricas (massa corporal, dobras cutaneas, circunferéncia da
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cintura e circunferéncia do braco) e aferida, novamente, a pressdo arterial. O principal
objetivo desta etapa é investigar doencas bucais e suas rela¢des com marcadores de doengas
sistémicas, sindrome metabdlica e manifesta¢des subclinicas de doencas cardiovasculares.

QUAIS SAO 0S PRINCIPAIS DESAFIOS FUTUR0S?

Manter altas taxas de participa¢io é um desafio inerente a estudos de coorte e exige
constante contato com os participantes, mesmo quando nao estido previstos novos
seguimentos. Para o EpiFloripa, desenvolveram-se iniciativas, tais como a cria¢do de uma
pagina eletronica (www.epifloripa.ufsc.br), que permite interface com os participantes,
atualizac¢do anual dos enderecos e divulgagio dos resultados na midia local e redes sociais.
Arregimentar uma equipe multidisciplinar e manté-la ativa no projeto, ao longo de toda
sua execucdo, realizar pesquisa entre profissionais com distintas formacoes e, a partir dai,
formular perguntas de pesquisa relevantes e que reflitam esta diversidade sdo desafios
dificeis e, a0 mesmo tempo, instigantes.

Estudos de coorte sdo onerosos, pois além de envolverem numeroso grupo de profissionais,
implicam na aquisi¢do de equipamentos e materiais que ajudem a responder perguntas de
pesquisa mais maduras, além de superarem o tempo de realizagdo dos projetos previstos
nos editais regulares das agéncias de fomento do pais.

QUESTOES ETICAS

Os dois estudos realizados e o novo estudo proposto foram aprovados no Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC) e todos os participantes
assinaram e assinardo o termo de consentimento livre e esclarecido.
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