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RESUMO

Objetivo: Analisar a associacdo entre participacdo em préaticas integrativas e uso
regular de servicos odontologicos em idosos brasileiros. Métodos: Estudo transversal,
com dados secundarios da Pesquisa Nacional de Saude de 2019. Foram incluidos todos
os idosos com 60 anos ou mais. O desfecho foi o uso regular de servigos odontoldgicos.
Modelos de regressdo de Poisson foram utilizados para estimar as razbes de
prevaléncias (RPs) brutas e ajustadas, e seus respectivos intervalos de confianca de 95%
(ICos%). Resultados: Foram analisados 22.728 idosos. A maioria era do sexo feminino
(55,5%), autodeclarados brancos (51,3%), com ensino fundamental incompleto
(47,0%); apenas 7,0% (ICos% 6,8;7,5) utilizaram alguma préatica integrativa e 34,3%
(ICes50 33,2;35,4) utilizaram o servico odontologico de forma regular. Individuos que
participaram de préaticas integrativas apresentaram maior frequéncia de uso do servico
odontolégico (RP=1,15 — ICes% 1,07;1,23). Conclusdo: O uso de préticas integrativas

foi associado ao uso regular de servicos odontolégicos por idosos brasileiros.

Palavras-chave: Atencdo Priméaria a Salude; Salde Bucal; Terapias Complementares;

Estudos Transversais.
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ABSTRACT

Objective: To analyze the association between participation in integrative practices and
the regular dental services use in Brazilian older adults. Methods: Cross-sectional study
with secondary data from the 2019 National Health Survey. All older adults aged 60
years and over were included. The outcome was the regular dental services use. Poisson
regression models were used to estimate crude and adjusted prevalence ratios (PR) and
their respective confidence intervals at 95% (Closw). Results: A total of 22,728 older
adults were analysed. Most were female (55.5%), self-declared white (51.3%), with
incomplete primary education (47.0%); 7.0% (Clgsy 6.8;7.5) used some integrative
practice and 34.3% (Clgsy 33.2;35.4) used the dental service regularly. Individuals who
used integrative practices had a higher prevalence of dental service use even after
adjusting the model (PR=1.15 — 95%CI 1.07;1.23). Conclusion: The use of integrative
practices was associated with the regular use of dental services by Brazilian older

adults.

Keywords: Primary Health Care; Aging; Oral Health; Complementary Therapies;

Cross-Sectional Studies.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar la asociacion entre la participacion en préacticas integradoras y el
uso regular de servicios odontolégicos en ancianos brasilefios. Métodos: Estudio
transversal con datos secundarios de la Encuesta Nacional de Salud 2019. Se incluyeron
todos aquellos de 60 afios o maés. El resultado fue el uso regular de servicios
odontoldgicos. Se utilizod regresion de Poisson para estimar razones de prevalencia (RP)
crudas y ajustadas y sus respectivos intervalos de confianza del 95% (ICgs50%).
Resultados: Se analizaron 22.728 ancianos. La mayoria eran mujeres (55,5%), blancas
(51,3%), con primaria incompleta (47,0%); 7,0% (ICos% 6,8;7,5) utilizaba alguna
practica integradora y 34,3 % (ICes% 33,2 ;35.4) usaba el servicio dental regularmente.
Aquellos que utilizaron practicas integradoras tuvieron una mayor prevalencia de uso de
servicios dentales incluso después de ajustar el modelo (RP=1,15 — 1Cgs0 1,07;1,23).
Conclusion: El uso de précticas integradoras se asocio con el uso regular de servicios

odontolégicos en ancianos brasilefios.

Palabras clave: Atencion Primaria de Salud; Salud Bucal; Terapias Complementarias;

Estudios Transversales.
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INTRODUCAO

Apesar da reconhecida importancia da saude bucal na saude geral e no bem-estar
das pessoas, uma grande parte dos brasileiros ndo utiliza servigos odontolégicos. O uso
dos servicos de saude € resultado de uma série de causas complexas, que dizem respeito
tanto a questdes sociodemogréaficas e econdmicas como aos perfis de morbidade e a
disponibilidade de servigos de salde.? Fatores predisponentes ao uso, como crengas,
praticas de saude pessoal, dieta, exercicios e autocuidado, podem ter efeito na percepcao
da necessidade de cuidado e consequentemente, influenciar o padrdo de uso dos
servicos.® Segundo resultados da Pesquisa Nacional de Satde (PNS) de 2019, menos de
30% dos idosos haviam consultado o dentista no ano anterior a entrevista.! A salde
bucal é essencial para a qualidade de vida, seja pela fun¢do mastigatoria e de degluticao,

seja pela autoestima e problemas psicoldgicos.*

As praticas integrativas e complementares de salde representam um conjunto de
servicos e técnicas ndo contemplados pela medicina tradicional.® Tais praticas
privilegiam o cuidado centrado na saude e ndo na doenga, a busca da harmonia do
individuo com seu meio ambiente natural e social, estimando a subjetividade a prevenir
e a promover salde, visando o cuidado integral dos individuos.® Na Atencio Priméria a
Saude — APS —, sua relevancia encontra-se no pluralismo terapéutico necessario ao
manejo — complexo — da abordagem familiar e comunitaria, 0 que pressupde a
longitudinalidade do cuidado e a integralidade da atencdo.® Tais premissas s&o
especialmente importantes no cuidado prestado a populagdo idosa. Diante de um
modelo assistencial predominantemente biomédico, curativo e fragmentado, cujas
limitacdes de efetividade sdo verificadas no padrdo epidemiolégico das doengas,’
assiste-se a um crescimento — lento e gradativo — das praticas integrativas como

estratégia de mudanca de paradigmas na satde.®
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Observar padrées diferenciados de cuidados e compreender os determinantes da
longevidade, com qualidade de vida, podem contribuir positivamente para o processo de
envelhecimento.® As préticas integrativas sdo formas de cuidado a satde que trabalham
os diferentes sentidos envolvendo o ser humano, estimulando o autoconhecimento,
instigando e recuperando a no¢do de qualidade de vida, assim como a
corresponsabilizacdo no processo saude-doenga-cuidado.'® Por isso, € plausivel supor
que essas praticas também tenham influenciem a procura por servigos de salude e o

cuidado em saude bucal.

O estudo propds-se a analisar a associagdo entre o uso de praticas integrativas e

0 uso regular de servicos odontoldgicos entre idosos brasileiros.

METODOS

Delineamento

Este é um estudo transversal retrospectivo, que utilizou dados secundarios
provenientes da Pesquisa Nacional de Saude de 2019, data da segunda edi¢do da PNS,
realizada entre agosto de 2019 e marc¢o de 2020, pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE) em convénio com o Ministério da Salde, abrangendo todas as
Unidades da Federagéo.

Os dados utilizados no presente estudo foram obtidos da pagina eletrdnica do

IBGE (https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/saude.html), mediante acesso em 26

de maio de 2021.


https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/saude.html
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Contexto

A PNS, um inquérito de base populacional, apresenta representatividade da
populacdo brasileira residente em domicilios particulares permanentes.!* A primeira
edicdo da pesquisa ocorreu em 2013, com o objetivo de coletar informacfes sobre 0s
determinantes, condicionantes e necessidades de saude da populacdo brasileira. Em
2019, o Brasil contava cerca de 211 milhdes de habitantes, quando o nimero de idosos
no pais chegou a 32,9 milhdes, mantendo-se a tendéncia de envelhecimento da
populacdo. Ainda assim, o uso de servicos odontoldgicos nessa faixa etaria permanece

abaixo de 30%.!

Participantes

A amostragem foi realizada por conglomerado, em trés etapas de selecéo: (i) 0s
setores censitarios foram as unidades primarias de amostragem; (ii) os domicilios, as
unidades de segundo estagio; e por fim, dentro de cada domicilio da amostra, (iii) 0s
participantes foram selecionados com equiprobabilidade.!* A populagdo-alvo do
inquérito compreendeu individuos com 15 anos de idade ou mais. Em cada domicilio
selecionado, um morador foi escolhido de forma aleatoria, com base na lista de
moradores elegiveis obtida no momento da entrevista.!!

No presente trabalho, cujo objetivo foi estudar apenas a populacdo idosa, foram
analisados os dados de todos os participantes da pesquisa com 60 anos de idade ou

mais, ndo sendo aplicado nenhum critério de exclusao.

Variaveis
a) Desfecho: uso regular de servigos odontoldgicos (Gltima consulta: até 1 ano

atras; ha mais de 1 ano)
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b) Exposicao principal: uso de préaticas integrativas e complementares (sim; nao)

Previamente a analise dos dados e com base em estudos anteriores sobre 0s
determinantes sociais da satde!? e do uso de servigos,® foi especificado o modelo
conceitual (Figura 1) que orientou a escolha das varidveis confundidoras, as quais
incluiram:

a) sexo (masculino; feminino);

b) grupos de idade (coletados em anos, de forma quantitativa e posteriormente

categorizada: 60-69; 70-79; >80);

c) raca/cor da pele (indigena; parda; amarela; preta; branca);

d) renda domiciliar per capita (coletada em reais, de forma quantitativa,

categorizada em cinco quintis de renda: 1°; 2°; 3°; 4°; 5°); e

e) escolaridade (sem instrucdo; ensino fundamental incompleto; ensino

fundamental completo; ensino médio incompleto; ensino médio completo;

ensino superior incompleto; ensino superior completo);

Fonte de dados e mensuracao

O IBGE foi responsavel pela organizacdo e coordenacao do trabalho de campo
do estudo primario. A coleta dos dados foi realizada mediante entrevistas nos domicilios
dos participantes, onde aqueles selecionados responderam a um questionario estruturado
individual. As entrevistas foram realizadas utilizando-se dispositivos mdveis de coleta,
programados com 0 questionario da pesquisa.l! Todas as varidveis incluidas neste

estudo foram coletadas de maneira autorreferida.

Controle de viés
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Todos os agentes de coleta do estudo primario foram treinados e calibrados para
compreender, detalnadamente, toda a pesquisa. Preparou-se material instrutivo para

servir a equipe de campo, buscando minimizar o viés de aferi¢o.™*

Variaveis quantitativas
Tamanho do estudo

No sentido de definir o tamanho amostral com nivel de precisdo suficiente para
0s parametros de interesse, foram considerados alguns indicadores da primeira edigdo
da PNS, acontecida em 2013: dados de doengas cronicas ndo transmissiveis, violéncias,
uso de servicos de saude, posse de plano de saude, comportamentos relacionados a
salde, entre outros.!! O calculo considerou os seguintes critérios: estimacdo de
frequéncias com nivel de precisdo desejado, em intervalos de 95% de confianca; efeito
do plano de amostragem; nimero de domicilios selecionados por unidade primaria de

amostragem; e frequéncia de domicilios com pessoas na faixa etéria de interesse.!

Métodos estatisticos

A andlise de dados foi realizada com a uso do software Stata, versdo 14.0
(College Station, TX), considerando-se o peso amostral devido ao plano amostral
complexo (modulo survey).

Inicialmente, foram descritas as caracteristicas da amostra, as frequéncias e 0s
respectivos intervalos de confianca de 95% (I1Cos%) do uso regular de servigo
odontoldgico, de acordo com as varidveis independentes. Também foi descrita a
frequéncia do uso de praticas integrativas de acordo com a modalidade. As associagdes
com o uso regular de servico odontolégico foram estimadas mediante aplicagdo de

modelos de regressdo de Poisson, obsercando-se as razdes de prevaléncias (RPs) brutas

10
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e ajustadas e seus respectivos ICas%; e nivel de significancia de 5%, verificado pelo teste
qui-quadrado de Pearson. A analise multivariada foi ajustada por fatores demograficos e

socioecondmicos. Todas as variaveis entraram no modelo simultaneamente.

Aspectos éticos

Foram utilizados dados secundarios, de dominio publico, irrestritos, sem
identificacdo dos individuos, preservando-se a confidencialidade dos dados e assim,
dispensou-se a exigéncia de aplicacdo de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Embora o presente estudo ndo fosse encaminhado para apreciacdo de Comité de Etica
em Pesquisa institucional interna, foram assegurados todos os esforcos éticos para
garantir a confidencialidade e cumprimento das resolucdes do Conselho Nacional de
Saude, CNS n° 466, de 12 de dezembro de 2012, e CNS n° 510, de 7 de abril de 2016. A
realizacdo da Pesquisa Nacional de Saude 2019, da qual sdo oriundos os dados da
presente pesquisa, foi aprovada pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa/Conselho
Nacional de Satde (Conep/CNS) sob o Parecer n® 3.529.376, emitido em 23 de agosto
de 2019, mediante Certificado de Apresentacdo para Apreciacdo Etica (CAAE) n°
11713319.7.0000.0008. Todos os participantes assinaram um Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, previamente a entrevista. Os arquivos de dados e documentos
podem ser obtidos na pagina eletrbnica do IBGE

(https://www.ibge.gov.br/estatisticas/sociais/saude.html).

RESULTADOS

Foram analisados dados de 22.728 idosos. A maior parte dos entrevistados era
do sexo feminino (55,5%), autodeclarados brancos (51,3%) e com ensino fundamental

incompleto (47,0%). Em relacdo a renda familiar per capita, a maior frequéncia foi de

11
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individuos no terceiro quintil de renda (29,0%). Apenas 7,0% (ICoes% 6,8;7,5) dos idosos
fizeram uso de alguma préatica integrativa ou complementar e destes, 46,8% (ICos%
43,0;50,7) utilizaram o servi¢co odontologico de forma regular. Ao todo, 34,3% (ICgs%
33,2;35,4) dos idosos avaliados utilizaram o servico odontologico de forma regular.

(Tabela 1).

Entre as praticas integrativas incluidas no inquérito, a fitoterapia foi a
modalidade mais utilizada (61,2% — 1Cgs% 58,1;64,2), seguida da acupuntura (30,5% —

ICos50 27,3;33,9) e homeopatia (15,9% — 1Cgs 13,3;18,9) (Tabela 2).

Individuos que fizeram uso de praticas integrativas no ultimo ano apresentaram
maior frequéncia de uso do servico odontoldgico regular, tanto na andlise bruta
(RP=1,40 — ICes0 1,28;1,52) como ap0s 0 ajuste por variaveis demogréficas e

socioeconémicas (RP=1,15 — 1Cgs¢% 1,07;1,23) (Tabela 3).

DISCUSSAO

Agueles que utilizaram alguma préatica integrativa apresentaram maior
frequéncia de uso do servico odontoldgico de forma regular, frente a seus demais pares.
Segundo os achados do presente estudo, é possivel apontar que individuos mais
propensos a cuidar de seu bem-estar geral, e por esse motivo utilizarem préaticas
integrativas, sejam também mais proativos com relacdo a sua saude geral e bucal e

assim, busquem os servigos odontoldgicos regularmente.

Este estudo apresenta algumas limitacOes, entre as quais se inclui o
delineamento transversal, que limita inferéncias causais. Como todas as variaveis foram
coletadas de maneira autorreferida, um possivel viées de memoria pode ter ocorrido.

Com relacdo as categorias de raca/cor da pele amarela e indigena, ndo obstante sua

12
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pequena frequéncia, elas foram mantidas na andlise para evitar um possivel viés de
selecdo. Apesar do uso das préaticas integrativas ser também considerado um indicativo
de autocuidado, salienta-se que ndo foram incluidas variaveis objetivas referentes ao
autocuidado em saude por limitacdo das variaveis disponiveis no banco de dados. Como
potencialidades do estudo, destaca-se que a PNS 2019 é formada por uma amostra com
representatividade nacional, o que proporciona robustez aos resultados verificados. Pelo
conhecimento destes autores, trata-se do primeiro estudo avaliativo da relacdo entre a
utilizacdo de praticas integrativas e a utilizacdo de servico odontol6gico por idosos

brasileiros.

Apesar do crescente envelhecimento da populacdo brasileira, os idosos ainda
apresentam baixo indice de utilizagdo do servico odontolégico.! Essa populagio
demanda uma escuta qualificada e geralmente, ja apresenta sequelas do acumulo de
doencas bucais ao longo da vida.'®* Soma-se a isso a preferéncia por profissionais
acolhedores, que levam em conta aspectos psicolégicos e sociais dos individuos e
buscam compreender o sofrimento e a doenca pela perspectiva do paciente.}* As
préaticas integrativas sdo técnicas terapéuticas que atuam de forma complementar a
racionalidade biomédica,’® e podem ser uma estratégia de reforco da autonomia
pessoal.’® Podem, portanto, servir de estimulo a procura por atendimento odontoldgico
regularmente. Visitas rotineiras ao dentista possibilitam a prevencdo de agravos e
minimizam a complexidade dos procedimentos, ao contrario de visitas emergenciais
somente diante de problemas bucais.!” O acesso e 0 uso de servigos odontoldgicos de
forma regular sdo fundamentais para a populagdo idosa, no sentido de minimizar os

impactos decorrentes de demandas acumuladas ao longo da vida.8

As praticas mais utilizadas pelos idosos entrevistados foram fitoterapia,

acupuntura e homeopatia. Frente aos efeitos dessas praticas sobre a ansiedade e stress,°

13
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é possivel que elas também apresentem potencial benéfico para aqueles que sofram com
ansiedade dirigida aos procedimentos odontologicos, podendo complementar o cuidado
desses individuos ao proporcionar um atendimento mais humanizado e tranquilo.?® A
utilizacdo dessas terapias pode ter como objetivo incluir ativamente os individuos nas
decisdes de tratamento, melhorar seu enfrentamento e senso de bem-estar.?! O uso de
praticas integrativas pode ser um componente importante do autocuidado em salde
bucal,?®> e motivar a procura por cuidados odontoldgicos rotineiramente, como

evidenciado neste estudo.

O uso dessas praticas tem sido explorado como adjuvante em tratamentos de
condigdes cronicas,? as quais, geralmente, sio mais prevalentes na populacéo idosa. Ao
serem avaliados os efeitos de diferentes praticas integrativas em pacientes oncoldgicos
com dor e ansiedade,?® e com sintomas de stress,®* respostas psicoldgicas como
relaxamento e diminuic&o da dor e ansiedade,?® diminuicdo dos niveis de stress,?* assim
como a melhoria no bem-estar emocional e espiritual,® foram evidenciados. O uso de
algumas préticas integrativas também sugere efeitos benéficos na reducdo do uso
abusivo de antibidticos.”® No que concerne ao atendimento aos idosos, as praticas
integrativas podem induzir uma maior interacéo social, refor¢o na autoestima e estimulo
para a realizacdo de atividades diarias,?® atitudes e comportamentos que muitas vezes se

veem prejudicados na vida desses sujeitos.?’

O uso de préaticas integrativas parece ter impactos positivos na saude,
considerando-se as dimensdes psicoldgica, fisica e emocional dos usuarios.'® Essa
influéncia pode decorrer dessas praticas envolverem abordagens que buscam estimular a
prevencédo de doencas e a recuperacao da saude por meio de tecnologias leves, incluindo
sistemas e recursos que enfatizam a escuta acolhedora, a criagdo de vinculo e a

integracdo do individuo no contexto em que vive.'® Desta forma, o processo salide-

14
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doenca ¢é encarado de maneira ampla, visando a promoc¢édo global do cuidado e, em
especial, do encorajamento ao autocuidado. O que parece repercutir também nos

cuidados com a saude bucal, refletindo-se na utilizacdo regular do servico.

Os profissionais de satde bucal, ao aplicarem a abordagem sistémica proposta
pelas préaticas integrativas, propdem-se a diagnosticar e tratar mediante uma abordagem
que extrapola os sintomas apresentados no corpo fisico, relacionando-os com o0s
aspectos biopsicossociais do contexto do individuo.? Sua utilizac3o, aliada a pratica da
odontogeriatria, independentemente da causa que se busque tratar, pode elevar a relacao
profissional-paciente a patamares de humanizacao que contribuem para a exceléncia de
resultados. Sabe-se que os idosos de hoje frequentaram consultérios nos quais nao se
dispunha de tecnologias que propiciassem um atendimento sem stress, 0 que muitas
vezes resulta em ansiedade diante do tratamento odontolégico.?® Nesse sentido, as
praticas integrativas podem ser aliadas em potencial, no manejo da ansiedade frente a
esses procedimentos, dada sua associacdo com a diminui¢do de sintomas de stress e
ansiedade.?* Por envolverem abordagens que utilizam tecnologias leves, as praticas
integrativas podem evitar a medicalizagdo excessiva e intervencfes desnecessarias,

facilitando a superacgdo de um modelo meramente biomédico.*°

Verificou-se uma associacdo entre a utilizacdo das praticas integrativas e 0 uso
regular de servigos odontologicos por idosos brasileiros. Tais praticas, ja garantidas pelo
Sistema Unico de Sadde — SUS —, podem ser uma estratégia de estimulo & adog&o de
melhores comportamentos relacionados a salde, como o uso regular de servigos

odontoldgicos.
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Sexo
> pso de p_ratlcas | Uso reg_ular de
Idade integrativas no Servicos
altimo ano odontoldgicos
Ragca/cor da pele

Renda domiciliar per capita

Escolaridade

Figura 1 — Modelo tedrico da relagdo entre uso de praticas integrativas e uso
regular de servicos odontologicos (n=22.728), Brasil, 2019
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Tabela 1 — Descrigdo das caracteristicas da amostra (n=22.728), frequéncia e
respectivo intervalo de confianca de 95% do uso regular de servi¢o odontoldgico,

de acordo com as variaveis independentes, Brasil, 2019

Variaveis n (%) Uso regular de servico
odontologico
% (1Co5%?)
Sexo
Masculino 10.193 (44,5) 33,6 (32,0;35,2)
Feminino 12.535 (55,5) 34,9 (33,5;36,2)

Idade (anos)

60-69 12.555 (54,8) 40,4 (39,0;41,9)
70-79 7.157 (31,1) 28,9 (27,2;30,6)
>80 3.016 (14,1) 22,1 (19,9;24,5)
Raca/cor da pele®

Indigena 165 (0,5) 19,9 (12,9;29,5)
Parda 10.001 (36,7) 26,8 (25,4;28,3)
Amarela 204 (1,3) 46,2 (36,1;56,7)
Preta 2.455 (10,2) 26,1 (23,5;28,9)
Branca 9.901 (51,3) 41,1 (39,5;42,8)
Renda domiciliar per capita (quintis)®

1 1.325 (4,9) 24,7 (21,2;28,6)
2 3.372 (12,8) 21,0 (18,9;23,2)
3 7.041 (29,0) 21,7 (20,3;23,2)
4 5.651 (27,3) 33,1(31,3;35,1)
5 5.336 (26,0) 57,7 (55,5;59,9)
Escolaridade

Sem instrucao 4.717 (16,6) 14,1 (12,7;15,6)
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Ensino fundamental incompleto 10.270 (47,0) 25,9 (24,6;27,3)
Ensino fundamental completo 1.427 (6,8) 39,5 (35,3;43,8)
Ensino médio incompleto 584 (2,6) 35,7 (30,2;41,6)
Ensino médio completo 3.029 (13,9) 50,7 (47,9;53,4)
Ensino superior incompleto 293 (1,5) 63,1 (54,3;71,1)
Ensino superior completo 2.40 (11,6) 70,5 (67,6;73,3)

Uso de praticas integrativas no ultimo ano
Né&o 21.090 (93,0) 33,4 (32,3;34,5)
Sim 1.638 (7,0) 46,8 (43,0;50,7)

a) ICos%: intervalo de donfianca de 95%; b) Dados faltantes, devido a ndo resposta
dos participantes.
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Tabela 2 — Frequéncia e respectivo intervalo de confianca de 95% do uso das

praticas integrativas, por modalidade (n=1.638), Brasil, 2019

Pratica integrativa % (1Cos506%)°
Fitoterapia 61,2 (58,1,64,2)
Acupuntura 30,5 (27,3;33,9)
Homeopatia 15,9 (13,3;18,9)
Meditacao 8,5 (6,6;10,8)
Auriculoterapia 6,8 (4,8;9,5)
Yoga 5,7 (4,4;7,5)
Tai chi chuan 1,2 (0,6;2,4)
Terapia comunitaria integrativa 0,9 (0,5;1,5)
Outra 3,1(2,1;4,6)

a) I1Cgs%: intervalo de confianca de 95%; b)...

Nota: os participantes poderiam responder ‘Sim’ a mais de uma pratica da qual tivessem
feito uso no ultimo ano, por isso a soma dos valores extrapolar 100%.
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Tabela 3 — Raz0es de prevaléncias, brutas e ajustadas, e seus respectivos intervalos
de confiancga de 95% da associagao entre o uso regular de servigos odontolégicos e

a utilizacao de préticas integrativas (22.728), Brasil, 2019

Variavel RP? bruta p-valor® RP2 ajustadad p-valort
(I1Co59%P) (I1Ce5%P)

Uso de praticas integrativas no altimo ano

Né&o 1,00 <0,001 1,00 <0,001

Sim 1,40 (1,28;1,52) 1,15 (1,07;1,23)

a) RP: razdo de prevaléncias; b) ICes: intervalo de confianga de 95%; c) Teste qui-
quadrado de Pearson; d) Ajustada por fatores demograficos e socioeconémicos.
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