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RESUMO 

A situação que a saúde bucal apresenta, interfere diretamente nos hábitos diários, na 

autoestima, alimentação e na fonética. O cirurgião-dentista tem um papel importante na 

detecção precoce de determinadas doenças, que por vezes se manifestam na cavidade 

oral. Uma porcentagem considerável da população em cárcere reconhece que possuem 

deficiência nos cuidados com a boca, devido à dificuldade de obter atendimento 

odontológico que deveria ser oferecido pelo sistema prisional. Objetivo: avaliar as 
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condições de saúde bucal da população penitenciária em um município do sudoeste 

goiano, analisando experiência de cárie, perda dentária, uso e a necessidade de 

reabilitação protética. Método: Trata-se de um estudo epidemiológico de delineamento 

transversal e abordagem quantitativa, cuja amostra selecionada foi de 101 detentos. O 

questionário para a coleta de dados foi elaborado e adaptado pelos pesquisadores para a 

população custodiada. Resultados: Os participantes foram entrevistados e, logo após, 

realizou-se a avaliação bucal. Observou-se que a faixa etária dos detentos variam entre 

19 a 60 anos e que cerca de 46% não completaram o ensino fundamental. Com relação à 

saúde bucal, 60% apresentaram dor de dente recentemente; 62% relataram não utilizar 

fio dental e 11% utilizam prótese. Já referente ao índice de CPO-D foi registrado o valor 

de 13,22. Conclusão: A saúde bucal dos custodiados é preocupante, principalmente 

devido ao alto índice de cárie. Evidencia-se dessa forma, a importância de programas 

que promovam saúde de qualidade para os mesmos.  

 

Palavras-chave: presídio, saúde bucal, detentos. 

 

ABSTRACT 

The situation that oral health presents interferes with daily habits, self-esteem, nutrition 

and phonetics. Dental surgeons play an important role in the early detection of certain 

diseases, which sometimes manifest themselves in the oral cavity. However, a 

considerable percentage of the prison population recognizes that they have a deficiency 

in mouth care. This is due to the difficulty in obtaining dental care that should be offered 

by the prison system. Objective: to evaluate the oral health conditions of the prison 

population in a city in southwestern Goiás, analyzing the experience of caries, tooth loss, 

use and the need for prosthetic rehabilitation. Method: This is an epidemiological study, 

with a cross-sectional design and a quantitative approach, whose selected sample was 

101 inmates. The questionnaire for data collection was created by the researchers, 

adapted for the population in custody. Results: Participants were interviewed and, soon 

after, an oral evaluation was performed. It was observed that the age group varies 

between 19 and 60 years old and that about 46% did not even complete elementary 

school. Regarding oral health, 60% had had toothache recently, 62% reported not using 

dental floss and 11% use prostheses. Regarding the CPO-D index, the value of 13.22 

was recorded. Conclusion: The oral health of those in custody is a concern, mainly due 

to the high rate of caries. Thus evidencing, showing the importance of programs that 

promote quality health. 

 

Keywords: prison, oral health, inmates. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

A Constituição Federal de 1988 é considerada a lei suprema da República 

Federativa do Brasil, a qual é reconhecida por almejar a cidadania, justiça social, 

liberdade e democracia. Apesar de esses princípios estarem regidos em lei, uma parte da 

população encontra obstáculos para ter seus direitos exercidos, como no caso da 

população penitenciária1. 
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Com o intuito de facilitar o acesso da população carcerária à saúde, foi produzido 

em 9 de setembro de 2003, o Plano Nacional de Saúde no Sistema Penitenciário 

(PNSSP), cujo objetivo é de incluir os detentos no SUS, assegurando que o direito à 

cidadania fosse efetivado2,3. O mesmo se manteve ativo até 2013, sendo substituído em 

2014 pela Política Nacional de Atenção Integral à Saúde das Pessoas Privadas de 

Liberdade do Sistema Penitenciário (PNAISP), persistindo até os dias atuais4,5. 

O sistema carcerário brasileiro sofre com diversos problemas organizacionais e 

estruturais. O reflexo disso, se dá pela superlotação das prisões6,2. Ademais, observa-se 

a falta de assistência psicológica, de saneamento básico e até mesmo de fundos 

financeiros. Esse quadro afeta principalmente a saúde psíquica e física dos detentos7. 

A saúde é decorrente de inúmeros aspectos como: meio social, legal, econômico, 

demográfico e até comportamental. Esses conceitos atuam de maneira direta no bem 

estar da pessoa8. Diante dessa afirmação, é possível notar que no meio carcerário há uma 

grande busca por serviços médicos e odontológicos, requisitados pelos reclusos, devido 

ao surgimento de numerosas enfermidades9. 

Estudos apontam que uma porcentagem considerável da população em cárcere, 

reconhece que possuem deficiência nos cuidados com a boca10. Isso se deve a 

dificuldade de obter atendimento odontológico (geralmente urgências) que deveria ser 

oferecido pelo sistema prisional11,12. 

É necessária a participação de uma equipe multidisciplinar no atendimento dos 

indivíduos10,13,14,15,3. No entanto, existem empecilhos que dificultam a realização do 

trabalho, como: o ambiente hostil, a falta de recursos, a insalubridade e por vezes até a 

falha na segurança14. 

Assim, percebe-se que o preso é submetido a uma dupla penalização: o cárcere 

propriamente dito e a precária situação de saúde que ele adquire no decorrer de sua pena6. 

Dessa forma, o presente trabalho tem como objetivo avaliar as condições de saúde bucal 

da população penitenciária em um município do sudoeste goiano, analisando experiência 

de cárie, perda dentária, uso e a necessidade de reabilitação protética. 

 

2 MATERIAL E MÉTODOS 

Trata-se de uma pesquisa de campo de caráter quantitativa, com abordagem 

descritiva através de questionário, o qual buscou recolher dados sobre os problemas 

bucais na cavidade oral da população carcerária de um município do sudoeste goiano, a 

qual é destinada somente à reclusão masculina. 
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Foram levantados dados sobre o número de dentes cariados, perdidos e 

obturados, identificando os indivíduos quanto ao gênero, idade e escolaridade, 

observando a autopercepção da saúde bucal e examinando o uso e a necessidade de 

próteses odontológicas. Dessa forma, após a aprovação do Comitê de Ética em pesquisa 

da Faculdade FUNEC - Santa Fé do Sul- SP (CAAE: 50145421.0.0000.5428), foi 

aplicado o questionário com 15 questões objetivas aos privados de liberdade. O fator em 

estudo foi o conhecimento sobre as reais situações bucais, bem como os hábitos de 

higiene. 

Cabe ressaltar que foram seguidas as medidas de prevenção e biossegurança no 

combate a COVID-19, sendo utilizados EPIs (jalecos descartáveis, máscaras N95, face 

shield, gorros, luvas) e para a avaliação da condição bucal, os pesquisadores utilizaram 

espátulas de madeira como afastadores e gazes estéreis para secar e/ou limpar a 

superfície dentária.  A pesquisa foi composta por uma amostra de 101 participantes. O 

questionário foi aplicado na forma de entrevista, seguido da avaliação bucal de todos que 

concordaram em participar e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. 

Os resultados foram inseridos e tabulados em uma planilha eletrônica, no 

programa Microsoft Excel ®2016, por meio de porcentagens, médias e desvio padrão 

dos resultados, os quais foram expressos em forma de tabelas e gráficos. 

 

3 RESULTADOS 

A idade mínima encontrada nesse estudo foi de 19 anos e a máxima de 60 anos, 

visto que a maioria possui idade entre 19 e 30 anos (gráfico 1). Em relação ao grau de 

instrução, a maior parte (cerca de 46%) dos indivíduos entrevistados não concluíram o 

ensino fundamental.        Cabe ressaltar que não houve registro de analfabeto (gráfico 2). 
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Gráfico 1. Idade dos privados de liberdade de um município do sudoeste goiano, 2021. 

Fonte: os autores, 2021. 

 

Gráfico 2. Índice de escolaridade de privados de liberdade de um município do sudoeste goiano, 2021. 

 
Fonte: os autores, 2021. 

 

 

Com base nas respostas obtidas a partir do questionário, nota-se que 60% dos 

detentos relataram ter tido dor de dente recentemente. Já quando perguntado quantas 

vezes escovam, 40% responderam que realizam a higienização bucal 2 vezes ao dia e 63 

pessoas responderam que não utilizam o fio dental. Referente a percepção da sua saúde 

bucal 40 presidiários identificaram como regular e 51% disseram ter dificuldade ao 

mastigar (Tabela 1). 
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Tabela 1. Análise da autopercepção da saúde bucal de privados de liberdade de um município do 

sudoeste goiano, 2021. 

Teve dor de dente recentemente? Quant. participantes Porcentagem Média (DP) 

Sim 61 60%  

Não 23 23% 26,87 

Não sabem/Não responderam 17 17% 

Não se aplica 0 0%  

Quantas vezes por dia escova os dentes? 

1 vez 9 9%  

2 vezes 40 40%  

3 ou mais 35 34% 16,64 

Nenhuma 0 0%  

Não sabem/ não responderam 17 17%  

Não se aplica 0 0%  

Faz uso de fio dental?    

Sim 10 10%  

Não 63 62% 30,31 

As vezes 11 11% 

Não sabem usar 0 0%  

Não responderam 17 17%  

Como identifica sua saúde bucal    

Boa 6 5%  

Regular 40 40% 21,57 

Ruim 35 35%  

Não sabem/ não responderam 20 20%  

Sente dificuldade para mastigar?    

Sim 52 51%  

Não 30 30% 25,05 

As vezes 2 2%  

Não sabem/ não responderam 17 17%  

Fonte: os autores, 2021. 

 

Foi visto que 65% dos encarcerados estão insatisfeitos com seus dentes e 57% 

se incomodam com sua estética dental. Todavia, 44% dos participantes não sentem 

vergonha ao sorrir (Tabela 2). 

 

Tabela 2. Dados referentes à autoestima de privados de liberdade de um município do sudoeste goiano, 

2021. 

Com relação aos seus dentes está? Quant. participantes Porcentagem Média (DP) 

Satisfeito 18 18%  

Insatisfeito 66 65% 33,94 

Não sabem/não responderam 17 17%  

Se sente incomodado com seus dentes?    

Sim 57 57%  

Não 25 24% 28,09 

Não se aplica 1 1%  

Não sabem/não responderam 18 18%  

Sente vergonha ao sorrir?    

Sim 38 38% 4,94 

Não 45 44% 

Não sabem/ não responderam 18 18%  

Fonte: os autores, 2021. 

 

Os resultados dessa pesquisa mostraram que apesar da maioria dos detentos 

necessitarem do uso de prótese dentária, 72% dos mesmos disseram que não utilizam. 
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Cerca de 6% usam prótese parcial removível e essa mesma quantidade averba não estar 

adequada para sua funcionalidade     (Tabela 3). 

 
Tabela 3. Dados referente ao uso de prótese dentária de privados de liberdade de um município do 

sudoeste goiano, 2021. 

Utiliza ou já utilizou prótese? Quant. participantes Porcentagem Média (DP) 

Sim 11 11%  

Não 73 72% 43,84 

Não se aplica 0 0 

Não sabem/ não responderam 17 17%  

Encontra adequada para o uso?    

Sim 4 4%  

Não 6 6% 43,21 

Não se aplica 1 1%  

Não sabem/ não responderam 90 89%  

Qual tipo de prótese utiliza ou precisa 

utilizar 

Fixa 4 4% 43,21 

Parcial removível 6 6% 

Total removível 1 1%  

Não sabem/ não responderam 90 89%  

Fonte: os autores, 2021. 

 

Na tabela 4, observa-se que a experiência com cárie se destaca em comparação 

as demais situações estudadas, logo após, estão os dentes perdidos, onde estão inclusos 

os dentes já ausentes da cavidade oral e os que cujo único tratamento seja a exodontia. 

O CPO-D total desse levantamento epidemiológico é de 13,22 sendo considerado como 

moderado. 

 

Tabela 4. Estatística descritiva por condição dos dentes – CPO-D da amostra total 

 

Dentes Média Desvio Padrão Mínimo Máximo CPOD 

Cariados 6 3,8933 0 17  

Perdidos 4,5 5,6685 0 32 13,22 

Obturados 3 3,1592 0 14  

Fonte: os autores, 2021. 

 

4 DISCUSSÃO 

A superlotação em presídios é uma das principais causas do surgimento de 

doenças infectocontagiosas que são transmitidas pela cavidade oral e também vias 

respiratórias16. Um exemplo disso é o que vem acontecendo em vários complexos 

prisionais de São Paulo devido a pandemia da Covid-1917. Com base nesses 

pensamentos, essa pesquisa foi iniciada após a imunização por meio das duas doses da 

vacina nos membros envolvidos (presos, pesquisadores e agentes penitenciários). 
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De acordo com Lermen et al. (2015) e Silva (2016), a população penitenciária 

do Brasil deve ter seus direitos exercidos, entre eles a saúde18,19. Perante a Constituição 

Federal de 1988, a saúde é um direito de cidadania, e cabe ao governo cumprir com 

ações no intuito de prestação de benefícios e serviços para a população, à qual os presos 

também se englobam20. De acordo com o que foi analisado durante a realização da 

pesquisa, a garantia de direitos não condiz com a realidade dos entrevistados. 

Ao examinar estudos concluídos em outras penitenciárias brasileiras, é possível 

definir que, comparado ao resultado desse levantamento, grande parte da população 

custodiada é jovem. Segundo a análise feita no Estado do Pará, a maioria dos detentos 

tem de 18 a 34 anos (73,7 %)12. Por outro lado, Rodrigues et al. (2013) e Brasil (2009) 

afirmam em suas publicações que os presos com menos de 30 anos são o maior 

número2,22. Ao contrário de outros países, onde a faixa etária está entre 30 e 41 

anos23,24,25,26,27. 

Outro fator importante ligado aos privados de liberdade é a escolaridade, pois a 

maior porcentagem não concluiu o ensino fundamental28,29,30,12. O Plano Nacional de 

Política Criminal e Penitenciária relata em seus dados que em cada 10 pessoas detidas, 

8 cursaram até o ensino fundamental31. Quanto aos analfabetos, uma análise no interior 

do Nordeste registrou que os mesmos compreendem em 17,3%21, dado que difere do 

estudo em questão, o qual não apresentou registro de iletrado. 

A escovação é de extrema importância no controle contra a placa bacteriana e 

na prevenção de doenças periodontais, destacando-se também o fio dental que auxilia 

na limpeza dos espaços interdentais. Segundo o que foi abordado na tese de Lisbôa e 

Abegg (2006), a maioria dos entrevistados escovavam 3 vezes ao dia e não utilizavam o 

fio dental32, a diferença neste estudo para essa pesquisa é somente a quantidade de 

higienização, a qual corresponde a 2 vezes ao dia. 

A dor de origem dentária é uma das principais causas dos serviços odontológicos 

dentro do âmbito prisional, como observado neste (60%) e em demais estudos23,26,2. O 

consumo de entorpecentes eleva o limiar de dor, podendo ocultar as manifestações 

dolorosas na boca e adiar a consultas com dentistas. Isso, por sua vez, direciona ao 

agravamento do quadro em que se encontra a pessoa33. Contudo, por ser proibido o uso 

de drogas ilícitas dentro da unidade prisional, o indivíduo acaba percebendo mais a dor, 

o que justifica a grande procura por serviços    de saúde34. 

Em concordância com a Organização Mundial de Saúde, o CPOD-D de adultos 

pode ser classificado de tal maneira: CPO-D< 5,0 (muito baixo); CPO-D de 5,0 a 8,9 
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(baixo); CPO- D de 9,0 a 13,9 (moderado); CPO-D>13,9 (alto)35. Nos estudos 

realizados em outros países, notou-se uma grande variação no índice de CPO-D, com 

grau elevado estão a Austrália (20,4)27, Sul da África (15,45)36, Inglaterra (14,35)37. O 

que difere dos números encontrados na Itália (9,8)25, no Ocidente da África (6,5)38 e na 

Índia (5,26)23. 

Segundo o levantamento feito por Siqueira et al. (2019), o CPO-D em pessoas 

privadas de liberdade teve o valor médio de 7,58, sendo classificado como baixo12. Já 

de acordo com o Ministério da Saúde, referente aos encarcerados no Brasil, o CPO-D 

foi considerado moderado39, comprovando o resultado obtido nesse estudo e 

contradizendo com a pesquisa realizada por Rodrigues et al. (2013) cujo índice foi de 

19,72 (alto)21. De acordo com informações citadas, é possível afirmar que dentro da 

própria nação brasileira existem variações quanto ao valor de CPO-D. 

Em uma análise realizada na Flórida, cerca de 16% dos participantes disseram 

estar insatisfeitos com sua mastigação40. Em dados divulgados no Brasil, observou-se 

que 31% dos adultos possuem tal dificuldade41, por outro lado, 51% dos presos 

entrevistados relatam ter esse desconforto. 

Os indivíduos em cárcere privado apresentam um grau elevado de edentulismo, 

justificando a necessidade de reabilitação oral42. Com base em um levantamento 

epidemiológico, 92,31% dos entrevistados não utilizam próteses dentárias, mesmo 

que a maioria necessite12. Tal fato se assemelha ao encontrado nesse estudo, cuja 

porcentagem de encarcerados que não fazem o uso de próteses dentárias é de 72%. 

É comum o sentimento de repúdio diante da falta dos dentes em pessoas 

edêntulas totais ou parciais43, ocasionando uma baixa autoestima. Constatou-se também 

em uma análise, que 82% dos entrevistados não aceitavam a ausência dos dentes, 

77,85% se abdicava de sorrir e 66,7% evitava comer em público44. Com fundamento 

nessa afirmação, os dados desse estudo revelam que 65% estão insatisfeitos com seus 

dentes, 57% sentem incômodo e em contrapartida 44% relataram não sentir vergonha 

ao sorrir. 

 

5 CONCLUSÃO 

Conclui-se que são deficitárias as condições bucais da população estudada, onde 

foi observado numerosas perdas dentárias, experiências de cárie e também a necessidade 

de próteses. É preciso ocorrer melhoras no sistema penitenciário brasileiro, visando o 

aperfeiçoamento dos atendimentos odontológicos com eficiência e permitindo a 
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resolução dos problemas encontrados. Sendo assim, é necessário ter conhecimento sobre 

as situações bucais atuais dos presidiários no Brasil, pois facilitará a inserção de novos 

programas que lhes forneçam saúde de qualidade. 
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