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RESUMO

O acesso aos servicos publicos de satde bucal no Brasil ficou comprometido com o
advento da pandemia de COVID-19, reacendendo o debate da necessidade de
procedimentos ndo invasivos como o Tratamento Restaurador Atraumatico (ART), uma
opcdo resolutiva e de baixo custo. Trata-se de estudo exploratorio, observacional,
transversal, populacional e institucional, que teve como objetivo investigar o
conhecimento e a receptividade do uso do ART pelos cirurgides-dentistas da Atencéo
Primaria a Saude (APS) do municipio de Sdo Carlos-SP. A populacdo de estudo foi
composta de 50 cirurgides-dentistas, tendo 41 respondido o questionario. As variaveis
investigadas envolveram caracterizacdo dos participantes, conhecimento sobre a técnica
do ART, uso ou pretensao de uso no servico publico e potenciais barreiras para utilizacao.
Realizou-se analise estatistica descritiva e posteriormente foram aplicados testes de
correlacdo (Teste Exato de Fisher). A maioria dos participantes graduou-se antes de 1995
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e tem mais de 25 anos de atuacdo no SUS. Sobre conhecimento do ART, este é
confundido com restauracdo proviséria ou adequagcdo do meio bucal. Houve boa
aceitabilidade para uso, ao reconhecerem que 0 ART interrompe a lesdo cariosa e evita
perda dentéria, devendo ser usado na APS. Sobre barreiras para utilizacéo, alguns ainda
0 consideram um tratamento inferior.

Palavras-chave: tratamento dentario restaurador sem trauma, cérie dentéria, odontologia
em salde publica, atengdo priméria a satde.

ABSTRACT

Access to public oral health services in Brazil was compromised by the COVID-19
pandemic, reenacting the debate on the need for noninvasive procedures such as the
traumatic restorative treatment (ART), a solution-oriented and low-cost option. This is an
exploratory, observational, cross-sectional, populational and institutional study, aimed at
investigating the knowledge and receptivity of dentists to the use of ART in primary
health care (PHC) in the city of S&o Carlos-SP. The study population consisted of 50
dentists, 41 of whom answered the questionnaire. The variables investigated involved
characterization of the participants, knowledge of the ART technique, use or intention to
use it in the public service, and potential barriers to use. Descriptive statistical analysis
was performed, and correlation tests were required (Fisher’s Exact Test). Most of the
participants graduated before 1995 and have been working for the SUS for more than 25
years. Regarding the knowledge of ART, this is confused with temporary restoration or
the adequacy of the oral environment. There was good acceptability for use, recognizing
that ART interrupts carious lesions and prevents tooth loss, and should be used in PHC.
Regarding barriers to use, some still consider it an inferior treatment compared to others.

Keywords: dental atraumatic restorative treatment, dental caries, public health dentistry,
primary health care.

1 INTRODUCAO

O acesso aos servicos odontolégicos no Sistema Unico de Satde (SUS), embora
ampliado a partir da Politica Nacional de Satde Bucal (PNSB)?, ainda é um desafio no
Brasil, seja pela alta demanda reprimida de cuidado individual em salde bucal, pela falta
de informacbes ou mais recentemente pelas restricdes impostas pela pandemia da
COVID-19.

O historico da atencdo a saude no Brasil, assim como a saude bucal, revela que
durante anos o foco esteve voltado para acdes curativistas?. Em 1994, o Ministério da
Salde criou o Programa Saude da Familia (PSF) para consolidar a Atencdo Primaéria a
Sadde (APS)23. O cirurgido-dentista foi inserido na Estratégia de Salde da Familia (ESF)
apenas no ano 2000, com a criacdo das Equipes de Saude Bucal, para ampliar o acesso da

populagdo brasileira as a¢des de promogao, prevencao e recuperacio da Satde Bucal®.
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Embora a tecnologia e a ciéncia na odontologia tenham progredido, a carie
dentéria ainda afeta grande parte da populagcdo mundial em todas as fases do ciclo de vida,
sendo uma das principais causas da perda dentaria>®.

O ultimo levantamento epidemioldégico de Saude Bucal, realizado em 2010 e
denominado Projeto SB Brasil 2010, revelou que o CPO-D (nimero de dentes
permanentes cariados, perdidos e obturados) aos 12 anos ficou em 2,07 e 0 componente
do CPO-D relativo especificamente aos dentes ndo tratados (cariados) foi de 1,217
Embora estes resultados sejam animadores do ponto de vista nacional, ainda é preciso
que o SUS ofereca acBes de promocéo de satde bucal para todos os ciclos de vida e ndo
apenas para criancas.

Desta forma, tecnologias inovadoras que permitam que o cuidado em salde bucal
tenha um maior impacto e cobertura, a exemplo do ART (Atraumatic Restorative
Treatment), sdo consideradas elementos estratégicos e sugeridos pelo Ministério da Saude
na PNSB!.

O ART foi criado na Tanzania nos anos 1980 em resposta a dificuldade de tratar
0s pacientes de maneira convencional, pois em muitas localidades do pais ndo havia
energia elétrica. Os idealizadores do ART preconizavam o0 uso de escavadores manuais
para remover tecido dentario cariado e o preenchimento da cavidade com cimento de
policarboxilato. Posteriormente, foram recomendados os Cimentos de londmero de Vidro
(CIV) em substituicio aos de policarboxilato®.

Desde 1994, o ART tem sido preconizado pela Organizacdo Mundial de Salde
(OMS), sendo divulgado em seu manual em 1997 como um procedimento para tratar a
carie dentaria®. No Brasil, o Ministério da Salde recomenda o uso, no dmbito da APS,
em populacdes com alta prevaléncia de carie e em uma abordagem coletiva para reducédo
da infeccéo bucal®.

O ART é uma técnica de tratamento restaurador definitivo e é indicado em caso
de lesBes cariosas envolvendo: dentina cuja abertura cavitaria seja de no minimo 1,6 mm;
ou que seja suficiente para utilizacéo livremente do menor escavador; ou que possam ser
abertas com uso do machado para esmalte opener, que é um instrumento de forma
piramidal utilizado para escavacdo da dentina cariada; e que demonstrem auséncia de
envolvimento pulpart?,

Os principais diferenciais do ART sdo a praticidade e o baixo custo, quando

comparada a outras técnicas restauradoras. Outras vantagens sdo: preservacdo da
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estrutura dentéria sadia; reducdo de tratamentos futuros; e conforto proporcionado ao
paciente, ja que o uso da alta rotacdo e da anestesia ¢ dispensado na maioria dos casos®2.

Devido a falta de conhecimento e semelhanca dos procedimentos operacionais, 0s
profissionais as vezes confundem o ART com a adequacdo do meio bucal. Porém, sdo
duas técnicas completamente distintas: o ART é um tratamento definitivo; j& a adequacéo
do meio bucal é apenas uma etapa de todo o tratamento?2,

Embora o uso do ART em sistemas publicos tenha alcangado resultados bastante
satisfatdrios, sua aplicacdo ainda desperta divergéncia de opinides entre os cirurgides-
dentistas quanto a sua viabilidade e eficiéncia frente aos avancos tecnoldgicos de
materiais e equipamentos, bem como quanto a credibilidade da técnica®®.

Diante do exposto, 0 presente trabalho se justifica pela necessidade de conhecer a
percepcdo dos cirurgibes-dentistas sobre o ART, para identificacdo de fatores que
influenciam a utiliza¢do desta técnica. Este estudo se insere na linha de pesquisa “Gestao
do Cuidado, Trabalho ¢ Educagdo na Saude” do Programa de Pos-graduacdo em Gestédo
da Clinica da Universidade Federal de Séo Carlos (UFSCar). Foi resultado de um projeto
de pesquisa vinculado ao Mestrado Profissional, que possui caracteristica de intrinseca
relacio com as politicas de salde e qualificacdo dos contextos de trabalho dos
mestrandos. Teve como objetivo investigar o conhecimento e a receptividade do uso do
ART pelos cirurgides-dentistas atuantes na rede de APS do municipio de S&o Carlos - SP,

visando a reorientacdo do cuidado em saude bucal no sentido da ampliacdo do acesso.

2 METODOLOGIA

A presente pesquisa foi encaminhada e aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Sdo Carlos (UFSCar), sob n°® 3.927.451, mediante
anuéncia prévia da Prefeitura Municipal de Sdo Carlos-SP. Todos os participantes
assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido formalizando sua
participacdo na pesquisa.

Trata-se de um estudo exploratério, observacional, transversal, populacional e
institucional realizado por meio de levantamento de campo de carater descritivo. Contou
com um universo de estudo de 50 cirurgifes-dentistas, que corresponde ao total de
profissionais que atuam na APS da rede municipal de Sao Carlos- SP, lotados da seguinte
forma: 20 Unidades de Saude da Familia (USF), 20 Unidades Basicas de Saude (UBS),

nove Modulares (consultérios odontoldgicos instalados nas salas de aula das escolas
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municipais por periodos pré-determinados para realizar o atendimento das criangas
mediante a autorizagdo dos pais) e um consultdrio fixo em uma Escola Municipal.

O instrumento utilizado para a coleta de dados foi fundamentado nos questionarios
utilizados por Mickenautsch, Frencken e Hof'® (afirmativas de A a R), Imparato®
(questdes 6 e 13), Martins'’ (questdes 12, 14, 15, 16 e 17) e Pinheiro, Corralo e Funk'®
(questdes de 7 a 11), sendo sua constituicdo adequada para corresponder ao objetivo do
presente estudo.

O questionario possui trés blocos. O primeiro é composto por cinco questes
referentes a dados pessoais e de caracteriza¢ao dos participantes.

O segundo bloco tem 12 questdes fechadas (respostas “sim”, “ndo” e “ndo sei”
com variaveis que abordam o conhecimento sobre a técnica ART e a pretensdo do uso da
técnica no servigo publico.

O terceiro bloco tem uma questdo composta por 18 afirmaces, cujos participantes
indicaram seu nivel de concordancia utilizando escala tipo Likert, sendo zero (discordo
totalmente) e dez (concordo totalmente). Esta parte do questionario investigou as
potenciais barreiras que limitam o uso do ART, organizadas em sete dimens@es: opinido
do operador; opinido do operador sobre a percepcdo com relacdo ao paciente; carga de
trabalho; suporte material; pericia clinica do ART; supervisao do servigo de saude bucal;
e Auxiliar de Saude Bucal (ASB).

Os dados obtidos foram armazenados em planilha gerada a partir do Google
Forms, sendo posteriormente transferidos para a planilha Excel do Microsoft Office, e
analisados pelo programa Epilnfo. Em uma primeira abordagem, o tratamento dos dados
foi por estatistica descritiva de todas as variaveis. Posteriormente, foram realizadas
analises de correlacdo entre as variaveis, para verificar se estavam significativamente
relacionadas, mediante tabelas de contingéncia utilizando o teste exato de Fisher bicaudal.

Para as analises de correlacdo, as perguntas ndo respondidas foram excluidas e
todas as respostas que ndo se apresentavam de forma dicotémica foram dicotomizadas.

No Bloco 2, onde as op¢des de respostas eram “sim”, “nao” e “nao sei”, os testes
de correlacdo foram realizados da seguinte forma: entre “sim” ¢ “ndo"; entre “sim” e as
demais respostas; entre “ndo” e as demais respostas.

Para fins de andlise, no Bloco 3, cujas respostas se davam pela escala tipo Likert,
a dicotomizacdo se deu a partir do agrupamento em um cluster de classificacdo de trés
grupos que se equilibram entre 0s extremos e 0 ponto médio e, para isso, considera 0s

extremos “Concordo” (de 6 a 10), “Indiferente” (5) e “Nao Concordo” (de 0 a 4). Aqui,
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os testes de correlagdo foram realizados entre: “Concordo” ¢ “Nao concordo”; entre

“Concordo” e as demais opgoes; e entre “Nao concordo” e as demais opgdes.

3 RESULTADOS

Do total de 50 cirurgides-dentistas que atuam na APS do municipio de S&o Carlos-
SP, 41 responderam o questionario, alcancando-se uma amostra por conveniéncia com
aproximadamente 90% de representatividade, segundo calculo amostral realizado no
Epilnfo.

Com relacdo aos dados de caracterizacdo da populacdo, a maioria concluiu a
graduacdo em anos anteriores a 1995 (80,49%) e 58,54% dos cirurgides-dentistas atuam
no servico publico hd mais de 25 anos.

Quanto a formacdo de poOs-graduacdo, 97,56% possuem niveis e titulacGes
diferentes em seus processos de formacédo de pos-graduacao. Dos cirurgides-dentistas que
participaram deste estudo, 73,17% realizaram pelo menos uma especializacao.

Na Tabela 1, temos o registro da frequéncia das respostas sobre o conhecimento,
indicacdes e material utilizado na técnica ART. Quando indagados sobre o ART, apenas
31,71% o consideram um tratamento definitivo.

No presente estudo, 46,34% indicaram que 0 ART € o mesmo que adequacédo do
meio bucal. 1sso ocorre porque, nas duas situacdes, ha a associacdo de procedimentos
preventivos e curativos, bem como remocao parcial do tecido cariado. Entretanto, o ART
tem carater definitivo e, por isso, sua execucao clinica deve ser criteriosa e todos 0s passos
técnicos devem ser cuidadosamente considerados.

Em relacdo ao material restaurador utilizado no ART, 97,56% dos profissionais
pesquisados usam o ionémero de vidro e 48,78% dos CDs afirmam, de maneira
equivocada, que o IRM (cimento restaurador provisorio) pode ser utilizado.

Os dados apresentados na Tabela 1, referentes a indicacdo de uso do ART,
sinalizam que 7,32% concordam em indicar o ART somente para a denticdo decidua,
porém 60,98% assinalam que pode ser utilizada em qualquer paciente.

A resposta referente a variavel sobre a credibilidade que atribuem ao potencial
que a estratégia ART apresenta de interromper 0 processo carioso e evitar que o elemento
dental seja perdido foi de 90,24%.
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Tabela 1 - Questiondrios de conhecimentos, indicagdes e material utilizado na técnica ART pelos
cirurgiBes-dentistas da APS. Sdo Carlos-SP, 2021

Questbes n %
6 - O ART é 0 mesmo que adequagdo do meio bucal?
Né&o 21 51,22%
Sim 19 46,34%
N&o respondeu 1 2,44%
Né&o sabe 0 0,00%
7 - O material restaurador utilizado ART é o iondmero de vidro?
Sim 40 97,56%
N&o respondeu 1 2,44%
Néo 0 0,00%
N&o sabe 0 0,00%
8 - O IRM também pode ser usado no ART?
Sim 20 48,78%
Néo 14 34,15%
Né&o sabe 5 12,20%
N&o respondeu 2 4,88%
9 - O ART pode ser usado para qualquer paciente?
Sim 25 60,98%
Néo 14 34,15%
N&o respondeu 2 4,88%
N&o sabe 0 0,00%
10 - O ART é somente para a denticdo decidua?
Néo 37 90,24%
Sim 3 7,32%
N&o respondeu 1 2,44%
N&o sabe 0 0,00%
11 - O ART é uma técnica restauradora definitiva?
Néo 25 60,98%
Sim 13 31,71%
N&o respondeu 3 7,32%
N&o sabe 0 0,00%

12 - O ART pode interromper 0 processo carioso e evitar que o elemento
dental seja perdido?

Sim 37 90,24%

Néao 3 7,32%

N&o respondeu 1 2,44%
N&o sabe 0 0,00%

Nota: ART = Tratamentos Restaurador Atraumatico; APS = Atencdo Priméria & Salde; IRM =Material
Restaurador Intermediario

Na Tabela 2 temos o registro da frequéncia das respostas sobre uso e pretensao de
uso do ART no servigo publico.

Ao serem indagados sobre se utilizam o ART em seus pacientes, 31,71% dos
profissionais ndo o realizam em seus atendimentos na APS do municipio de Sao Carlos-
SP. No entanto, a maioria dos participantes concorda que deve ser amplamente utilizada
na APS (70,73%), que é uma estratégia de promocédo de saude por favorecer o controle
da doenga carie (92,68%) e por poder ser utilizada em ambientes ndo clinicos (95,12%),

além de promover a ampliacdo do acesso a saude bucal (82,93%).
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Tabela 2 - Questionarios de uso e pretensao de uso da técnica ART por parte dos cirurgides-dentistas da
APS. Séo Carlos-SP, 2021
Questbes n %
13 - Vocé utiliza a técnica do tratamento restaurador
atraumatico nos seus pacientes?

Sim 27 65,85%

Néo 13 31,71%

N&o respondeu 1 2,44%
N&o sabe 0 0,00%

14 - O ART é uma técnica restauradora que pode ser
amplamente usada na atencao basica de saude bucal?

Sim 29 70,73%

Néo 7 17,07%

Né&o sabe 4 9,76%

N&o respondeu 1 2,44%

15 - O ART é uma estratégia de promogéo de saude por
favorecer o controle da doenca carie?

Sim 38 92,68%

N&o respondeu 2 4,88%

Néo 1 2,44%

Né&o sabe 0 0,00%

16 - O ART pode ser usado na unidade e em outros
ambientes ndo clinicos como escolas, creches, domicilios?

Sim 39 95,12%

Néo 1 2,44%

N&o respondeu 1 2,44%

N&o sabe 0 0,00%

17 - O ART deve ser usado para ampliar o acesso?

Sim 34 82,93%

Néo 5 12,20%

N&o sabe 1 2,44%

N&o respondeu 1 2,44%

Nota: ART = Tratamentos Restaurador Atraumatico; APS = Atencdo Primaria a Satde

Nos resultados observados na Tabela 3, em relagdo a opinido do operador séo
revelados pontos de vista variados sobre o ART. Apesar de 46,34% o considerarem um
tratamento inerior quando comparado a outras técnicas restauradoras, 92,68% dos
respondentes afirmaram que se sentem habilitados a restaurar por meio do ART e 53,66%
preferem ndo ter que anestesiar o paciente. Da mesma forma, outras duas afirmativas
também mostraram uma tendéncia de divisdo de opinides: 41,46% concordam em ndo ter
que usar broca e 46,34% preferem utilizar a broca por considera-la mais rapida e “limpar
mais”.

Este estudo revelou que ha preocupacao por parte dos pacientes em preservarem
seus dentes, uma vez que a maioria dos cirurgifes-dentistas discordou que seus pacientes
preferem extracdes as restauracdes (80,49%). Da mesma forma, as impressdes dos
cirurgides-dentistas com relacdo a opinido dos pacientes sugerem que 0S USUArios se

sentem mais confortaveis quando sdo tratados sob a técnica ART (53,66%) e que 0s
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usuarios ficam mais tranquilos quando nao precisam se submeter a anestesia (60,98%) e
ao uso de brocas (65,85%).

Quanto a possivel opinido dos pacientes, o trabalho revelou pontos positivos a
respeito do ART. Deve ser salientado que se trata de opinides subjetivas, uma vez que
foram traduzidas pelas impressfes dos cirurgides-dentistas e ndo diretamente pelos
pacientes.

Quando se observa os resultados da Tabela 3 para a dimensdo Carga de trabalho,
pode-se notar uma tendéncia de aceitabilidade em relacdo ao ART como forma de
gerenciar a grande demanda, uma vez que 82,93% dos cirurgides-dentistas concordaram
com o fato de que o uso do ART proporciona aumento no nimero de pacientes tratados,
causa menor estresse aos profissionais (73,17%) e 78,05% deles discordam que
restauracdes ART tomam mais tempo do que restauracdes de amélgama e de resina
composta.

Assim como as questdes referentes a Carga de trabalho mostraram tendéncia a
aceitabilidade dos pesquisados em relagdo ao ART, as respostas ao item Suporte Material
se mostraram favoraveis a viabilidade técnica para a execucdo do ART, bem como a
relacionada ao Auxiliar de Saude Bucal, onde 75,61% dos Cirurgides-Dentistas
afirmaram que seu assistente é treinado para auxilia-los na execucdo do ART.

Ja o item Supervisdo do Servico de Saude Bucal apontou uma barreira relacionada
a gestdo, uma vez que apenas 39,02% sinaliza que seu gestor compreende o conceito de
ART,

A pericia clinica para 0 ART tem relevante importancia para a aceitacdo e
implementacao da técnica, e este item teve boa aceitabilidade por parte dos entrevistados
deste trabalho, pois 73,17% afirmaram que receberam treinamento suficiente para se
sentirem seguros ao fazer o ART. Na sequéncia, 46,34% demonstraram interesse em
receber mais treinamento préatico, mas esta porcentagem aumenta para 51,22% quando se

refere a necessidade de receber mais treinamento tedrico.

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.8, n.8, p. 58711-58730, aug., 2022



Brazilian Journal of Development | 58720
ISSN: 2525-8761

Tabela 3 — Barreiras de utilizacdo da técnica ART pelos cirurgides-dentistas da APS. Sdo Carlos-SP, 2021
Variaveis n %
Opinido do operador
A - Considero o ART tratamento inferior quando comparado a outras técnicas

restauradoras.
Concordo 19 46,34%
Indiferente 11 26,83%
Né&o concordo 9 21,95%
N&o Respondeu/Outros 2 4,88%
B - Eu me sinto habilitado a restaurar com ART.
Concordo 38 92,68%
Né&o concordo 1 2,44%
Indiferente 1 2,44%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
C - Prefiro ndo ter que anestesiar o paciente.
Concordo 22 53,66%
N&o concordo 12 29,27%
Indiferente 6 14,63%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
D- Eu prefiro ndo ter que usar broca.
Concordo 17 41,46%
N&o concordo 14 34,15%
Indiferente 9 21,95%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
E - Prefiro usar broca porque é mais rapido e limpa mais.
N&o concordo 19 46,34%
Concordo 14 34,15%
Indiferente 7 17,07%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
Opinido do operador sobre a percepcdo com relacdo ao paciente
F - Na unidade, pacientes preferem extracdo a restauracao.
Né&o concordo 33 80,49%
Concordo 4 9,76%
Indiferente 3 7,32%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
G - Meus pacientes se sentem mais confortaveis quando eu uso o ART.
Concordo 22 53,66%
Né&o concordo 11 26,83%
Indiferente 7 17,07%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
H - Meus pacientes ficam mais tranquilos quando néo uso brocas.
Concordo 27 65,85%
Né&o concordo 7 17,07%
Indiferente 6 14,63%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
I - Meus pacientes ficam mais tranquilos quando néo preciso anestesiar.
Concordo 25 60,98%
Né&o concordo 8 19,51%
Indiferente 7 17,07%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
Carga de trabalho
J - Restauragdes ART tomam mais tempo do que restauracfes de amélgama e resina
composta.
Né&o concordo 32 78,05%
Indiferente 6 14,63%
Concordo 2 4,88%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
K - O uso do ART proporciona aumento no nimero de pacientes tratados.
Concordo 34 82,93%
Né&o concordo 4 9,76%
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Indiferente 2 4,88%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
L - O uso do ART proporciona menor estresse aos profissionais.
Concordo 30 73,17%
Né&o concordo 5 12,20%
Indiferente 5 12,20%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
Suporte material
M - Tenho materiais disponiveis suficientes na clinica para fazer o ART.
Concordo 34 82,93%
Indiferente 6 14,63%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
Né&o concordo 0 0,00%
Pericia clinica para o ART
N - Recebi treinamento suficiente para me sentir seguro fazendo o ART.
Concordo 30 73,17%
Indiferente 7 17,07%
N&o concordo 3 7,32%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
O - Gostaria de ter mais treinamento tedrico sobre o ART.

Concordo 21 51,22%
N&o concordo 11 26,83%
Indiferente 8 19,51%

N&o Respondeu/Outros 1 2,44

P - Gostaria de ter mais treinamento pratico sobre o ART.
Concordo 19 46,34%
N&o concordo 11 26,83%
Indiferente 10 24,39%
N&o Respondeu/Outros 1 2,44%
Supervisdo do servico de saude bucal
Q - Meu gestor compreende o conceito de ART.
Concordo 16 39,02%
Né&o concordo 13 31,71%
Indiferente 6 14,63%
N&o Respondeu/Outros 6 14,63%
Auxiliar de sadde bucal
R - Minha ASB € treinada para me auxiliar no ART.

Concordo 31 75,61%
Né&o concordo 4 9,76%
Indiferente 4 9,76%
N&o Respondeu/Outros 2 4,88%

Nota: ART = Tratamentos Restaurador Atraumatico; APS = Atencdo Priméria a Saude

Para os testes de correlacdo, os resultados foram considerados estatisticamente
significantes quando o valor de p apresentou valor inferior a 0,05 para o teste exato de
Fischer bicaudal. Também foi calculado o Intervalo de Confianca (IC).

Para o desfecho entre as variaveis de pretensdo de uso e as barreiras sobre a
utilizagdo, os dados estatisticamente significantes foram entre a pergunta: “O ART ¢ uma
técnica restauradora que pode ser amplamente usada na atencdo basica de saude bucal?”
e a afirmacdo: “O uso do ART proporciona aumento no nimero de pacientes tratados”

(carga de trabalho). Os resultados estdo apresentados na Tabela 4.
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Nas associacOes entre pretensdo de uso e uma das barreiras referentes a carga de
trabalho, que é o aumento no nimero de pacientes tratados, houve correlacdo entre as
opgdes de resposta “ndo” e “sim” da questdo 14, com as op¢des de resposta “indiferente
e concorda” (somadas) e “ndo concorda” da afirmag¢ao K (Teste exato de Fisher bicaudal:
p =0,017) e correlagdo entre as opgoes de resposta “ndo” e “sim” da questdo 14, com as
opgdes de resposta “ndo concorda” e “concorda” da afirmacdo K (Teste exato de Fisher
bicaudal: p = 0,021), ou seja, os profissionais sinalizam que o ART é uma técnica que
pode ser amplamente usada na APS e que aumenta 0 nimero de dentes tratados (Tabela
4).

Tabela 4 - Analise de correlagdo entre 0 aumento do nimero de pacientes tratados e a pretensao de uso do
ART pelos cirurgides-dentistas da APS. Sdo Carlos-SP, 2021

Questdo 14 - O ART é uma Afirmacao K - O uso do ART proporciona aumento no
técnica restauradora que pode numero de pacientes tratados Probab
amplzjmjente usa,da na atencéo Nao Concor-da Indife- NR/ Total ilidade
basica de saude bucal? concorda rente outros
N&o (n) 3 4 0 0 7
% relativa a opgao de resposta 42,86 57,14 0,00 0,00 100,00
ndo” da questdo 14
% relativa a afirmacdo K 75,00 11,76 0,00 0,00 17,07
Sim (n) 1 26 2 0 29
% relativa a opcao de resposta 3,45 89,66 6,90 0,00 100,00
sim” da questdo 14
% relativa a afirmacdo K 25,00 76,47 100,00 0,00 70,73
Na&o sabe (n) 0 4 0 0 4
% relativa a opcao de resposta 0,00 100,00 0,00 0,00 100,00 0
ndo sabe” da questdo 14
% relativa a afirmacdo K 0,00 11,76 0,00 0,00 9,76
Nao respondeu (n) 0 0 0 1 1
% relativa de quem nédo
respondeu & qﬂestéo 14 0,00 0,00 0,00 100,00 100,00
% relativa a afirmacdo K 0,00 0,00 0,00 100,00 2,44
Total (n) 4 34 2 1 41
% relativa a questdo 14 9,76 82,93 4,88 2,44 100,00
% relativa a afirmacdo K 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00
Somados
Intervalo de Confianca* 0,0009 - 0,8583
Intervalo de Confianga** 0,0009 —0,9261
Nota: ART = Tratamentos Restaurador Atraumatico; APS = Atencdo Priméria & Salde; NR = Néo
respondeu

*Correlacdo entre as opgdes de resposta “ndo” e “sim” da questdo 14, com as opgoes de resposta
“indiferente e concorda” (somadas) e “ndo concorda” da afirmacdo K (Teste exato de Fisher bicaudal: p =
0,017).

**Correlagdo entre as opgdes de resposta “ndo” e “sim” da questdo 14, com as opgoes de
resposta “ndo concorda” e “concorda” da afirmagdo K (Teste exato de Fisher bicaudal: p = 0,021).
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4 DISCUSSAO

No presente estudo, podemos verificar que a maioria dos cirurgides-dentistas
concluiu a Graduacdo em anos anteriores a 1995 (80,49%), ou seja, antes do ART ser
apresentado pela OMS em Genebra, em 7 de abril de 1994, no Dia Mundial da Salde,
que marcou o inicio do Ano de Saude Oral.

Segundo Imparato'®, a OMS, oficialmente reconheceu a relevancia do ART,
divulgando-o através de um manual sobre a abordagem ART e o descreveu como um
novo procedimento revoluciondrio para tratar a carie dentaria, com grande potencial de
melhorar a satde bucal. Contudo, no municipio de Sdo Carlos-SP, observa-se que 58,54%
dos cirurgiGes-dentistas atuam no servico publico ha mais de 25 anos.

Dos cirurgibes-dentistas que participaram da presente pesquisa, 73,17%
realizaram pelo menos uma especializagdo, o que vem ao encontro do estudo em que
todos os cirurgides-dentistas de uma ESF de um municipio do sul do Brasil sdo
especialistas?®.

Quando indagados sobre 0 ART, apenas 31,71% dos cirurgides-dentistas da APS
do municipio de S&o Carlos-SP a consideram um tratamento definitivo. A pesquisa de
BUSATO et al.?% também revelou que uma grande parte dos profissionais entrevistados
na rede publica de Curitiba-PR ndo concordam que o ART é uma técnica restauradora
definitiva.

No presente estudo, 46,34% indicaram que 0 ART € o mesmo que adequacédo do
meio bucal. Entretanto, sdo duas técnicas distintas®?!. Muitos cirurgides-dentistas
consideram, equivocadamente, o0 ART semelhante a uma importante etapa do plano de
tratamento, denominada Adequacdo do Meio Bucal®’. Isso ocorre porque, nas duas
situacbes, ha a associacdo de procedimentos preventivos e curativos, bem como a
remocdo parcial do tecido cariado. Entretanto, as restauracdes atraumaticas tém carater
definitivo. O conhecimento limitado e a falta de preparo técnico-cientifico dos
profissionais dificultam a utilizacdo do ART, o qual é confundido com adequacdo do
meio?L.

Em 2014, um estudo desenvolvido no municipio de S&o Paulo-SP realizou um
levantamento com 207 Cirurgides-Dentistas (CDs). Houve opiniGes contrarias a préatica
do ART entre os participantes, entretanto a maioria gostaria de ter maior treinamento
tedrico e pratico para a realizacdo do ART, levando o0s pesquisadores a sugerir
treinamentos dirigidos para os profissionais do servi¢co publico do municipio de S&o
Paulo-SPZ.
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Estudo semelhante foi desenvolvido entre 29 profissionais nas unidades de saude
da rede municipal de Passo Fundo-RS e verificou-se que a maior parte dos profissionais
ja ouviu falar sobre a técnica do ART (93,0%), conhece suas indicacGes e tem
conhecimento principalmente no que se refere aos materiais utilizados (85,0%). No
entanto, confundem o ART com adequacdo do meio bucal. Um total de 21 cirurgides-
dentistas (77,8%) relataram usar a técnica ou ja terem utilizado no passado. Concluiu-se
que os cirurgides-dentistas conhecem as indica¢cdes do ART, porém necessitam de maior
conhecimento no que se refere aos aspectos que diferem o ART da adequacdo do meio
bucal e tratamento restaurador definitivo. A técnica é utilizada pelos profissionais
principalmente no servigo publico, com resultados satisfatorios, considerando-a eficaz
para ser utilizada na rede de satide*®.

O estudo de Miranda et al.?* teve por objetivo avaliar o conhecimento dos
cirurgides-dentistas de Unidades de Saude da Familia (USF) do municipio de Jo&o
Pessoa-PB, sobre a técnica do ART, através de um questionario autoexplicativo. Os
resultados mostraram que a maioria dos profissionais (84,6%) afirmou ter conhecimento
sobre a técnica do ART; no entanto, o indice de acertos, quanto as indicagdes e
contraindicacOes para 0 seu uso, foi de apenas 54,4%. A maior parte dos profissionais
relatou acreditar na eficacia da técnica e na sua aplicabilidade no servi¢o publico. Os
autores concluiram que os cirurgides dentistas apresentaram um grau de conhecimento
insuficiente para a realizacdo do ART.

Em relacdo ao material restaurador utilizado no ART, 97,56% dos profissionais
pesquisados usam o cimento de iondmero de vidro e 48,78% dos CDs afirmam que o IRM
pode ser o material utilizado no tratamento restaurador atraumatico. No entanto, sabe-se
que a técnica preconiza o uso de cimento iondmero de vidro, por proporcionar um bom
selamento da cavidade e, também, pela sua caracteristica de liberar fliior?>2627,

Em se tratando da indicacdo clinica para o uso da técnica de ART, 0 uso pode ser
tanto em dentes deciduos quanto em dentes permanentesi®?, Deve-se observar, no
entanto, que o ART ndo atende as necessidades restauradoras de todos os tipos de
cavidades, tendo indicacOes bem estabelecidas!?.

Dentre as correlacBes encontradas no presente estudo entre o uso do ART e as
barreiras para a utilizacdo, podemos observar que resultados diferentes foram encontrados
na pesquisa de Carlotto et al.3, em que 46,40% dos cirurgides dentistas do municipio de
Séo Paulo-SP discordaram que seus pacientes se sintam mais confortaveis quando sao

tratados sob a técnica ART. J& na presente pesquisa, a discordancia foi de 26,83%.
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Contudo, 55,40% dos profissionais de S&o Paulo-SP concordaram com o fato de que seus
pacientes ficam mais tranquilos quando ndo séo utilizadas brocas, enquanto na presente
investigacdo o percentual de concordéncia foi maior (65,85%).

No estudo de Martins'’ podemos observar dados semelhantes aos encontrados na
presente pesquisa. No que diz respeito ao aumento do nimero de pacientes tratados, 0s
percentuais de concordancia foram de 66,1% para os egressos de Odontologia do Parana
e 82,93% para os cirurgiGes-dentistas da APS do municipio de Sdo Carlos-SP.

Quando se observa os resultados para o item Carga de trabalho, pode-se notar uma
tendéncia a aceitabilidade dos pesquisados em relagdo ao ART como forma de gerenciar
a grande demanda, pois 78,05% deles discordam que restauracdes ART tomam mais
tempo do que restauracGes de amalgama e resina composta, em concordancia com 0s
achados de Aguirre Aguilar et al.?®, que sinalizam o ART permite redugdo do tempo
clinico.

Os cirurgides-dentistas da APS do municipio de Sdo Carlos-SP demonstraram
interesse em receber mais treinamento pratico (46,34%) e tedrico (51,22%). Tais
resultados assemelham-se aos da pesquisa de Rios e Essado®®, onde também relataram
que os dentistas da rede publica de Goiania-GO tém a necessidade de um maior
aprimoramento em relacéo a técnica.

Os resultados da presente pesquisa revelam um impasse: os profissionais
entrevistados possuem certo grau de conhecimento sobre a técnica e suas indicacoes,
porém afirmam que se trata de uma técnica inferior de tratamento restaurador. E neste
ponto que nos deparamos com a necessidade de um maior preparo técnico por parte desses
profissionais, 0 que em relacdo aos cirurgides dentistas entrevistados parece nao
representar obstaculo, pois mais da metade tem interesse em se aprimorar sobre a técnica
atraumatica. Estes achados também coincidem com pesquisa realizada por Rios e
Essado?3, onde grande parte dos entrevistados tem esse desejo, e com a investigacéo de
Carlotto et al.Z, realizada na rede publica da cidade de S&o Paulo-SP, onde mais de 60,0%
dos profissionais gostariam de obter mais treinamento tedrico-pratico sobre ART.

As principais barreiras para utilizacdo do ART apontadas pela presente pesquisa
sdo com relacdo a opinido do operador, por acreditarem que a técnica é inferior a outros
tratamentos e 0 que o gestor ndo compreende e, portanto, ndo apoia a utilizacdo do ART
no Servico.

Os participantes do presente estudo evidenciam a pretensdo de uso do ART na

Atencdo Basica por proporcionar ampliacdo do acesso e aumento no nimero de pacientes

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.8, n.8, p. 58711-58730, aug., 2022



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

58726

tratados, bem como por ser uma técnica relativamente simples e que provoca menor
estresse aos profissionais. E assente na literatura que o ART é uma alternativa de
tratamento direcionado para a saude publica capaz de auxiliar os problemas causados pela
carie dentéria®®, o que justificaria sua aplicacdo no SUS e em diferentes espagos sociais

em raz&o dos diversos aspectos positivost322303132

5 CONCLUSAO

Com a presente pesquisa, foi possivel verificar a compreensdo e o conhecimento
técnico sobre o ART, sua aplicabilidade pelos cirurgiGes-dentistas da APS do municipio
de S&o Carlos-SP e potenciais barreiras para sua utilizacao.

O que mais se destacou sobre o conhecimento destes profissionais é que ndo ha a
identificacdo da estratégia ART como procedimento definitivo. Sobre a utilizagdo e
pretensdo de uso, observou-se que ainda € pouco utilizada, porém ha uma perspectiva
favoravel pelo fato dos participantes sinalizarem que o ART interrompe 0 processo
carioso, evita a perda do elemento dentario e deve ser amplamente usado para favorecer
0 acesso ao tratamento odontoldgico na APS. Ja as principais barreiras para a utilizacéo
estiveram relacionadas a opinido do operador, por considerarem a técnica inferior a outros
tratamentos, bem como por apontarem que acreditam que o gestor ndo compreende 0
conceito de ART.

A resisténcia ainda encontrada, por vezes, passa pelo desconhecimento do
profissional de Odontologia acerca da técnica, bem como pela falta de qualificacdo para
aplica-la. Assim, os resultados do presente estudo sustentam a proposicéo de espagos de
formacdo dos cirurgides-dentistas da APS do municipio de Sdo Carlos-SP para o uso do
ART,
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