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RESUMO

Objetivo: Analisar a qualidade dos periédicos e a tendéncia
metodoldgica dos ensaios comunitérios de educacdo em satde bucal
para a reducdo e, ou controle da cérie dentaria.

Método: Estratégia de busca — Buscou-se estudos controlados do tipo
ensaios comunitarios, clinicos randomizados e, ou quasi randomizados
através do MEDLINE, LILACS, ADOLEC, BBO, PubMed, Pico, COCHRANE,
BDTD, Scielo, Knowledge Finder, Busca Manual e Literatura Cinza. A
data de publicacdo se restringiu ao periodo de 1997 a 2010, sendo
incluidos artigos em inglés, portugués e espanhol. Critério de sele¢do -
Ensaios controlados cujas intervengdes fossem de educacdo em salde.
Extracdo de dados e andlise — Utilizando fichas de coleta padréo, dois
revisores, de modo independente avaliaram os critérios de qualidade
nos artigos selecionados através de uma escala especifica para essa
area do conhecimento.

Resultados: dos 317 estudos localizados inicialmente, 27 foram
incluidos. O fator de impacto das revistas onde 81,4% dos trabalhos foi
publicado esteve entre 2.462 e 0.961. O erro tipo Beta foi considerado
em 9 (36,0%) artigos, a randomizagao foi considerada adequada em 16
(59,0%) publicagdes. Em virtude da natureza dessa intervencdo o
cegamento triplo foi dificil de ser obtido, a soma de uni, duplo e triplo
totalizou 13 (48,0%) adogdes.

Conclusdo: Os melhores ensaios comunitarios de educagdo em salde
bucal estiveram presentes em revistas com alto fator de impacto para
Odontologia, o que reforca o poder dos mesmos. Os estudos
apresentaram uma relativa variedade metodolégica, demonstrando a
necessidade de mais rigor no delineamento dos mesmos a fim de ndo
sejam abertos espagos para vieses que possam comprometer seus
resultados.

DESCRITORES

Educagdo em salde bucal; Odontologia baseada em evidéncias;
Fator de impacto.

ABSTRACT

Objective: To assess the quality of dental journals and the
methodological trends for community-based oral health education
trials for reduction and/or control of dental caries.

Method: Search strategy - Community-based, randomized clinical
and/or quasi randomized trials were retrieve from MEDLINE, LILACS,
ADOLEC, BBO, PubMed, Pico, COCHRANE, BDTD, SciELO, Knowledge
Finder, Manual Search, and Gray Literature databases. Publication date
bracket covered the period between 1997 and 2010 and only papers in
written in English, Portuguese or Spanish were included. Selection
criterion - Only controlled trials whose aims were primarily on oral
health education were reviewed. Data Collection and Analysis - Using
standard collection forms, two independent examiners assessed the
quality criteria in the selected papers using a scale specific to this area
of knowledge.

Results: Out of the 317 pre-selected studies, 27 were included in the
study. The impact factor of the journals in which 81.4% of the papers
were published was between 0.961 and 2.462. The Beta-type error was
found in 9 (36%) papers. Randomization was considered adequate in
16 (59%) papers. Due the nature of the intervention, a triple-blind
approach was difficult to obtain and the sum of single-blind, double-
blind and triple-blind studies totalized 13 (48%).

Conclusions: The best community-based oral health education trials
were published in journals with a high impact factor for Dentistry,
which reinforces their relevance. The methodological variation of the
trials points out to the need of more scientific rigor on study design in
order to avoid biases that could compromise their results.

KEY-WORDS

Dental health education; Evidence-based dentistry; Impact
factor.
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INTRODUCAO

A avaliacdo critica da evidéncia cientifica
consiste em analisar e classificar os estudos em termos
da sua validade, da sua importancia e da sua
aplicabilidade clinica. Nessa perspectiva, para que venha
fazer parte da tomada de decisdo, a informacao obtida
pode ser incluida, ou em certos casos excluida, pelo
profissional de saude. O produto de interven¢des bem
desenhadas serve de complemento na decisdo final
sobre o doente, cuja dependéncia é proporcional ao grau
de confianca que o profissional deposita na estrutura
metodoldgica dos estudos™.

Além da qualidade metodoldgica, a relevancia
dos estudos para a prética clinica e para pesquisa futura
€ um fator chave, na medida em que os estudos podem
ser responsaveis pelas a¢cdes de mudanga, influenciando
a salide desde a tomada de decisdo até a alocagdo de
recursos para pesquisa’.

Pesquisadores sérios se comprometem a
divulgar o resultado de suas pesquisas e se preocupam
sobre qual sera a revista na qual seu trabalho deve der
publicado. Dessa maneira, diversas revistas de uma
mesma &area podem ser comparadas através do fator de
impacto. Quanto maior este indice, melhor a qualidade
da revista, j& que para calcular o mesmo sdo levados em
consideragdo a proporcionalidade entre nimero de
citacdes originadas pelo jornal em um ano e o nimero de
artigos publicados pelos demais jornais durante os dois
anos anteriores®*.

Este artigo teve como objetivo avaliar a
qualidade metodoldgica dos ensaios comunitarios de
saude bucal quando os mesmos se propunham a reduzir
a carie dentéria. Por meio de uma revisdo sistematica
procurou-se fornecer contribuicdes para a area
divulgando os pardmetros das publicacbes sobre esse
tema em relacdo ao periddico utilizado e os
delineamentos metodoldgicos como a randomizagéo,
cegamento, erro Beta e implementacdo dos programas
de promocdo de saude bucal em &reas com fluoretagéo
de 4guas de abastecimento.

METODOLOGIA

Desenho do Estudo: enquadra-se como revisdo
sistemética, fundamentada na metodologia proposta
pelo Oral Health Group da Colaboragéo Cochrane.

Critérios de Inclusdo: para preservar 0 erro
conservador, foram considerados como potenciais
estudos de revisao sistematica e ensaios controlados que
possuissem como desfecho os efeitos da educagdo em
satde bucal nos niveis de cérie, os resumos deveriam
declarar explicitamente as medidas de desfecho
alcancadas mediante as intervengbes. A data de
publicagdo dos artigos incluidos deveria estar entre 1997
a 2010. O idioma poderia ser inglés, espanhol e
portugués.

Critérios de Exclusdo: publicagdes cujos aspectos

metodoldgicos indicavam serem de revisdes narrativas,
relatos de casos, editoriais, estudos descrevendo
intervencbes que nao fossem de educacdo em saude
bucal. Estudos ou ensaios envolvendo apenas grupos
especiais, como por exemplo, amostra em tratamento
ortoddntico ou amostra de pacientes sistemicamente
comprometidos. E finalmente estudos que apresentaram
como foco principal de estudo o biofilme ou a saude
gengival, a mudanca de dieta e, também, os estudos que
objetivaram quantificar conhecimentos ou atitudes
favoraveis a sadde bucal dos participantes.

Bases de dados Pesquisados: as estratégias de
busca adotadas por esta pesquisa foram particularizadas
de acordo com as opg¢des disponibilizadas pelas bases
aos usuarios. Foram elas:

a) MEDLINE, LILACS, ADOLEC, BBO, PubMed via NCBi:
[(CARIE DENTARIA) or (DESMINERALIZACAO DO DENTE)]
and [(EDUCACAO EM SAUDE BUCAL) or (PROMOCAO DA
SAUDE) or (SAUDE BUCAL) or (ODONTOLOGIA
PREVENTIVA) or (ODONTOLOGIA COMUNITARIA) or
(SERVICOS DE SAUDE ESCOLAR) ] and [(revisao
sistematica) or (ensaio  clinico) or (estudos
experimentais) or (ESTUDOS LONGITUDINAIS) or
(ESTUDOS  PROSPECTIVOS) or  (EFICACIA  DE
TRATAMENTO) or (eficacia) or (estudo comparativo) or
(metanalise) or (efetividade) or (ensaios comunitarios)];
b) COCHRANE, BDTD, Scielo: Oral Health Education

¢) PICO: P = child or adolescent, | = oral health education,
C=, O=reduction or arrestment of dental caries.

d) Knowledge Finder: Does oral health education reduce
dental caries?

e) Busca Manual/Literatura Cinza: visita as Bibliotecas de
3 Instituicdes Formadoras de Odontologia e Emails
solicitando artigos na area.

Sele¢do, Extracdo dos Dados e Sintese: foram
realizadas de forma independente e em duplicado, por
dois membros desta equipe de revisdo. Desacordos
guando ndo resolvidos por discussdo ou consenso pela
dupla de examinadores foram examinados por um
terceiro examinador. A escala de qualidade empregada5
é especifica para a educacdo em salde. Tal escala é
composta de 20 perguntas, cujas op¢des sdo sim e ndo. A
cada resposta afirmativa o artigo a ser analisado recebe
um ponto. Foram considerados artigos de boa qualidade
aqueles quer receberam 15 ou mais pontos. Os itens vao
desde a selecdo dos grupos, perdas, afericdo, adequacéo
da andlise estatistica até a significancia clinica dos
resultados.

Manejo das Referéncias e dos Dados Coletados:
os softwares EndNote e o SPSS 11.0 foram utilizados. O
primeiro possibilitou trabalhar com um namero inicial de
publicagdes coletadas, ja o segundo possibilitou incluir os
itens da escala de Pettiti na amostra final em forma de
variaveis e fazer a andlise das freqliéncias.

Fluxograma desta revisdo: a Figura 1 apresenta
o Funnel Plot, onde os estagios multiplos em funil sédo
detalhados. Sdo vistas as etapas cumpridas e o resultado
guantitativo em termos de publica¢des para cada uma
delas.
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Figura 1. Estagios Multiplos desta Revisdo Sistematica

RESULTADOS

Dos 27 artigos finais®®, 7 apresentaram o

menor indice aceitavel da escala de qualidade utilizada,
enquanto que 3 apresentaram a pontuacdo maxima. Os
demais se distribuiram uniformemente no intervalo.
Todos os continentes acharam-se representados, sendo
0 Reino Unido o pais que mais contribuiu para a amostra

(com 7 publicagdes), seguido pela China (com 4
publicagdes). A publicacdo recorrente por um mesmo
autor foi rara, com exce¢do de um deles ter contribuido
com 4 artigos.

A Tabela 1 apresenta a distribui¢do dos artigos
entre os periddicos de maior fator de impacto para
Odontologia®™. A seu turno, a Tabela 2 apresenta as
variaveis apontadas que foram de interesse desta
publicacéo.

Tabela 1. Nome do Periédico, Fator de Impacto e Nimero de Artigos Encontrados.

Revista

Fator de Impacto Artigos (n, %)

Caries Research 2.462 2 (7,4%)

Community Dentistry and Oral Epidemiology 2.418 10 (37%)

Acta Odontologica Scandinavica 1.412 2(7,4%)

International Journal of Paediatric Dentistry 1.141 2 (7,4%)

Community Dental Health 0.969 4(14,8%)

Journal of Public Health Dentistry 0.961 2(7,4%)

Tabela 2. Adogéo de Agua Fluoretada, Erro Beta, Randomizag&o e Cegamento nos Estudos.

) ADOCRO (n, %)
VARIAVEIS ~

: SIM NAO

Agua Fluoretada 7 (28%) 18 (72%)

Erro Beta 9 (36%) 16 (64%)

Randomizagéo 16(59%) 11 (41%)
(52%)

Cegamento

13 (48%) 12
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DISCUSSAO

Sabe-se que paraconduziruma  revisdo
sistematica de forma a se obter uma maior
produtividade, recursos de tempo, custo e bases de
dados precisam ser avaliados. Portanto, esta pesquisa
procurou exaurir o maximo de bases e de estratégias por
elas disponibilizadas para que sensibilidade e
especificidade nao fossem excludentes e sim
potencializasem uma a outra para que 0 maior nimeros
de publicacGes tivesse a mesma chance de fazer parte da
amostra.

Ainda gue exista uma robustez de
evidéncias que sugiraapenas o uso do termo ensaio
clinico randomizado, problemas de indexagdo sdo
comumente encontrados nesse tipo de publicacdo. Para
identificar todos os ensaios clinicos e de fato o produto
final de uma pesquisa possa ser considerado uma
revisdo sistemética, sdo necessarias multiplas fontes de
pesquisas e a diversificacdo das estratégias de busca'.
Para exaurir as bases de dados, o presente estudo
utilizou pelo menos cinco estratégias que se
diferenciaram de acordo com o que a plataforma virtual
de acesso disponibilizava em termos de consulta. O
descritor ensaio clinico randomizado respondeu por uma
multiplicidade de sindnimos, dos quais estudos
experimentais, longitudinais, prospectivos e
comparativos foram os mais sensiveis.

A fluoretacdo das aguas de abastecimento é tida
como medida eficaz de salde publica contra a carie.
Ainda que algumas comunidades tivessem esse tipo de
protecdo, houve necessidade de implementar programas
de educacdo em saude bucal em comunidades com baixo
nivel socioeconémico. Medida adicional justificada pela
taxa de prevaléncia da doenca ainda permanecer alta. A
fim de garantir a execucdo e a manutencdo dos
programas por um tempo prolongado, a escola foi o
principal ambiente pesquisado®'®##%>%32 g cyrriculo
anual seguido pelos professores garantia o trabalho com
temas voltados a dieta, escovagdo e utilizacdo do fio
dental em atividades ndo so tedricas mas sobretudo
préaticas, como por exemplo, escovagdo supervisionada,
palestras com profissionais e teatro.

Também conhecido por Erro tipo Il, o Erro tipo
Beta é aquele em que o investigador comete ao concluir
que ndo ha diferenca entre os resultados do grupo
controle e do grupo intervengdo, quando na verdade
esta diferenca existe. Vale salientar que a chance de se
perder uma diferenca importante é tanto menor quanto
maior a amostra estudada. Os estudos se respaldaram,
na medida em que, alguns ensaios comunitarios®**®
chegaram a ultrapassar o nimero 5 mil individuos como
participantes. Em termos estatisticos, quando existe um
risco elevado de que seja cometido um erro tipo I, diz-se
que o ensaio ndo teve poder. Dessa forma, o quantitativo
limitado de 9 artigos considerou essa influéncia ao
calcular suas amostras®*2*4 162931,

Com relacdo a randomizagdo, dezesseis estudos
foram descritos como aleatdrios, entretanto ndo houve

explicagdo ou detalhamento do processo de
randomiza¢do em alguns deles. Sabe-se que sequencias
de ndmeros randdmicos sdo o método ideal para que
sejam definidos os grupos controle e interven¢do. Como
as publicacbes foram realizadas em escolas, isso
facilitaria a identificacdo, ja que seriam usadadas
sequencias menores. Ainda que varias escolas ou creches
tenham sido agrupadas para um mesmo controle ou
intervencdo. O detalhamento desde processo foi descrito
por oito artigos®2'*!**? gahe-se que a presenca de
randomiza¢do adequada estd entre o0s principais
requisitos para um ensaio clinico de boa qualidade
metodolégica®.

Os ensaios clinicos, como instrumentos de
determinacdo do beneficio e risco de intervencdes
preventivas e, ou terapéuticas constituem pecas de
evidéncia absolutamente fundamentais para a préatica
clinica, necessitando por isso de uma abordagem
sistematizada da sua qualidade metodoldgica e pratica.
Nesse sentido a op¢do mais sensata foi o uso de uma
escala ja estabelecida® além do mais por que a mesma
trata-se de um instrumento especifico e rigoroso para
educacdo em saude bucal Os 20 itens dessa escala focam
tanto no rigor metodoldgico como também abordam a
utilidade pratica dos resultados em termos clinicos e da
discusséo desses achados para uma dada populagéo.

O cegamento esteve presente em 16 (59%) da
amostra final, vale salientar que para a educa¢do em
salde bucal é impossivel realizar um cegamento
considerado  metodologicamente ideal. Limitacdo
respaldada pela natureza desta intervencdo, que requer
um envolvimento direto entre pacientes e profissionais.
Apenas um artigo realizou o triplo cego® utilizando como
estratégia omitir a concentracdo do flior nas embalagens
do dentifricio e o conteddo dos packs postados aos
grupos controle e intervengdo.

Vale salientar que o instrumento de qualidade
aqui utilizado® também foi empregado por duas revises
sistematicas ja publicadas®” e que compuseram a
amostra final deste artigo. Ainda que esses dois
trabalhos tenham apresentado limitacdes metodoldgicas
na categorizacdo das intervengdes e na inclusdo de
desenhos com pobre qualidade, os mesmos séo citados
até os dias atuais como referéncia de evidéncia na area.

Devido a heterogeneidade dos estudos incluidos
nessas duas revisbes, que variaram em termos de
intervencdo, desenho e populacBes, ndo pareceu
apropriado o  agrupamento  dos  resultados,
especialmente porque a heterogeneidade ndo foi
formalmente avaliada antes da execucdo da metanalise.
Tais resultados e as conclusGes dos mesmos, portanto,
devem ser interpretados com extrema cautela®. Criticas
dessa natureza devem chamar aten¢do de profissionais
gue atuam na educacdo e, ou promocgéao de saide bucal
nao so pela limitagdo dos resultados, que ndo podem ser
empregados de modo generalizado, mas, sobretudo pela
busca de pardmetros ja avaliados por outros
pesquisadores em termos de planejamento, execu¢do ou
monitoramento de um programa.

E no Journal Citation Reports que se determina o
fator de impacto de um periddico cientifico, este
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indicador é o mais conhecido para definir a qualidade e a
relevancia de uma revista cientifica. O mesmo foi criado
perante as controvérsias entre as avaliagdes subjetivas.
Modernamente, é utilizado para saber a utilidade de se
publicar em uma a revista, se a mesma esta em
crescimento e avaliar a probabilidade do ator ser mais
facilmente citado por outros®**’. Os dados obtidos por
esta pesquisa sugerem que a educacdo em saude acha-se
bem representada pelo nUmero recorrente de
publicacdes em revistas de maior fator de impacto para a
Odontologia.

CONCLUSAO

Os ensaios comunitarios de educagdo em salde
bucal estiveram presentes em revistas de alto fator de
impacto para Odontologia, o que reforca o poder dos
mesmos. A qualidade dos estudos ndo foi comprometida
pela variedade metodolégica, entretanto contatou-se a
necessidade de uma padronizacéo e rigor dos desenhos a
fim de que a evidéncia cientifica dos mesmos possa ser
aumentada e consequentemente seus resultados sejam
robustos para a pratica da Odontologia baseada em
evidéncias.
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