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RESUMO

A carie dentaria € uma doenca infecciosa multifatorial recorrente,
especialmente em criangas, influenciada por fatores como dieta rica em
agucares, higiene bucal inadequada e condigdes socioambientais. A lesao
inicia-se com a desmineralizagdo do esmalte e pode evoluir, exigindo
tratamentos invasivos. Os primeiros molares permanentes de criangas sao
altamente afetados, sendo fundamental a detecgdo precoce por exames
clinicos e radiograficos. O objetivo deste estudo foi avaliar radiograficamente os
primeiros molares inferiores permanentes de criangas brasileiras de 6 a 12
anos. Trata-se de um estudo observacional descritivo e transversal, com
imagens provenientes de um banco de dados. Foram avaliadas 1800
radiografias panoramicas digitais obtidas entre os anos de 2020 e 2025 nas
cinco regides do Brasil. Do total, 915 eram do sexo masculino (50,83%) e 885
do sexo feminino (49,17%), com média de idade de 9 anos. Os dentes 36 e 46
foram avaliados quanto a presenga de lesdo cariosa em dentina, lesédo cariosa
em dentina e polpa, restauragdes, obturagdes, tratamento endoddntico e
auséncia dentaria totalizando 3.600 dentes. Um estudo piloto foi realizado para
o calculo amostral e de concordancia intra-examinador, com 200 radiografias,
obtendo-se valor de kappa = 0,988 (p<0,01). Foram feitas comparagdes
utiizando os testes McNemar, Qui-quadrado, Mann Whitney e Modelo de
Regresséo Linear. Os resultados indicaram auséncia de diferenga significante
entre a presenca de alteragdes nos lados direito e esquerdo, mas significancia
quanto ao total de dentes ausentes (p < 0.05), lesdes cariosas em dentina (p
<0.001), lesbes cariosas em dentina e polpa (p = 0.059), restauracdes (p
<0.001) e dentes nao higidos (p <0.001) em cada regido. A regiao Norte obteve
valores significantes para quase todas as variaveis quanto a chance de ocorrer
alteracdo em comparacdo a regidao sudeste, exceto na ocorréncia de lesdes
periapicais e obturagdes. A idade mostrou associagao significante com todas
as variaveis (p< 0,001). Concluiu-se que a carie € um problema prevalente
entre criangas brasileiras, com maiores taxas nas regides Norte e Nordeste,
refletindo possiveis desigualdades no acesso a saude bucal. A idade
mostrou-se fator determinante para sua progressao.

Palavras-chave: Les&o cariosa, Primeiro Molar, Prevaléncia, Regionalismo.



ABSTRACT

Dental caries is a recurrent multifactorial infectious disease, especially in
children, influenced by factors such as a diet rich in sugars, inadequate oral
hygiene, and socio-environmental conditions. The lesion begins with enamel
demineralization and can progress, requiring invasive treatments. Children's
first permanent molars are highly affected, and early detection through clinical
and radiographic examinations is essential. The aim of this study was to
radiographically evaluate the first permanent lower molars of Brazilian children
aged 6 to 12 years. This is a descriptive, cross-sectional observational study
using images from a database. A total of 1,800 digital panoramic radiographs
obtained between 2020 and 2025 in the five regions of Brazil were evaluated.
Of the total, 915 were male (50.83%) and 885 were female (49.17%), with a
mean age of 9 years. Teeth 36 and 46 were evaluated for the presence of
carious lesions in dentin, carious lesions in dentin and pulp, restorations, fillings,
endodontic treatment, and tooth absence, totaling 3,600 teeth. A pilot study was
conducted to calculate the sample size and intra-examiner agreement, with 200
radiographs, obtaining a kappa value of 0.988 (p<0.01). Comparisons were
made using the McNemar, Chi-square, Mann Whitney, and Linear Regression
Model tests. The results indicated no significant difference between the
presence of changes on the right and left sides, but significance in terms of the
total number of missing teeth (p < 0.05), carious lesions in dentin (p <0.001),
carious lesions in dentin and pulp (p = 0.059), restorations (p <0.001), and
unhealthy teeth (p <0.001) in each region. The North region obtained significant
values for almost all variables regarding the chance of alteration occurring in
comparison to the Southeast region, except for the occurrence of periapical
lesions and fillings. Age showed a significant association with all variables (p<
0.001). It was concluded that caries is a prevalent problem among Brazilian
children, with higher rates in the North and Northeast regions, reflecting
possible inequalities in access to oral health care. Age proved to be a

determining factor for its progression.

Keywords: Carious lesion, First molar, Prevalence, Regionalism.
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1 INTRODUGCAO

A carie dentaria é uma das doengas mais comuns e recorrentes no
campo da saude bucal, sendo considerada um agravo de elevada prevaléncia e
reconhecida como problema de saude publica mundial. Trata-se de uma doenca
infecciosa, poés-eruptiva e multifatorial, influenciada por fatores como dieta
alimentar rica em agucares, habitos de higiene bucal inadequados e questdes
socioambientais (Bernardes, 2021). Essa condigdo esta associada ao
componente bacteriano e se baseia no desequilibrio do processo fisioldgico de
desmineralizacao-remineralizacdo que acontece continuamente na estrutura
dentaria. Sua etiologia € vista como uma doencga acgucar-biofiime dependente,
nao transmissivel, sendo influenciada por fatores modificadores, no qual se
incluem o comportamento, o conhecimento da mé&e e/ou cuidador e mas
condicdes socioecondmicas, associadas a desinformagao da comunidade sobre
sua etiologia, cuidados de higienizagado, prevengao e tratamento (Carvalho,
2022).

O esmalte dentario € composto por cristais de hidroxiapatita, os principais
componentes minerais que trazem resisténcia aos dentes. Os microrganismos
presentes na placa bacteriana metabolizam os agucares ingeridos, produzindo
acidos que promovem a dissolucdo dos minerais do esmalte, tornando a
estrutura dentaria mais fragil e suscetivel a lesdes (Ozdemir, 2013). O processo
de lesao cariosa inicia-se com a desmineralizagao do esmalte e pode avancar
até tecidos mais profundos caso nao haja controle da lesdo. A dentina constitui
uma barreira inicial contra invaséo bacteriana e o fluxo do fluido dentinario ajuda
na resposta aos estimulos que possam causar danos a polpa. Contudo, em
infeccbes mais agressivas ou em casos de céries profundas, essa barreira pode
ser ultrapassada pelos microrganismos, levando a uma infec¢ao pulpar que, se
nao tratada, evolui para necrose e a formacao de lesdes periapicais (Santos,
2025).

A alta prevaléncia de carie em criancas pode ser atribuida a uma série de
fatores relacionados ao estilo de vida e desenvolvimento infantil (Urvasizoglu,
2022). A ingestao frequente de alimentos ricos em sacarose, como doces,

refrigerantes, sucos artificiais e carboidratos fermentaveis, associada a higiene



bucal inadequada, ao uso incorreto do fio dental e a falta de supervisdo por
parte dos responsaveis, agravam esse quadro. Além disso, fatores bioldgicos,
comportamentais, sociodemograficos, psicossociais € ambientais contribuem
significativamente para o aumento do risco da doenga (De Souza, 2024).

Segundo a pesquisa preliminar nacional SB Brasil de 2020, que avalia
periodicamente as condicdes de saude bucal da populacdo brasileira,
observou-se uma reducao nos indices de carie em criangas no ano de 2020 em
comparagao aos dados de 2010. No entanto, os numeros continuam elevados,
com 50,7% das criancas entre 5 e 12 anos apresentando pelo menos um dente
acometido (SB Brasil, 2020). Esse dado reforca a necessidade de se
intensificarem acbes preventivas, como exames odontolégicos regulares,
educacdo em saude e intervengdes precoces, além de fomentar estudos
epidemiologicos para a identificacdo de fatores de risco e a formulagdo de
politicas publicas mais eficazes.

Os primeiros molares permanentes sdo os dentes mais frequentemente
acometidos por carie nas criangas e desempenham um papel essencial na
manutencdo de uma funcdo mastigatéria satisfatoria, na oclusdo dental e na
harmonia dentofacial (Zhu et al., 2021). As caracteristicas anatdmicas desses
dentes, como féssulas e fissuras profundas, favorecem o acumulo de placa
bacteriana, sendo que a maturagcédo incompleta do esmalte nos estagios iniciais
de erupcdo também contribui para sua vulnerabilidade. Além disso, a
incapacidade das criancas de realizar uma escovacao eficaz, somada ao
equivoco dos cuidadores que consideram esses dentes como deciduos,
contribui de forma significativa para o aumento da incidéncia precoce de carie
nos primeiros molares permanentes (Urvasizoglu, 2022). Destaca-se que a carie
precoce nos dentes deciduos se configura como um importante fator de risco
para o desenvolvimento de caries na dentigdo permanente, sendo essencial o
acompanhamento continuo da saude bucal durante a fase de erupcgao dentaria
(De Souza, 2024).

O diagndstico precoce das lesdes cariosas requer a utilizagdo de métodos
diagndsticos altamente confiaveis e minimamente invasivos, capazes de
identificar lesdes em estagios iniciais e diferenciar aquelas que sao reversiveis

das irreversiveis (Ferreira, 2023). O exame clinico, associado a uma anamnese



detalhada, é fundamental para identificar os sinais e sintomas caracteristicos da
doenga. Em complemento, as radiografias desempenham um papel crucial ao
fornecer uma visao detalhada das estruturas dentarias e maxilomandibulares.
Esses exames s&o indispensaveis para o planejamento odontologico, o
acompanhamento da progressdo da doencga, a deteccdo de anomalias e a
formulagao de hipéteses diagndsticas. A radiografia panoramica, apesar de nao
ser 0 exame ideal para avaliar lesbes de carie e lesdes endodobnticas, torna-se
uma ferramenta diagndstica de grande relevancia para os profissionais da
Odontologia devido a sua capacidade de fornecer uma visdo ampla e precisa
das estruturas anatbmicas (Ferreira, 2023). Sua inclusdo em estudos
epidemiologicos e clinicos fortalece os registros necessarios para a realizagao
de intervencbes odontoldgicas apropriadas e eficazes.

Paula et al. (2025) empregaram a radiografia panoramica como método
diagndstico em uma extensa investigagdo epidemioldgica conduzida na regiao
Sudeste do Brasil. Os achados deste estudo indicaram um aumento progressivo
das alteragdes bucais com o avancar da idade. Além disso, nao foi observada
uma associagao estatisticamente significante entre as alteragbes dentarias e o
sexo dos individuos, exceto no caso de restauragdes, que apresentaram maior
prevaléncia entre o publico feminino. Tais resultados conferem a pesquisa
relevancia cientifica e pratica, especialmente no que diz respeito ao
planejamento de estratégias de intervencdo em saude bucal voltadas a essa
populacéio.

Neste contexto, a literatura é carente de estudos com abrangéncia
nacional, tornando importante a realizagdo de novas pesquisas epidemioldgicas
que avaliem as condi¢cbes dos molares inferiores de criangas em todo o Brasil.
Desta forma, o objetivo no presente trabalho foi avaliar radiograficamente os
primeiros molares inferiores permanentes de criangas brasileiras de 6 a 12 anos

de idade, nas cinco regides do pais.



2 OBJETIVOS

O objetivo deste estudo foi avaliar radiograficamente: lesdo cariosa em
dentina, lesdo cariosa em dentina e polpa, restauracdo, obturacido, lesao
periapical e auséncia dentaria em primeiros molares inferiores permanentes de
criangas de 6 a 12 anos de idade das regides Norte, Nordeste, Sul, Sudeste e
Centro-Oeste do Brasil, identificando prevaléncia das alteracbes e a

comparagao da frequéncia entre as regides.
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3 METODOLOGIA
3.1 TIPO DE ESTUDO E APRECIAGAO ETICA

Trata-se de um estudo observacional descritivo e transversal que foi
submetido e aprovado pelo comité de ética em pesquisa (Numero do parecer
6.795.608) (ANEXO A). Os exames radiograficos utilizados neste projeto foram
retirados de um banco de dados independente dessa pesquisa, realizados para
fins diagndsticos, de modo que os pacientes ndo foram expostos a radiagédo sem
a devida indicagao. A identificagcdo dos individuos foi mantida em sigilo e os

dados nao foram e nem serao divulgados juntamente com os resultados.

3.2 SELEGAO E AGRUPAMENTO DAS AMOSTRAS

Foram selecionadas 1.800 radiografias panoramicas digitais das cinco
regides brasileiras (Norte, Nordeste, Sul, Sudeste e Centro-Oeste), de individuos
de ambos os sexos. Incluiram-se radiografias de criangas de 6 a 12 anos de
idade que foram adquiridas entre os anos de 2020 e 2025, utilizando o
dispositivo OP 300 Kavo (Instrumentarium Corp., Helsinki, Finlandia).

Para serem incluidas, as radiografias panoramicas deveriam apresentar
boa nitidez e detalhes, contraste e densidade ideal médios, minima distorcédo da
imagem, auséncia de erros técnicos na execucgao e ser pertencente a pacientes
de 6 a 12 anos. Foram excluidas as radiografias que ndo se enquadraram nos
critérios de inclusdo, as imagens em que nao foi possivel visualizar
completamente o primeiro molar permanente e as radiografias que nao
apresentavam erupgdo completa da coroa. Apenas os dentes 36 e 46 foram

avaliados.
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3.3 ESTUDO PILOTO E AVALIAGAO DAS IMAGENS

A etapa de calibracao foi realizada previamente a avaliagdo das 1800
imagens por uma graduanda do curso de Odontologia. A primeira fase envolveu
a realizagao de um estudo piloto contendo 200 radiografias que nao faziam parte
do banco de imagens da pesquisa. As avaliagbes foram refeitas e organizadas
em planilhas do Microsoft Excel contendendo as mesmas alteragbes que seriam
avaliadas posteriormente.

A analise ocorreu de forma individual e independente em um monitor LCD
de 15.6 polegadas, com resolugéo de alta definicdo (Lenovo, 82VY000QBR), em
um cémodo com luz ambiente reduzida, em condicbes de observagao
padronizadas. As ferramentas de zoom, alteracao de brilho e contraste foram
utilizadas e foram avaliadas aproximadamente 50 radiografias por dia para evitar
fadiga visual e comprometimento das avaliagbes. O calculo de concordéancia
intra examinador foi realizado no software jamovi (Versdo 1.6) e obteve
resultado satisfatério kappa = 0,988; (p<0.01).

Os dados coletados foram: idade dos individuos, sexo, presenca de leséo
cariosa em dentina, presenca de lesdo cariosa em dentina + polpa, presenca de
lesdo periapical, presenga de restauracdo, presenga de obturagdo e auséncia
dentaria.

As lesbes cariosas em dentina foram identificadas através de uma area
radiolucida sugestiva de carie na coroa do dente, sem considerar as lesbes em
estagio D1 e D2 presentes apenas em esmalte (Figura 4 e 5). As lesbes com
envolvimento pulpar seguiram o mesmo parametro, onde o estagio de
comprometimento D4 ja demonstrava profundidade pulpar (Figura 6). Os dentes
com restauragcdo deveriam apresentar material radiopaco na coroa dentaria
(Figura 2, 3 e 4), j3 os dentes com obturagdo deviam apresentar material
restaurador radiopaco ao longo dos canais (Figura 3 e 4). As lesbes periapicais
foram identificadas como radiolucidez presente na regido apical dos dentes e
foram descartadas lesdes n&o associadas a carie nos dentes 36 e 46 (Figura 1).
A auséncia dentaria também foi avaliada (Figura 1 e 2). Além disso,
coletaram-se os dados referentes a dentes nao higidos, ou seja, aqueles que

apresentavam pelo menos uma das alteragdes anteriores.



Figura 1: Dente 36 ausente e lesao periapical no dente 46

Figura 2: Presenca de restauracédo no dente 46 e dente 36 ausente
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Figura 3: Presenca de restauragéo e obturagao no dente 46

Figura 4: Presenca de restauragcédo no dente 36 e 46, obturacao e lesao cariosa

em dentina no dente 46.




Figura 5: Presenca de lesdo cariosa em dentina nos dentes 36 e 46

Figura 6: Presenca de lesao cariosa em dentina + polpa no dente 36

14
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3.4 ANALISE ESTATISTICA

Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva e
inferencial. Inicialmente, foram calculadas as frequéncias absolutas e relativas
das condi¢cdes clinicas avaliadas. A comparagdao da frequéncia dessas
condigbes entre os lados direito e esquerdo da arcada mandibular (dente 36 vs.
dente 46) foi realizada por meio do teste de McNemar. Para a comparagao das
frequéncias entre as regides do Brasil, independentemente do lado, utilizou-se o
teste qui-quadrado. A analise das chances de ocorréncia das condicbes em
cada regiao, tendo como referéncia a regido Sudeste, foi conduzida por meio de
regressao logistica binaria. Para comparar as médias de idade entre os grupos
com e sem cada condigao, utilizou-se o teste de Mann-Whitney. Todas as
analises foram realizadas no software Jamovi (The jamovi project, 2024, versao
2.4; disponivel em: https://www.jamovi.org). O nivel de significdncia adotado foi
de 5% (p < 0,05).



4 RESULTADOS
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Foram analisadas 1.800 radiografias panoramicas, em relacéo aos 3.600

possiveis primeiros molares inferiores. Destas radiografias, 915 eram do sexo

masculino (50,83% da amostra) e 885 do sexo feminino (49,17% da amostra). A

tabela 1 mostra a distribuicdo dos individuos em funcdo da idade em cada

regiao do Brasil.

Tabela 1 - Frequéncia absoluta e relativa dos individuos da amostra, em

funcado da idade e da regido do Brasil.

Idade Centro-Oeste Norte Nordeste  Sudeste Sul

6 58 (17.6%) 26 (8.1%) 23(6.6%) 32(7.5%) 43 (11.5%)
7 63 (19.1%) 40 (12.5%) 26 (7.5%) 51(11.9%) 80 (21.3%)
8 73 (22.1%) 57 (17.8%) 30(8.6%) 66 (15.5%) 68 (18.1%)
9 62 (18.8%)  68(21.3%) 41 (11.8%) 70 (16.4%) 55 (14.7%)
10 44 (13.3%) 59 (18.4%) 65 (18.7%) 71 (16.6%) 59 (15.7%)
11 18 (5.5%) 61(19.1%) 68 (19.5%) 63(14.8%) 67 (17.9%)
12 12 (3.6%) 9 (2.8%) 95 (27.3%) 74 (17.3%) 3(0.8%)
Total 330 (100%) 320 (100%) 348 (100%) 427 (100%) 330 (100%)

Fonte: Elaborado pela autora (2025).

A tabela 2 apresenta a comparacao da frequéncia de cada uma das

alteragbes avaliadas entre os dentes 36 e 46 em cada regidao do Brasil, e a
frequéncia total de cada alteragdo considerando todas as regides independente

do lado. Nao houve diferenga significativa da frequéncia de alteragbes entre os
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dentes 36 e 46 em nenhuma das regides. Contudo, ao comparar as frequéncias
entre as regides, independente do lado, as condigbes de dentes ausentes (p =
0,010), lesbes cariosas em dentina (p <0,001), restauragdes coronarias (p
<0,001) e dentes n&o higidos (p <0,001) apresentaram diferenga significativa.
Em relacdo aos tratamentos endoddnticos e lesdes periapicais nos primeiros
molares inferiores, ndo houve alteragdes significativas comparando-se os lados
direito e esquerdo nem quanto a frequéncia total de cada alteragao

independente do lado.

Tabela 2 - Comparagbes das frequéncias das condi¢gbes avaliadas, em fungao do

lado do primeiro molar e das regides do Brasil.

Dente
36 Dente 46 Total
Condicoes Regidoes do
avaliadas Brasil N N N (%) P Valor *

Dentes ausentes Centro-oeste 1/330 0/330 1/660 (0,2%)

Norte 5/320 2/320 7/640(1,1%) 0,453
Nordeste 2/348 2/348 4/696 (0,6%) 1

Sudeste 2/427 0/427 2/854(0,2%)

Sul 0/375 0/375 0/750 (0%) -
10 /

Total 1800 4/1800 14/3600 (0,4%)

P Valor** 0,010

Lesao cariosa
em dentina Centro-oeste 19 18 37 /1660 (5,6%) 1



Lesao cariosa
com
Comprometiment

o pulpar

Restauragoes

coronarias

Norte

Nordeste

Sudeste

Sul

Total

P Valor**

Centro-oeste

Norte

Nordeste

Sudeste

Sul

Total

P Valor**

Centro-oeste

42

15

14

29

119
1800

10

29
1800

15

/

/

34

15

14

28

18

76 /640 (11,9%) 0,268

30/ 696 (4,3%) 1

28 /854 (3,3%) 1

571750 (7,65%) 1

109 /228 | 3600

1800

23 /1800

21

(6,3%)

< 0,001

8/660 (1,2%) 0,07

121640 (1,9%) 1

10/696 (1,4%) 1

5/854 (0,6%) 0,25

17 /750 (2,3%) 0,581

52 /3600 (1,4%)

0,059

36 /660 (5,5%) 0,21
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Norte 48 38 86 /640 (13,5%) 0,108

Nordeste 35 40 75/696 (10,8%) 0,442
Sudeste 33 33 66 /854 (7,7%) 1
Sul 27 30 571750 (7,6%) 0,664

158 / 162 /320 / 3600

Total 1800 1800 (8,9%)
P Valor** < 0,001
Dente nao
Higidos Centro-oeste 30 31 61/660 (9,2%) 1
Norte 81 66 147 /640 ( 23%) 0,58
104 / 696
Nordeste 52 52 (14,9%) 1
Sudeste 45 42 87 /854 (10,2%) 0,72
Sul 46 50 96 /750 (12,8%) 0,627
254 / 241 /495 /3600
Total 1800 1800 (13,8%)
P Valor** < 0,001
Obturagao Centro-oeste 1 0 1/660 (0,2%) -
Norte 0 1 1/640 (0,2%) -

Nordeste 2 0 2/696 (0,3%) -
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Sudeste 0 2 2/854 (0,2%) -
Sul 0 1 1/750 (0,1%) -
Total 3/1800 4/1800 7 /3600 (0,2%)
P Valor** 0,959

Lesao Periapical Centro-oeste 1 0 1/660 (0,2%) -
Norte 2 1 3/640(0,5%) 1
Nordeste 1 5 6/696 (0,9%) 0,219
Sudeste 1 4 5/854 (0,6%) 0,25
Sul 4 2 6/750(0,8%) 0,625
Total 9/1800 12/1800 21 /3600 (0,6%)
P Valor** 0,433

*Teste McNemar
*Teste Qui-quadrado

Fonte: Elaborado pela autora (2025).

A tabela 3 apresenta as razbées de chances (Odds ratio - OR) para a
ocorréncia das condigdes analisadas nas diferentes regides brasileiras,
utilizando a regido Sudeste como referéncia. Para os dentes ausentes, apenas a
regidao Norte apresentou resultados significativos, indicando que a chance de
auséncia dentaria em pacientes pediatricos nessa regiao € 4,7 vezes (OR) maior
do que na regidao Sudeste. No que diz respeito a presencga de lesdo cariosa em
dentina, foram observados resultados significativos nas regides Norte (OR =
3,98), Sul (OR = 2,43) e Centro-Oeste (OR = 1,75). Esses resultados indicam
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que, em comparagao a regido Sudeste, a ocorréncia de lesdes cariosas em
dentina € maior nessas regides, sendo mais pronunciada na regidao Norte. Para
a variavel lesao cariosa com comprometimento pulpar, as OR observadas foram
de 3,24 para a regido Norte e 3,94 para a regiao Sul, indicando que, em ambas
as regides, a probabilidade desse tipo de lesdo ocorrer € aproximadamente trés
vezes maior do que na regido Sudeste. Ao considerar dentes nao higidos,
incluindo dentes ausentes, as regides Nordeste e Norte apresentaram valores
significativos de OR, sendo 1,55 para a regidao Nordeste e 2,63 para a regiao
Norte, indicando maior probabilidade de ocorréncia dessas alteracbes em
ambas as regides em relagdo a regiao Sudeste. Em relagdo as variaveis
obturacdes e lesbes periapicais, nao foram identificadas diferengas relevantes

nas chances de ocorréncia desses eventos entre as regides.

Tabela 3 - Analise da razdo de chance (Odds ratio - OR) de ocorréncia das

condicdes clinicas avaliadas nas diferentes regides do Brasil, em comparagdo com

a regido Sudeste.

Condicgoes Estimat Valor Odds
Avaliadas Regioes do Brasil e SE Z P ratio
Dentes

ausentes Nordeste — Sudeste 0,901 0,868 1,0387 0,299 2,46243

Norte — Sudeste 1,550 0,803 1,9289 0,054 4,71090
-0,014

Sul — Sudeste -15,512 1067,418 5 0,988 1,83e-7

Centro-Oeste - -0,355

Sudeste -0,436 1,226 9 0,722 0,64643

Lesao
Cariosa em
Dentina Nordeste — Sudeste 0,284 0,268 1,06 0,289 1,3288



Lesao
Cariosa com
comprometi

mento pulpar

Dentes nao

Higidos

Restauragoe

]

Norte — Sudeste

Sul — Sudeste

Centro-Oeste

Sudeste

Nordeste — Sudeste

Norte — Sudeste

Sul — Sudeste

Centro-Oeste

Sudeste

Nordeste — Sudeste

Norte — Sudeste

Sul — Sudeste

Centro-Oeste

Sudeste

Nordeste — Sudeste

Norte — Sudeste

Sul — Sudeste

1,380

0,886

0,561

0,906

1,177

1,371

0,734

0,437

0,967

0,258

-0,108

0,3660

0,6188

-0,0181

0,228

0,236

0,256

0,550

0,535

0,511

0,572

0,155

0,147

0,157

0,176

0,177

0,173

0,188

6,06

3,75

2,19

1,65

2,20

2,68

1,28

2,818

6,572

1,639

-0,614

2,0666

3,5814

-0,096

<,001

<,001

0,029

0,099

0,028

0,007

0,200

0,005

<,001

0,101

0,539

0,039

<,001

0,923

22

3,9752

2,4264

1,7520

2,47522

3,24459

3,93806

2,08344

1,549

2,629

1,294

0,898

1,4420

1,8568

0,9820
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Centro-Oeste - -1,741
Sudeste -0,3728 0,214 9 0,082 0,6888
Obturagcao  Nordeste — Sudeste 0,205 1,001 0,205 0,838 1,22767
Norte — Sudeste -0,405 1,226 -0,331 0,741 0,66667
Sul — Sudeste -0,564 1,226 -0,460 0,645 0,56876
Centro-Oeste -
Sudeste -0,436 1,226 -0,356 0,722 0,64643
Lesao
periapical Nordeste — Sudeste 0,390 0,608 0,641 0,521 1,47652
Norte — Sudeste -0,224 0,732 -0,305 0,760 0,79969
Sul — Sudeste 0,314 0,608 0,517 0,605 1,36935
Centro-Oeste -
Sudeste -1,356 1,097 -1,237 0,216 0,25766

*Modelo de Regressao Logistica Binaria

Fonte: Elaborada pela autora (2025).

A Tabela 4 apresenta as médias e os desvios-padréo das idades dos

individuos, estratificados pela presenca ou auséncia das condi¢des avaliadas.
Os resultados demonstram diferengas estatisticamente significativas entre os
grupos em todas as variaveis analisadas, indicando que a idade esta associada
a presenca das alteragdes observadas. Individuos com lesdes cariosas em
dentina, lesdes cariosas com comprometimento pulpar, restauracées coronarias,
obturagbes endodénticas, lesdes periapicais e dentes nao higidos
apresentaram, em meédia, idades mais elevadas do que aqueles sem tais
condicdes. As maiores médias de idade foram observadas entre individuos com

tratamento endodéntico (10,9 anos) e com lesbes periapicais (10,6 anos),
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sugerindo que a progressao das lesdes de carie esta relacionada ao avango da

idade.

Tabela 4 - Médias e desvios-padréo da idade (em anos) de acordo com a presenga

ou auséncia das condicdes dentarias analisadas.

Média (DP) P Valor*
Ausente Presente
Lesao cariosa em dentina 9,01 (1,85) 9,41 (1,61) <0,001
Lesdo cariosa com comprometimento
pulpar 9,03(1,84) 9,62(1,63) <0,001
Dentes nao higidos 8,94 (1,85) 9,67 (1,63) <0,001
Restauragoes coronarias 8,96 (1,85) 9,90 (1,57) < 0,001
Obturagao 9,04 (1,84) 10,90 (1,21) < 0,001
Lesao Periapical 9,03(1,84) 10,6 (1,32) <0,001

*Teste Mann Whitney

Fonte: Elaborada pela autora (2025).

5 DISCUSSAO
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O manejo da carie dentaria deve ser adaptado ao estagio de evolugéo da
lesao, priorizando sempre técnicas que preservem ao maximo a estrutura dental.
Em fases iniciais, verifica-se beneficio no uso da odontologia minimamente
invasiva para controlar e interromper o avango da doencga, por meio de técnicas
conservadoras como remocao seletiva de tecido cariado e restauracéo adesiva,
evitando restauragdes extensivas (Lim, 2023). Quando a polpa é afetada, o
tratamento endoddntico torna-se necessario para remover a inflamagao ou
necrose, promovendo a reparacao tecidual e prolongando a vida util do dente
(Kawashita et al., 2020). A progresséo néo tratada da carie dentaria pode levar
a destruicdo extensa do tecido dentario e, consequentemente, a perda precoce
dos dentes, especialmente em criangas. Estudos mostram que a prevengao e o
tratamento dessas lesdes sao essenciais para evitar complicagdes severas,
como a perda do dente e suas consequéncias funcionais e psicoldgicas
(Figueiredo et al., 2018). A preservacdo do elemento dentario € essencial,
considerando sua importancia na arcada dentaria n&o apenas para 0
estabelecimento da oclusdo, mas também para a manutengdo da fungao
mastigatoria ao longo da vida. Por isso, €& imprescindivel implementar
estratégias eficazes para evitar sua perda (Dutra, 2021).

No presente estudo, 495 (13,8%) dos 3.600 dentes avaliados
apresentaram alguma alteragao visivel nas radiografias (Dentes nao higidos).
Segundo a Pesquisa Preliminar Nacional de Saude Bucal (SB Brasil 2020), a
proporcao de individuos entre 5 e 12 anos que apresentavam carie foi de 50,7%.
Entre criancas de até 5 anos, esse percentual foi ligeiramente menor, com
49,2% da amostra afetada, indicando que a idade tem relagdo direta com o
aumento das lesdes cariosas. Essa tendéncia também foi observada nas demais
faixas etarias analisadas, nas quais a prevaléncia da carie aumenta
progressivamente (SB Brasil, 2020). No presente estudo, a idade também se
mostrou um fator significativo na ocorréncia e progressao das lesbes de carie.
Conforme demonstrado na Tabela 4, a média de idade dos individuos com
elementos dentarios com alguma alteragéo presente foi significativamente maior
do que aqueles com alteragdes ausentes. Essa média foi ainda mais acentuada
na presenga de tratamento endoddntico e lesdes periapicais, cujas origens na

maioria das vezes estdo associadas a progressdo da carie, doenga crbnica
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multifatorial que avanca através dos tecidos duros do dente até comprometer a
polpa dentéria e os tecidos periapicais (Gaines, 2022).

Segundo SA E ROCHA, R. et al. (2024) que avaliou 122 criancas da
regido Sudeste, lesbes de carie no dente 36 foram observadas em 13,1% da
amostra, enquanto no dente 46 a ocorréncia foi de 8,2%. Em comparacao, os
dados da presente pesquisa apontam uma taxa geral de alteragcbes associadas
a presenca de carie, independentemente do elemento dentario, de 13,8%. Esse
percentual, superior ao encontrado no estudo anterior, evidencia a necessidade
de se investigar os fatores que podem estar relacionados a esse aumento, uma
vez que a oferta de servicos de saude esta diretamente condicionada a aspectos
geograficos, organizacionais, socioculturais e econdmicos (Santos, 2023).
Torna-se essencial, portanto, compreender as necessidades especificas de
tratamento em saude bucal, a fim de reverter ou ao menos reduzir essas
estatisticas nas diferentes regides do pais.

Esse estudo foi realizado como uma ampliacéo da pesquisa desenvolvida
por Paula et al. (2025), a qual avaliou as condi¢cdes bucais de criangas da regiao
Sudeste, com énfase na presenca de carie dentaria e suas respectivas
alteragdes. Ao comparar os dados obtidos da regido Sudeste com os das cinco
regides do pais, ndo foram observadas diferencas estatisticamente significativas
entre os lados esquerdo e direito das arcadas dentarias para as variaveis
analisadas em nenhuma delas. No entanto, observou-se que as lesdes cariosas
atingindo dentina e polpa no primeiro estudo da regido Sudeste estiveram
associadas a uma média etaria mais elevada (10,4 anos) em comparagao as
cinco regides (9,6 anos). Um padrao semelhante foi verificado quanto as
restauragdes, cuja média de idade foi de 10,2 anos na regidao Sudeste, frente a
9,9 anos nas demais. Esses achados sugerem que, fora da regido Sudeste, as
alteragdes dentarias tendem a ocorrer em faixas etarias mais precoces. Essa
evidéncia reforca a associagao entre idade e progressao das lesdes cariosas e
ressalta a importancia de considerar fatores geograficos, culturais, nutricionais,
sociais e estruturais na analise da prevaléncia e do desenvolvimento das
condigdes bucais no Brasil (PAULA et al., 2025).

Estudos evidenciam que lesbes cariosas nao tratadas, restauragdes

insatisfatérias e tratamentos endodonticos de ma qualidade estdo
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significativamente associados ao desenvolvimento de lesdes periapicais. Isso foi
evidenciado em uma populacao rural da Turquia, onde caries nao tratadas e
restauracdes inadequadas correlacionaram-se com perda de suporte periodontal
em superficies adjacentes ao longo de trés anos (Albandar, 1995). Essa relagao
foi corroborada por Paula et al. (2025), que, ao analisar dentes com lesdes
cariosas envolvendo dentina e polpa, observaram que 18,2% tinham
restauracdes, 6,1% obturagcbes e 66,7% apresentavam lesdes periapicais, com
diferengas estatisticamente significativas. Tais achados reforcam que a
progressdo da carie esta diretamente ligada a complicagbes periapicais,
destacando a necessidade de intervengdes precoces e medidas preventivas
para reduzir a incidéncia e as sequelas dessa doencga (Paula et al., 2025).

No que se refere a regidao Norte, a discrepancia € significativa: 23% dos
dentes avaliados apresentaram algum tipo de alteracdo. Esse percentual &
quase o dobro dos observados nas demais regides, que apresentaram o0s
seguintes resultados: Nordeste, 14,9%; Sul, 12,8%; Sudeste, 10,2%; e
Centro-Oeste, 9,2%. Conforme demonstrado na Tabela 3, que analisa a chance
de ocorréncia de alteracbes em relagdo a regido Sudeste, apenas as regides
Norte e Nordeste apresentaram valores estatisticamente significativos. Na regido
Norte, a probabilidade de ocorrer alguma alteragao foi 2,629 vezes maior em
comparagao a regiao Sudeste, enquanto na regidao Nordeste esse valor foi de
1,549. Santos (2023) reforga esses achados ao apontar que as regides Norte e
Nordeste apresentam os piores indicadores de higiene bucal e pior
autopercepcéao de saude bucal, especialmente entre idosos, pessoas negras ou
pardas, com baixa escolaridade e residentes em areas rurais. Apesar do
aumento no wuso dos servigos odontolégicos, persistem importantes
desigualdades e iniquidades regionais o que pode ser determinante para a
disparidade observada nos percentuais da regiao Norte em relagdo as demais
regides do pais (Santos, 2023).

Estudo realizado por Neves (2019), envolvendo 17.479 equipes de
atengao basica de todas as regides do Brasil revelou que as regides Sudeste
(79,8%) e Sul (75,4%) apresentaram as maiores prevaléncias na realizacao de
procedimentos odontologicos curativos, quando comparadas as demais regioes.

Quando esses dados sao relacionados ao presente estudo, observa-se que as
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regides Sul, Centro-Oeste e Sudeste apresentaram menores taxas de dentes
ausentes. Notavelmente, na regido Sul, a taxa de dentes ausentes entre 750
dentes avaliados foi de 0%, o que refor¢a a hipétese de que a maior realizagéao
de procedimentos curativos nestas regiées contribui para a preservagao
dentaria. Tais procedimentos interrompem a progressédo da doenga, reduzem a
necessidade de intervengdes invasivas e diminuem significativamente a chance
de perda dentaria. A manutencado do dente € de extrema importancia, pois
impacta diretamente a fungdo mastigatéria, a estética facial, a manutengao de
espacos e o alinhamento da arcada dentaria.

No Brasil, o direito a saude bucal é assegurado como fundamental,
conforme previsto na Constituicdo Federal e garantido pela Lei n® 14.572/2023,
sendo operacionalizado por meio do Sistema Unico de Saude (SUS). Esse
direito contempla o0 acesso universal, equanime e continuo a servigos
odontoldgicos preventivos, curativos e de reabilitagdo (Emmi, 2021). No entanto,
em um pais com vastas dimensoes territoriais € marcantes variagdes culturais,
politicas e socioeconOmicas, 0 acesso a saude bucal reflete essas
desigualdades de forma evidente (Pezzini, 2023). Nesse contexto, as diferengas
estatisticas regionais em relacdo as alteragdes dentarias causadas por cérie
podem estar diretamente relacionadas a fatores como a distribuicdo desigual de
servigos odontologicos, disparidades socioeconémicas e culturais, habitos de
higiene oral e padrbes alimentares especificos de cada regido. Portanto,
compreender essas relagdes €& fundamental para o enfrentamento das
desigualdades em saude bucal.

A presente pesquisa oferece dados concretos sobre a distribuicdo, a
frequéncia e os fatores associados a carie dentaria em diferentes contextos
locais, demonstrando sua significAncia no ambito clinico, académico e na saude
publica. A partir dessa analise, é possivel identificar desigualdades regionais
quanto a prevaléncia e a severidade da carie, fornecer subsidios
epidemioldgicos para o planejamento de politicas publicas e delinear estratégias
especificas de prevencao e tratamento. Além disso, os dados podem auxiliar em
estudos longitudinais que avaliem se houve melhora, estagnagcdo ou piora nos

indices da doenca ao longo do tempo.
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Assim, ressalta-se a importancia de pesquisas que abordem as condi¢coes
e alteragbes do primeiro molar permanente, considerando sua alta
suscetibilidade a carie em criancas e adolescentes e sua fungédo essencial na
manutencdo da saude bucal. Estudos dessa natureza sdo fundamentais para
embasar estratégias de prevencdo e educagdo em saude, além de orientar
intervengdes odontoldgicas precoces. Esses esfor¢gos colaboram diretamente
para minimizar a necessidade de tratamentos complexos no futuro e promovem

uma melhor qualidade de vida para a populagéo.

6 CONCLUSAO
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Este estudo demonstrou que a carie dentaria ainda representa um grave
problema de saude publica entre criangcas brasileiras, com importantes
desigualdades regionais na sua prevaléncia e tratamento. As regides Norte e
Nordeste apresentaram maiores taxas de alteragbes dentarias, evidenciando
possiveis limitagdes no acesso a servigos odontolégicos. A idade foi um fator
determinante para a ocorréncia e progressdo da lesao cariosa. O estudo nao
obteve diferencga significativa da frequéncia de alteragdes entre os lados direito e
esquerdo, contudo, revelou frequéncia significativa das alteragbes nas cinco
regides do Brasil, exceto se tratando das lesdes periapicais e dos tratamentos
endodonticos. A analise dos primeiros molares permanentes reforca a
necessidade de agdes preventivas, diagnosticos precoces e politicas publicas

especificas que promovam a equidade em saude bucal no pais.
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Apresentacao do Projeto:

As informactes elencadas neste campo e nos campos abaixo foram retiradas do arquivo ; Informacdes
Basicas do Projeto; . "Estudo observacional transversal descritivo, que sera realizado por meio da avaliacéo
de 3000 radiografias panoramicas digitais, provenientes de um acerveo (banco de imagens) pertencentes a
disciplina de Radiclogia Odontolégica do departamento de Odontologia da UFJF/GV. Apds aprovagédo do
presente projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da UFJF, a pesquisa sera
desenvolvida no Departamento de Odontologia da UFJF/GV, o qual apresenta a infraestrutura necessaria
para sua realizagao”.

Objetivo da Pesquisa:

" Objetivo Primario: Avaliar radiograficamente os primeiros molares permanentes de criangas brasileiras de
6 a 12 anos de idade quanto a presenga de: lesdes cariosas, comprometimento pulpar, lesdes periodontais,
lesGes periapicais, material restaurador e material obturador. Objetivo Secundario: 1. Avaliar o estagio de
desenvolvimento dentario dos molares permanentes;2. Associar o estagio de desenvolvimento dentario com
0 a ocorréncia de alteragbes;3. Associar idade e sexo dos individuos com as alteragGes encontradas;4.
Avaliar o indice de perda dos primeiros molares permanentes”.
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Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

" Riscos: A execucdo do presente estudo oferece riscos minimos aos individuos, uma vez que serdo
utilizadas imagens provenientes de um acervo. Tais exames radiograficos foram realizados com finalidade
de diagnéstico, independentes a essa pesquisa, ou seja, os pacientes ndo foram expostos a radiacdo sem a
devida indicagdo. Aléem disso, vale ressaltar que a identificagdo dos individuos dos exames radiograficos
sera mantida em sigilo pelo

pesquisador responsavel e ndo serdo divulgados juntamente com os resultados deste estudo.

Beneficios: Por se tratar de um estudo com imagens provenientes de um acervo e realizadas com finalidade
de diagnéstico, independentemente desta pesquisa, esse estudo nao acarretara beneficios diretos para os
pacientes. Entretanto, as conclusdes desta pesquisa poderdo contribuir para um melhor esclarecimento
sobre a condigéo atual da salde bucal das criangas, com base na situag@o radiografica do primeiro molar
permanente e, através disso, buscar medidas de prevencgdo e tratamento, caso sejam necessarias”.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

QO projeto esta bem estruturado, delineado e fundamentado, sustenta os objetivos do estudo em sua
metodologia de forma clara e objetiva, e se apresenta em consonéncia com os principios éticos norteadores
da ética na pesquisa cientifica envolvendo seres humanos previstos na resolugdo 466/12 do CNS ecom a
Norma Operacional N° 001/2013 CNS.

Consideracoes sobre os Termos de apresentagao obrigatéria:

O protocolo de pesquisa esta em configuracdo adequada, apresenta FOLHA DE ROSTO devidamente
preenchida,com o titulo em portugués, identifica o patrocinador pela pesquisa, estando de acordo com as
disposigdes definidas na Norma Operacional CNS 001 de 2013 item 3.3 letra a; e 3.4.1 item 16. Apresenta o
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECIDO em linguagem clara para compreensao dos
participantes, apresenta justificativa e objetivo, campo para identificagdo do participante, descreve de forma
suficiente os procedimentos, informa que uma das vias do TCLE sera entregue aos participantes, assegura
a liberdade do participante recusar ou retirar o consentimento sem penalidades, garante sigilo e anonimato,
explicita riscos e desconfortos esperados, indenizagdo diante de eventuais danos decorrentes da pesquisa,
contato do pesquisador e do CEP e informa que os dados da pesquisa ficardo arquivados com o
pesquisador pelo periodo de cinco anos, de acordo com as normas definidas na Resolugdo CNS 466 de
2012, itens: IV letra b; IV.3 letras a, b, d, e, f,ge h; IV. 5 letra d e XI.2 letra f. Apresenta o INSTRUMENTO
DE COLETA DE DADOS de forma pertinente aos objetivos delineados e preserva os participantes da
pesquisa. O Pesquisador apresenta titulagdo e
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experiéncia compativel com o projeto de pesquisa, estando de acordo com o que prevé o Manual
Operacional para CEPs. Apresenta DECLARACAO de infraestrutura e de concordancia com a realizagdo da
pesquisa de acordo com a regulamentacdo definida na Norma Operacional CNS 001 de 2013 item 3.3 letra
h.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Diante do exposto, a emenda esta aprovada, pois esta de acordo com os principios éticos norteadores da
ética em pesquisa estabelecidos na Res. 466/12 CNS e Norma Operacional N® 001/2013 CNS. Data
prevista para o término da pesquisa: 06/10/2025.

Consideragées Finais a critério do CEP:

Diante do exposto, o Comité de Etica em Pesquisa CEP/UFJF, de acordo com as atribuigbes definidas na
Res. CNS 466/12 e com a Norma Operacional N°001/2013 CNS, manifesta-se pela APROVAGAQ a emenda
ao protocolo de pesquisa proposto. Vale lembrar ao pesquisador responsavel pelo projeto, o compromisso
de envio ao CEP de relatérios parciais e/ou total de sua pesquisa informando o andamento da mesma,

comunicando também eventos adversos e eventuais modificagdes no protocolo.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas| PB_INFORMAGCOES_BASICAS_233439| 29/04/2024 Aceito
do Projeto 3 _E2.pdf 23:32:30
Qutros Relatorio_Parcial.pdf 28/04/2024 |Rafael Binato Aceito

09:51:28 |Junqueira
Cronograma cronograma_emenda. pdf 11/04/2024 |Rafael Binato Aceito
11:16:03 | Junqueira
Projeto Detalhado / |Projeto_detalhado_emenda.pdf 11/04/2024 |Rafael Binato Aceito
Brochura 11:06:12 |Jungueira
Investigador
Outros DECLARACAO_BANCO_IMAGENS_as | 13/07/2022 |Rafael Binato Aceito
sinado.pdf 20:46:37 |Jungueira
TCLE / Termos de | Dispensa_TCLE_assinado.pdf 13/07/2022 |Rafael Binato Aceito
Assentimento / 20:44:05 |Junqueira
Justificativa de
Auséncia
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Outros Termo_sigilo_assinado.pdf 13/07/2022 |Rafael Binato Aceito
20:41:20 | Jungueira

Declaracdo de declaracao_infra_assinado.pdf 13/07/2022 |Rafael Binato Aceito

Instituicdo e 20:36:37 |Junqueira

Infraestrutura

Folha de Rosto folhaDeRosto_assinado.pdf 13/07/2022 |Rafael Binato Aceito
20:16:43 | Jungueira

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:
MNao

JUIZ DE FORA, 29 de Abril de 2024

Assinado por:
Patricia Aparecida Baumgratz de Paula
(Coordenador(a))
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