
• Utilização dos dados previamente recolhidos no III Estudo Nacional de Prevalência de
Doenças Orais, realizado em 2013 pela Direção-Geral da Saúde (amostra constituída por
157 indivíduos, com 18 anos da Região de Lisboa e Vale do Tejo)

Questionário do estudo nacional incluiu questões sobre os comportamentos e outros aspetos
relacionados com a saúde oral (género, área de residência, nível de escolaridade do
próprio, nível de escolaridade da mãe, escovagem bidiária, visita a um profissional de
saúde oral e hábitos tabágicos), 8 questões sobre qualidade de vida, retiradas do OHIP-
14 (Oral Health Impact Profile) e 1 questão sobre autoperceção da saúde oral.

• Estudo nacional realizou também observação intra-oral que recolheu informações sobre 
presença e gravidade de cárie (critérios ICDAS II) e  presença de hemorragia (IPC 
modificado).

• Análise estatística descritiva dos dados e inferencial através dos testes de 
Mann-Whitney e Kruskal-Wallis (a=0,05) – programa SPSS.

Autoperceção da Saúde Oral e Fatores Associados

Autoperceção de Saúde Oral
Má 4,5%

Razoável 42,7%
Boa 43,3%

Muito boa 9,6%

ü Nível mais elevado de escolaridade das mães (p<0,001)

ü Escovagem bidiária (p=0,007)

ü Nunca fumaram (p=0,022) 

ü Sem presença de hemorragia (p<0,001)

ü Sem presença de cárie (p=0,008)
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Estado de Saúde Oral
üGravidade de cárie (C5-6POD): 1,96 (dp=2,888)
üPrevalência de cárie (C5-6POD≠0): 54,8%
üPresença de hemorragia gengival: 29,3%

Comportamentos Relacionados com a Saúde Oral
üFrequência de escovagem (2 ou mais vezes por dia): 79,0%
üConsulta ao profissional de saúde oral (< 1 ano): 65,0%
üAusência de hábitos tabágicos: 43,0%

Qualidade de Vida e Fatores Associados

“NUNCA”QUESTÕES DO OHIP-14 PIOR QdVRSO

Nos últimos 12 meses teve dificuldades em comer devido a 
problemas na boca ou nos dentes?
Nos últimos 12 meses teve dificuldades em mastigar ou cortar a comida 
com os dentes devido a problemas na boca ou nos dentes?
Nos últimos 12 meses teve dores de dentes, gengivas doridas ou 
feridas na boca?
Nos últimos 12 meses sentiu-se tenso por causa de problemas 
na boca ou nos dentes?
Nos últimos 12 meses sentiu-se embaraçado por causa da 
aparência dos seus dentes ou da prótese?
Nos últimos 12 meses evitou conversar por causa da aparência dos 
seus dentes ou da prótese?
Nos últimos 12 meses reduziu a sua participação em atividades 
sociais devido a problemas na boca ou nos dentes?

Teve dificuldades em estudar ou fazer os TPC´s devido a problemas 
na boca ou nos dentes?

64,3%

68,2%

38,5%

77,1%

81,5%

96,8%

97,5%

91,1%

- Sexo feminino (p=0,025), 
-Nível de escolaridade básico (p=0,047),  
- Presença de cárie (p=0,018)

- Sexo feminino (p=0,011)

- Presença de hemorragia (p=0,003)

- Nível de escolaridade básico (p=0,047)
- Nunca visitou o profissional de saúde oral 
(p=0,031)

- Sem relação estatisticamente significativa

- Nunca visitou o profissional de saúde oral 
(p=0,010)
- Presença de cárie (p=0,015)

Autoperceção mais positiva do 
estado de saúde oral


