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OBJETIVOS  « |NVESTIGAR a associacdo prospetiva entre os padrdes alimentares e os comportamentos de satude oral das
criangas aos 4 anos de idade e o desenvolvimento de cdarie dentdria aos 7 anos

e s AVALIAR se os comportamentos de risco para a carie adotados aos 4 anos permanecem aos 7 anos de idade

%\, AMOSTRA: criancas da coorte de nascimento de base populacional Gera¢do XXI, Porto, Portugal
“.. DEFINICAO E APLICAGAO DE CRITERIOS DE INCLUSAO E DE EXCLUSAO para a selegdo dos participantes
% AVALIACAO DO CONSUMO ALIMENTAR: Questionario de Frequéncia Alimentar (testado e calibrado)
Trés padrdes alimentares identificados: “Saudavel”, “Snacking” e “Energy-Dense Foods — EDF”
“.. AVALIAGAO DA SAUDE ORAL a0s 4 e aos 7 anos de idade:
Calibragem intra e inter-examinador:
4 anos: kappa de Cohen ponderado=0,75 e 0,7; 7 anos: kappa de Cohen ponderado=0,80 e 0,75,
respetivamente
Aplicagao de questionario: frequéncia e supervisdao de escovagem dentdria, utilizacdo de pasta dentifrica
fluoretada, ingestao de alimentos antes de ir para a cama, apds escovagem dentaria e realizacao de
consulta de Medicina Dentadria
Exame clinico da cavidade oral: International Caries Detection and Assessment System Il (ICDAS Il) para o
diagndstico e registo de cdrie dentdria; cdrie dentaria definida pelo cut-off 3 - cddigo 3 de cdrie do ICDAS I
Outcomes (incidéncia de carie dentaria na fase mista da denticdo entre 4 e 7 anos de idade):
Desenvolvimento de Cdrie Dentdria (DCD) (c;.¢pod/C; (POD >0)
Grave-Desenvolvimento de Cdrie Dentdria (G-DCD) (c; gpod/C; ;POD >2)
% ANALISE ESTATISTICA: nivel de significancia estatistica=0,05
Analises bivariadas: Teste do Qui-Quadrado e de Mann-Whitney
Modelos de regressao logistica multivariada: odds ratio bruto e ajustado e respetivos intervalos de confianga para DCD e G-DCD N
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Entre os 4 e os 7 anos de idade Modelo de regressdo logistica multivariavel para a predigdo do Desenvolvimento de Cdrie Dentdria
e do Grave-Desenvolvimento de Cdrie Dentdria em criangas dos 4 aos 7 anos de idade

- 51,2% das criancas apresentavam pelo menos um dente com Deo G-DCD
uma nova lesdo de carie ou um novo dente perdido ou ORbruto(IC)  ORajustado(iC)  ORbruto(iC)  OR ajustado’ (IC)

Ingestdo de alimentos antes de ir para a cama, ap6s escovagem dentaria

obturado por carie

. . .. Sim 1,31 (0,92-1,88) 1,30 (0,91-1,85) 1,75 (1,13-2,70) 1,77 (1,15-2,74)
- 27,4% apresentavam mais de dois dentes afetados por carie v
. . alimentar OR bruto OR ajustado™* OR bruto OR ajustado™
- O padrao dos comportamentos das criangas aos 4 anos, .
Saudavel Ref. Ref. Ref. Ref.
relacionados com a alimentac¢do e a saude oral, permanecem  snacking 114 (0,66-1,96)  1.47(0,88-2,46)  1,56(0,81-3,01) 2,19 (1,20-4,00)
o EDF 1,43 (0,97-2,11) 1,77 (1,24-2,53) 1,58 (0,97-2,58) 2,19 (1,41-3,41)
a0s 7 anos de Idade * Modelos ajustados para o género da crianca, idade e escolaridade maternas; ** Modelos ajustados para o género da crianca, idade e escolaridade maternas, frequéncia da

escovagem dentdria e ingestdo de alimentos antes de ir para a cama, apos escovagem dentaria.

CONCLUSOES

As estratégias preventivas de carie dentaria elencadas para a idade pediatrica devem incidir sobretudo nos habitos alimentares e nas

suas caracteristicas de consumo
' Consciencializar os pais para a importancia da constitui¢do dos lanches, assim como, evitar o elevado consumo de alimentos pobres
em micronutrientes com elevada densidade em energia, por exemplo, as bebidas adogadas com agutcar, nas principais refei¢oes
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