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RESUMO

OBJETIVO: Verificar a prevaléncia e os fatores associados ao uso regular de servicos
odontoldgicos em académicos da Universidade Federal de Pelotas (UFPel).

METODOS: Este estudo transversal entrevistou 1.865 estudantes de 18 anos ou mais de
idade, ingressantes em 2017, matriculados no segundo semestre letivo de 2017 e no primeiro de
2018 em cursos presenciais da UFPel. Consideraram-se usudrios regulares os individuos que
relataram ir regularmente ao dentista com ou sem problemas dentérios percebidos. A fim de
testar fatores associados ao uso regular de servicos odontoldgicos, foram coletadas varidveis
demogréficas, socioecondmicas e de satide bucal. As andlises estatisticas foram baseadas em
modelos de regressdo de Poisson.

RESULTADOS: A prevaléncia de uso regular de servigos odontolégicos foi de 45,0%
(IC95% 42,7-47,3). Os universitarios de classe econémica elevada (RP = 1,47; I1C95% 0,91-2,36),
com ultima consulta odontolégica particular (RP = 1,29; IC95% 1,03-1,61), autopercepgéo
positiva da satide bucal (RP = 2,33; IC95% 1,79-3,03) e sem relato de dor de dente nos tltimos
seis meses (RP = 1,22; IC95% 1,03-1,45) apresentaram maiores prevaléncias de uso regular dos
servigos odontolégicos.

CONCLUSAO: Os resultados apontam para desigualdades no uso regular dos servigos
odontolégicos relacionadas a fatores socioeconémicos e um menor uso entre os universitarios
com piores condicdes de satide bucal. Esses resultados sugerem que politicas publicas de
prevengéo e promogédo em saide em institui¢cdes de ensino superior devem ser realizadas para
garantir qualidade de vida entre esses jovens.

DESCRITORES: Adulto Jovem. Assisténcia Odontoldgica. Satide Bucal. Acesso aos Servicos de
Satide. Fatores Socioecondmicos. Disparidades nos Niveis de Satide.
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INTRODUCAO

Nos tiltimos anos houve uma ampliagéo das institui¢des federais de ensino superior no Brasil.
Asuniversidades federais estdo presentes em todas as unidades da federac¢éo, com mais de
1,1 milh&o de alunos matriculados'. Nesse cendrio estd a Universidade Federal de Pelotas
(UFPel), a qual recebe discentes de todas as regides brasileiras, com diferentes caracteristicas
demogréficas e socioeconomicas. Esses jovens caracterizam-se como individuos em fase
de transformacéo, entrando na vida adulta e deslocando-se de suas regides de nascimento,
sendo que fatores contextuais podem influenciar significativamente a sua satide bucal®.

Além disso, as politicas de cotas sociais e raciais introduzidas nas universidades publicas
brasileiras em 2012 aumentaram significativamente o ingresso de jovens de classes
socioecondmicas mais desfavorecidas®. Considerando essa expansdo, muitos desses
individuos podem ter tido dificuldades no acesso a servigos de satide, particularmente os
de satde bucal, durante a sua trajetdria de vida.

A maioria dos estudos que abordam a utilizacdo de servigos odontoldgicos é baseada no
modelo tedrico proposto por Andersen®. O modelo dispde-se a verificar a associagédo de
caracteristicas sociais contextuais e individuais com diferentes padrdes de utilizagdo
de servicos odontoldgicos®. A literatura indica que homens, negros, pardos ou indigenas
e individuos com escolaridade e classe socioecondémica mais baixas utilizam menos os
servigos de satide bucal®. Esse fato pode ser explicado, segundo Hart’, pela “lei dos cuidados
inversos”, fendmeno em que aqueles que mais necessitam de cuidados em satde séo os
menos propensos a utiliza-los.

Além do padréo de utilizagéo dos servigos de satde bucal, a literatura tem apontado para
a importéancia de avaliar a regularidade do héabito de frequentar o dentista, identificando
aqueles individuos que consultam esse profissional quando apresentam ou ndo um problema
e aqueles que procuram o dentista quando ainda assintomaticos, com a finalidade de
realizar uma revisdo®. O uso regular proporciona um maior contato entre o paciente e o
dentista, contribuindo para o conhecimento, autocuidado e detecgédo precoce de problemas
relacionados a satide bucal’. Ja ha evidéncias de uma associagdo positiva entre o uso regular
de servigos odontoldgicos e melhor condigédo de satide bucal’. No Brasil, a prevaléncia de
uso regular desses servicos variou de 25,7% a 35,8% de 2009 a 2016 entre adultos'>*.

Considerando que a maioria dos gastos com assisténcia odontoldgica realizados pelas
familias brasileiras sdo referentes a procedimentos especializados™ e que o uso regular
de servigos odontoldgicos resulta em procedimentos menos complexos’, é necessario
estimular a utilizacéo dos servicos odontolégicos com periodicidade e frequéncia adequadas,
especialmente em uma populagio jovem, para consolidar comportamentos saudaveis.
Por essa razdo, o presente estudo tem como objetivo verificar a prevaléncia e os fatores
associados ao uso regular de servigos odontolégicos em uma populacéo universitaria
ingressante em 2017 na UFPel.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal que entrevistou 1.865 estudantes de 18 anos ou mais de
idade dos 2.706 ingressantes em 2017 matriculados no segundo semestre letivo de 2017 e no
primeiro semestre de 2018 em cursos presenciais da UFPel. A universidade estd localizada
na cidade de Pelotas (RS), no sul do Brasil, e recebe anualmente cerca de 3.000 ingressantes,
possuindo 80 cursos presenciais com ingresso no primeiro semestre letivo de cada ano.
Nesse contexto, o presente trabalho faz parte de um censo realizado na UFPel que buscou
informacdes sobre a satide e comportamentos de estudantes universitarios.

Este estudo estd vinculado ao consércio de pesquisa da turma de mestrandos de 2017 e
2018 do Programa de Pds-Graduacgdo em Epidemiologia da UFPel. Essa estratégia facilita a
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coleta dos dados, que ocorre de forma tinica com todos os mestrandos realizando um trabalho
de campo comum?®. A coleta de dados ocorreu entre novembro de 2017 e julho de 2018, por
meio de questiondrios padronizados autoaplicados utilizando o software RedCap instalado
em tablets, respondidos nas salas de aula ou em outros ambientes dentro da universidade.

O desfecho “uso regular de servigos odontolégicos” foi medido por meio da pergunta: “Qual
das afirmagdes abaixo descreve o seu acesso aos cuidados odontolégicos? (0) Eu nunca vou
ao dentista. (1) Eu vou ao dentista quando eu tenho um problema ou quando sei que preciso
ter alguma coisa arrumada. (2) Eu vou ao dentista ocasionalmente, tenha ou ndo algum tipo
de problema. (3) Eu vou ao dentista regularmente™. O uso regular foi considerado quando
o entrevistado respondeu que vai ao dentista ocasionalmente, tenha ou néo algum tipo de
problema, ou quando relatou ir ao dentista regularmente.

Para verificar possiveis fatores associados, foram consideradas as seguintes varidveis
demograficas: sexo (feminino e masculino) e cor da pele autodeclarada de acordo com Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (branca e preta, parda ou outra). Em relagéo ao nivel
socioecondmico, foram avaliadas a escolaridade materna (analfabeta, ensino fundamental
incompleto, ensino fundamental completo ou médio incompleto, ensino médio completo
ou superior incompleto, ensino superior completo ou pds-graduagdo incompleta e pds-
graduacdo completa) e a classe econdmica segundo o Critério de Classificagdo Econdmica
Brasil da Associagdo Brasileira de Empresas de Pesquisa - ABEP (A, B,CeDouE). Afimde
avaliar questoes sobre os estudantes, foi perguntada a regido de moradia no periodo anterior
ao ingresso na UFPel (Sul, Sudeste ou Centro-Oeste e Norte ou Nordeste), situagdo atual de
moradia (sozinho; com os pais ou outros familiares; com amigos ou colegas; e com conjuge,
companheiro ou namorado) e a area do conhecimento do curso no qual esta matriculado
(ciéncias exatas e da terra, ciéncias agrérias e engenharias; ciéncias da saide e bioldgicas;
ciéncias sociais aplicadas e humanas; e linguistica, letras e artes). Por fim, as condigdes
autopercebidas de satide bucal — autopercep¢édo da satide bucal (excelente, muito boa ou
boa e razoével ou ruim) e presenga de dor de origem dentaria (ndo ou sim) - e o local da
ultima consulta odontolégica (ptblico ou privado) foram considerados para testar os fatores
associados ao uso regular dos servigos odontolégicos.

As variaveis estudadas estdo embasadas no modelo tedrico cléssico de Andersen’. Esse
modelo aborda a complexidade no uso de servicos de satide de maneira bastante abrangente,
categorizando os determinantes do uso de servigos em caracteristicas predisponentes,
recursos capacitantes e fatores relacionados a necessidade do individuo. Os fatores
predisponentes, por sua vez, se dividem em demogréficos, de estrutura social e crencas
em saude. Neste estudo, como varidvel demografica foi incluido o sexo do participante.
Foram considerados fatores de estrutura social a cor da pele, a escolaridade materna, a
classe economica, a regido do pais de origem e o padrdo de moradia. Ja a varidvel de area de
conhecimento visou refletir as diferengas crengas em satide, ja que se relaciona a valores e
conhecimentos dos individuos sobre satide e servicos de satide. Como recurso capacitante,
relacionado a possibilidade de acesso ao servico, foi utilizada a informagéo sobre o local
da ultima consulta odontoldgica. Por fim, para avaliar a necessidade de tratamento, que
é a condigdo mais proximal ao uso de servicos, foram incluidas a autopercepg¢éo de satide
bucal e a dor dentéria.

Os dados foram analisados com o auxilio do pacote estatistico Stata 15.0. Inicialmente,
foram realizadas as andlises descritivas por meio de frequéncias absolutas e relativas. As
andlises foram executadas conforme o modelo de andlise hierarquizado descrito na Figura,
por regressdo de Poisson. A modelagem de ajuste se deu pela técnica backward stepwise e
foram mantidas no modelo todas as varidveis com p-valor menor ou igual a 0,2. Para todas
as analises, foi considerado um nivel de significancia de 5%. Os dados faltantes foram
estimados pela técnica de imputacdo multipla'.

O projeto de pesquisa foi submetido e aprovado no Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade
de Medicina da Universidade Federal de Pelotas sob o protocolo ntimero 79250317.0.0000.5317.
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Fatores socioecondmicos Fatores demogréficos Regido de origem
(classe econdmica e escolaridade materna) (sexo e cor da pele) (onde morava antes do ingresso na UFPel)

1° nivel

Situagdo de moradia

Area do conhecimento (curso)
(com quem mora atualmente)

2° nivel

Local do dltimo atendimento Dor dentaria

3° nivel

¥

4° nivel

| Uso regular dos servicos odontolégicos |

UFPel: Universidade Federal de Pelotas

Figura. Modelo de andlise.

Todos os participantes foram esclarecidos previamente sobre o estudo e foi garantido a eles
o sigilo das informagoes prestadas. Além disso, foi obtido de cada participante um termo
de consentimento livre e esclarecido.

RESULTADOS

Dos 2.706 universitarios elegiveis, participaram do estudo 1.865, o que correspondeu a
uma taxa de resposta de 69%. Desses, a maioria era do sexo feminino (54,8%), tinha entre
18 e 19 anos de idade (41,5%) e cor da pele branca (72,1%). A maioria dos estudantes relatou
que a mée possui ensino médio completo (32,1%) e, de acordo com a ABEP, a maior parte
dos discentes foi classificada como pertencente a classe econdmica B (44,2%). Metade
dos universitdrios moram com os pais e/ou irméos (50,4%) e muitos ja viviam na regido
Sul do pais no periodo anterior ao ingresso na UFPel (83,3%). A maior parte encontra-se
atualmente matriculada em cursos das ciéncias sociais aplicadas e humanas (34,4%). Em
79,8% da amostra, os universitarios autoperceberam sua satide bucal como excelente,
muito boa ou boa. Além disso, 71,9% néo tiveram dor de dente nos tltimos seis meses, e a
maioria utilizou servigos privados de satide bucal (82,8%). Ademais, as andlises descritivas
realizadas na amostra com imputag¢éo multipla mostraram percentuais similares aos da
amostra do estudo, o que pode ser observado nas Tabelas 1 e 2.

Quanto ao uso regular dos servigos odontoldgicos, a prevaléncia foi de 45,0% (intervalo de
confianga de 95% [IC95%] 42,7-47,3). As variaveis demograficas e socioeconomicas associadas
positivamente ao uso regular de servigcos odontolégicos que apresentaram diferengas
estatisticas na andlise bruta foram a elevada escolaridade materna, viver na regido Sul do
pais no periodo anterior ao ingresso na UFPel, a classe econdmica alta e estar matriculado
em cursos da drea da satide ou das ciéncias biolgicas. Em relacdo as varidveis de satde
bucal, a auséncia de dor de dente, autopercepc¢éo de satide bucal positiva e utilizagdo de
servicos de sauide odontoldgicos privados na tltima consulta foram associadas ao maior
uso regular de servigos odontolégicos. Na amostra imputada, além das varidveis acima
mencionadas, a cor da pele branca esteve associada ao maior uso de servigos odontolégicos
quando da andlise bruta.

Apds andlise ajustada para os possiveis confundidores, permaneceram associadas ao desfecho
a classe econdmica, local da tltima consulta odontolégica, autopercepgédo da satide bucal
e dor de dente. A prevaléncia do uso regular de servigos odontolégicos foi 1,47 vez maior
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Tabela 1. Descricdao da amostra de universitdrios ingressantes em 2017 na Universidade Federal de
Pelotas segundo caracteristicas demograficas, socioecondmicas e de satide bucal. Pelotas, Rio Grande
do Sul, Brasil, 2018.

Variaveis (n) n %
Sexo (1.862)

Feminino 1.021 54,83

Masculino 841 45,17
Idade (1.852)

18 a 19 anos 768 41,47

20 a 22 anos 603 32,56

23 anos ou mais 481 25,97
Cor da pele (1.863)

Branca 1.343 72,09

Preta, parda ou outra 520 27,91
Escolaridade materna (1.854)

Analfabeta 15 0,81

Ensino fundamental incompleto 400 21,57

Ensino fundamental completo/médio incompleto 222 11,97

Ensino médio completo/superior incompleto 595 32,09

Ensino superior completo/pds-graduagao incompleta 410 22,11

Pés-graduagdo completa 212 11,43
Regido de origem (1.859)

Sul 1.549 83,32

Sudeste/Centro-Oeste 272 14,63

Norte/Nordeste 38 2,04

Classe econdmica (1.780)

A 266 14,94
B 787 44,21
C 649 36,46
D/E 78 4,38
Area do conhecimento (1.865)
Ciéncias exatas e da terra, ciéncias agrdrias e engenharias 544 29,17
Ciéncias da satde e bioldgicas 332 17,80
Ciéncias sociais aplicadas e humanas 641 34,37
Linguistica, letras e artes 348 18,66

Situagdo de moradia (1.861)

Sozinho(a) 234 12,57
Com os pais (pai e/ou mae e/ou irmaos) 937 50,35
Com amigos(as) ou colegas 480 25,79
Com cdnjuge/companheiro(a)/namorado(a) 210 11,28

Uso regular dos servicos odontolégicos (1.854)

Nao 1.020 55,02

Sim 834 44,98
Local da dltima consulta odontolégica (1.715)

Publico 295 17,20

Privado 1.420 82,80
Autopercepcao da satdde bucal (1.854)

Excelente/muito boa/boa 1.479 79,77

Razoavel/ruim 375 20,23

Dor de dente nos ultimos seis meses (1.804)
Nao 1.297 71,90
Sim 507 28,10
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Tabela 2. Descrigdo da amostra imputada de universitdrios ingressantes em 2017 na Universidade
Federal de Pelotas segundo caracteristicas demograficas, socioecondmicas e de salde bucal. Pelotas,
Rio Grande do Sul, Brasil, 2018.

Variaveis % 1C95%
Sexo

Feminino 54,85 52,59-57,11

Masculino 45,15 42,88-47,41
Idade

18 a 19 anos 41,45 39,20-43,70

20 a 22 anos 32,56 30,42-34,70

23 anos ou mais 25,99 23,99-27,99
Cor da pele

Branca 72,07 70,00-74,10

Preta, parda ou outra 27,93 25,89-29,97
Escolaridade materna

Analfabeta 0,81 0,40-1,23

Ensino fundamental incompleto 21,58 19,70-23,45

Ensino fundamental completo/médio incompleto 11,98 10,50-13,46

Ensino médio completo/superior incompleto 32,10 29,97-34,23

Ensino superior completo/p6s-graduagdo incompleta 22,10 20,21-23,98

Pés-graduagdo completa 11,42 9,97-12,87
Regido de origem

Sul 83,27 81,57-84,97

Sudeste/Centro-Oeste 14,66 13,05-16,27

Norte/Nordeste 2,06 1,41-2,71
Classe econdmica

A 14,81 13,17-16,45

B 43,95 41,63-46,26

C 36,71 34,45-38,97

D/E 4,53 3,57-5,50
Area do conhecimento

Ciéncias exatas e da terra, ciéncias agrdrias e engenharias 29,17 27,10-31,23

Ciéncias da satde e bioldgicas 17,80 16,06-19,54

Ciéncias sociais aplicadas e humanas 34,37 32,21-36,53

Linguistica, letras e artes 18,66 16,89-20,43
Situagdo de moradia

Sozinho(a) 12,57 11,06-14,07

Com os pais (pai e/ou mae e/ou irmaos) 50,34 48,07-52,61

Com amigos(as) ou colegas 25,77 23,78-27,76

Com cénjuge/companheiro(a)/namorado(a) 11,32 9,88-12,76
Uso regular dos servigos odontoldgicos

Nao 55,05 52,78-57,32

Sim 44,95 42,68-47,21
Local da dltima consulta odontolégica

Publico 17,62 15,82-19,42

Privado 82,38 80,58-84,18
Autopercepgao da satde bucal

Excelente/muito boa/boa 79,75 77,91-81,58

Razoavel/ruim 20,25 18,42-22,09
Dor de dente nos dltimos seis meses

Nao 71,75 69,66-73,83

Sim 28,25 26,17-30,34

1C95%: intervalo de confianca de 95%
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Tabela 3. Razdes de prevaléncia (RP) e intervalos de confianga de 95% (IC95%) da andlise bruta e ajustada do uso regular dos servigos
odontolégicos segundo varidveis demograficas, socioecondmicas e de satde bucal dos participantes do estudo. Pelotas, Rio Grande do
Sul, Brasil, 2018.

Uso regular dos servigos odontolégicos

Variaveis Andlise bruta Anilise ajustada*
RP (1C95 %) p RP (1C95 %) P
Sexo
Masculino 1,00
0,780
Feminino 1,02 (0,89-1,17)
Cor da pele
Preta, parda ou outra 1,00
0,055
Branca 1,17 (1,00-1,33)
Escolaridade materna
Analfabeta 1,00
Ensino fundamental incompleto 1,43 (0,53-3,85)
Ensino fundamental completo/médio incompleto 1,53 (0,56-4,15)
0,002
Ensino médio completo/superior incompleto 1,42 (0,53-3,81)
Ensino superior completo/pds-graduagao incompleta 1,81 (0,67-4,87)
Pés-graduagdo completa 1,95 (0,72-5,28)
Regido de origem
Norte/Nordeste 1,00 1,00
Sul 1,98 (1,02-3,81) 0,006 1,50 (0,78-2,90) 0,085
Sudeste/Centro-Oeste 1,60 (0,81-3,17) 1,32 (0,67-2,62)
Classe econémica
D/E 1,00 1,00
A 2,12 (1,36-3,31) 1,47 (0,91-2,36)
< 0,001 0,025
B 1,66 (1,08-2,55) 1,27 (0,80-2,00)
C 1,41 (0,91-2,18) 1,19 (0,75-1,88)
Area do conhecimento
Linguistica, letras e artes 1,00 1,00
Ciéncias exatas e da terra, ciéncias agrdrias e engenharias 1,33 (1,08-1,65) 1,24 (0,99-1,55)
0,003
Ciéncias da sadde e biolégicas 1,50 (1,20-1,89) 1,25 (0,98-1,60) 0,080
Ciéncias sociais aplicadas e humanas 1,18 (0,96-1,47) 1,17 (0,93-1,46)
Situagdo de moradia
Com amigos(as) ou colegas 1,00
Sozinho(a) 1,19 (0,94-1,50)
0,125
Com os pais (pai e/ou mae e/ou irmaos) 1,16 (0,98-1,38)
Com cédnjuge/companheiro(a)/namorado(a) 1,06 (0,83-1,36)
Local da dltima consulta odontolégica
Puablico 1,00 1,00
< 0,001 0,027
Privado 1,46 (1,19-1,81) 1,29 (1,03-1,61)
Autopercepgcao da satde bucal
Negativa 1,00 1,00
< 0,001 < 0,001
Positiva 2,57 (2,02-3,25) 2,33 (1,79-3,03)
Dor de dente
Sim 1,00 1,00
< 0,001 0,023
Nao 1,38 (1,17-1,63) 1,22 (1,03-1,45)

* Andlise ajustada para sexo, cor da pele, classe econdmica, escolaridade materna, regido de origem, drea do conhecimento, situagdo de moradia atual,
local da dltima consulta odontolégica, dor dentaria e autopercepgao da satde bucal.
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Tabela 4. Razdes de prevaléncia (RP) e intervalos de 95% de confianga (IC95%) da andlise bruta e ajustada do uso regular dos servigos
odontolégicos segundo variaveis demograficas, socioecondmicas e de salde bucal dos participantes do estudo (amostra imputada). Pelotas,

Rio Grande do Sul, Brasil, 2018.

Uso regular dos servigos odontolégicos

Variaveis Andlise bruta Anilise ajustada*
RP (1C95 %) p RP (1C95%) p
Sexo
Masculino 1,00
0,691
Feminino 1,02 (0,92-1,13)
Cor da pele
Preta, parda ou outra 1,00
0,014
Branca 1,16 (1,03-1,31)
Escolaridade materna
Analfabeta 1,00
Ensino fundamental incompleto 1,45 (0,62-3,38)
Ensino fundamental completo/médio incompleto 1,56 (0,66-3,64)
< 0,001
Ensino médio completo/superior incompleto 1,44 (0,62-3,35)
Ensino superior completo/pés-graduagdo incompleta 1,84 (0,79-4,27)
Pés-graduagdo completa 1,98 (0,85-4,62)
Regido de origem
Norte/Nordeste 1,00 1,00
Sul 2,00 (1,12-3,55) 0,003 1,80 (0,93-3,49) 0,021
Sudeste/Centro-Oeste 1,62 (0,90-2,93) 1,54 (0,78-3,06)
Classe econémica
D/E 1,00 1,00
A 2,08 (1,44-3,00) 1,65 (1,06-2,58)
< 0,001 0,003
B 1,63 (1,14-2,33) 1,38 (0,90-2,12)
C 1,39 (0,97-2,00) 1,28 (0,83-1,96)
Area do conhecimento
Linguistica, letras e artes 1,00 1,00
Ciéncias exatas e da terra, ciéncias agrdrias e engenharias 1,34 (1,13-1,58) 1,22 (0,99-1,52)
< 0,001
Ciéncias da sadde e bioldgicas 1,51 (1,27-1,79) 1,30 (1,03-1,63) 0,062
Ciéncias sociais aplicadas e humanas 1,19 (1,01-1,41) 1,15 (0,93-1,42)
Situagdo de moradia
Com amigos(as) ou colegas 1,00
Sozinho(a) 1,18 (1,00-1,41)
0,092
Com os pais (pai e/ou mae e/ou irmaos) 1,16 (1,02-1,32)
Com cdnjuge/companheiro(a)/namorado(a) 1,05 (0,87-1,28)
Local da dltima consulta odontolégica
Publico 1,00 1,00
< 0,001 0,016
Privado 1,50 (1,26-1,78) 1,30 (1,05-1,61)
Autopercepgdo da sadde bucal
Negativa 1,00 1,00
< 0,001 < 0,001
Positiva 2,57 (2,09-3,17) 2,28 (1,79-2,90)
Dor de dente
Sim 1,00 1,00
< 0,001 0,028
Nao 1,38 (1,20-1,57) 1,20 (1,02-1,43)

* Andlise ajustada para sexo, cor da pele, classe econdmica, escolaridade materna, regido de origem, drea do conhecimento, situagdo de moradia atual,
local da dltima consulta odontolégica, dor dentaria e autopercepgdo da sadde bucal.
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entre os mais ricos que entre os mais pobres. Entre os universitarios que se consultaram em
servigos particulares de satide bucal, a prevaléncia de uso regular foi 1,29 vez maior que os
que se consultaram com um dentista em servicos publicos. Para autopercepgéo de satide
bucal, a prevaléncia de uso regular de servigos odontoldgicos foi 2,33 vezes maior em quem
relatou uma boa satide bucal comparado aos que percebem a prépria satide bucal como
negativa. Além disso, os universitarios que néo relataram dor dentdria apresentaram uma
prevaléncia 1,22 vez maior de uso regular dos servigos odontolégicos que os estudantes
que tiveram dor dentdria nos tltimos seis meses. A andlise bruta e ajustada dos fatores
associados ao uso regular dos servigos odontolégicos na amostra real do estudo pode ser
observada na Tabela 3. Na andlise ajustada utilizando a amostra de dados imputados, todas
as variaveis que na amostra do estudo tiveram associacéo estatisticamente significativas
permaneceram apos aimputacdo. As anélises de associacdo realizadas na amostra imputada
podem ser observadas na Tabela 4.

DISCUSSAO

A prevaléncia de uso regular de servicos odontoldgicos de 45,0% encontrada neste estudo
de base universitdria foi maior que a relatada em outros inquéritos de base populacional
realizados no Brasil na mesma faixa etdria. Nao sdo do conhecimento dos autores estudos
que tenham abordado a temética de uso regular de servigos odontolégicos especificamente
na populac¢do universitaria brasileira. Em Pelotas, cidade em que estd localizada a UFPel,
um estudo de base populacional realizado por Camargo et al."” em 2009 utilizou a mesma
pergunta para mensurar o uso regular de servicos odontolégicos e encontrou uma prevaléncia
de 32,8% em adultos. Em um estudo mais recente, também de base populacional, realizado
em Minas Gerais, a prevaléncia foi de 35,8% para o uso regular dos servigos odontolégicos
entre individuos maiores de 18 anos®. No estudo mineiro, individuos que tiveram a tiltima
consulta odontolégica hd mais de um ano foram classificados como uso irregular de servigos
odontoldgicos. Entre aqueles que tiveram a tiltima consulta odontolégica hd menos de um
ano, o uso regular de servigos odontoldgicos foi definido com base em duas perguntas,
uma relativa a periodicidade/regularidade das visitas e outra sobre o motivo da consulta.
Individuos que consultaram o dentista no ultimo ano e relataram uso de forma regular
em ambas as perguntas subsequentes foram classificados como fazendo uso regular de
servigos odontoldgicos.

E importante destacar que os estudos prévios utilizaram amostras de base populacional,
enquanto a amostra de nosso estudo é composta por estudantes universitarios. Apesar
das politicas de inclusdo universitaria adotadas nos tltimos anos, nosso estudo néo reflete
o perfil populacional brasileiro nessa faixa etdria, pois néo inclui populagées em maior
vulnerabilidade social, as quais tém os maiores problemas de satide bucal e acessam menos os
servico de saide'®. Entretanto, no Brasil, houve uma expanséo das politicas para a educagéo
superior nas duas ultimas décadas, com a incluséo dos grupos historicamente excluidos
desse nivel educacional, o que resultou na alteracéo significativa do perfil do estudante de
graduacdo. Embora o processo de democratizagdo da educagédo superior brasileira possa
ser observado, continua tendo um sistema de acesso basicamente elitizado® A prevaléncia
mais elevada encontrada no presente estudo pode ser um reflexo dessa inclusdo e mudanga
no perfil de universitarios brasileiros, salientando uma politica em prol da equidade social.

A associagdo entre classe economica e uso regular de servicos odontoldgicos observada neste
estudo concorda com a literatura atual, segundo a qual individuos mais pobres apresentam
menor uso e maiores dificuldades no acesso aos servicos odontolégicos'. Em um estudo
realizado com 18 paises selecionados da Organizagao para a Cooperagao e Desenvolvimento
Econémico (OCDE), todos eles apresentaram desigualdades significativas no acesso aos
servicos odontoldgicos, relacionadas a renda'. Dessa forma, a classe econémica é um
importante preditor no acesso a informacéo sobre hdbitos e comportamentos preventivos
em saude®. Além disso, uma maior renda resulta na possibilidade de compra dos servigos
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de saide™. Quando analisados os dados mundiais de gastos em satide, os paises com maior
renda per capita sdo os que apresentam os maiores dispéndios em satide bucal®'. O mesmo
processo que acontece entre os paises ocorre entre os individuos®. Por essas razoes, 0 uso
regular dos servigos odontolégicos entre os individuos mais vulnerdveis economicamente
se torna ainda mais dificil.

Fatores demograficos como sexo e cor da pele foram associados ao uso regular dos servicos
odontoldgicos em diversos lugares do mundo, de acordo com a revisdo sistemdtica e metandlise
realizada por Reda et al.". Contudo, nosso estudo encontrou associacéo estatistica com
a cor da pele na andlise bruta apenas ao lidar com as perdas pela imputagdo multipla dos
dados faltantes, o que demostra que essa associa¢do possivelmente existe, mas nédo tivemos
poder para encontra-la neste estudo. J4 para o sexo, nem com a andlise de imputagéo
encontramos associagéo estatistica, o que sugere que particularidades nas caracteristicas
da populacédo universitdria podem justificar a auséncia de associagéo entre sexo e o uso
regular de servigos odontolégicos.

No que se refere as condicdes de satide bucal autorreferidas, uma percepgéo positiva e a auséncia
de dor dentdria estiveram associadas ao uso regular dos servicos odontoldgicos neste estudo.
Corroborando esses achados, pode-se observar na literatura que a autopercepg¢éo positiva
da satide bucal***'" e a auséncia de dor de origem dentdria'" foram associadas ao maior uso
regular dos servigos odontoldgicos. Esses resultados podem ser explicados pelo fato de que
a percepg¢éo de saide pode ser considerada como um determinante para o entendimento
da importancia sobre as visitas regulares a um dentista e, consequentemente, mais agdes
preventivas resultam em menos episédios de dor e uma autopercepgéo positiva da saide bucal.

O maior uso regular dos servicos odontolégicos foi associado ao local da tltima consulta
odontoldgica particular. No Brasil, Machado'? encontrou uma maior prevaléncia de uso
regular naqueles que utilizaram servigos odontoldgicos privados de satide que nos usudrios de
institui¢des publicas. No entanto, na Finlandia, ap6s uma reforma nos servigos odontolégicos
publicos, foi observado um aumento do uso desses servigos nos tltimos 12 meses, além de
um crescimento de atendimentos na rede publica em relagéo a rede privada®.

Como limitagdes do presente estudo, podem ser apontadas as perdas e recusas diferenciais,
maiores entre individuos do sexo masculino, mais velhos, matriculados em cursos da area
de ciéncias exatas e da terra, ciéncias agrdrias e engenharias e que viviam na regido Sul
do pais anteriormente ao ingresso na UFPel, que poderiam resultar em viés de selecéo.
Devido ao desenho transversal do estudo, pode ocorrer viés de causalidade reversa para
as associagoes entre o uso regular de servigos odontoldgicos e varidveis de saude bucal,
as quais podem ser bidirecionais. Outra possivel limitacéo diz respeito a obtencgédo de
informacdes autorreferidas sobre a regularidade das consultas odontoldgicas. Levando em
consideracéo que se trata de um comportamento desejavel socialmente, hé possibilidade
de superestimava do relato de consultas odontolégicas por razdes preventivas.

Como aspectos positivos deste estudo, destaca-se a forma da obtencéo da regularidade
do uso dos servicos odontoldgicos, uma vez que a maioria dos trabalhos que abordam a
tematica apenas investigam o tempo recordatdrio da tltima consulta odontolégica para
caracterizar aregularidade do hébito de frequentar o dentista, sem realizar distingdo entre
amotivagio do individuo. Além disso, pode ser apontado como ponto forte a originalidade
da populacéo estudada.

Por fim, no presente estudo os estudantes relataram que utilizam mais o servigo para
resolver problemas de satide bucal e ndo de forma regular para prevenir agravos, como
seria o desejavel. Os resultados apontam para desigualdades no uso regular dos servigos
odontolégicos relacionadas a fatores socioecondmicos e um menor uso entre os universitarios
com piores condicdes de satde bucal. Esses resultados sugerem que politicas publicas de
prevencdo e promogédo em saude em institui¢cdes de ensino superior devem ser realizadas
para garantir qualidade de vida para esses jovens.
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