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RESUMO:

A carie dentaria é uma doenca multifatorial que, mesmo em declinio,
encontra-se ainda muito prevalente nas criancas. O objetivo deste trabalho é
verificar a experiéncia de céarie de escolares de 6 a 12 anos de 4 escolas publicas
que participam do projeto Sempre Sorrindo, que se mantiveram no programa no
periodo entre 2008 a 2010.

Este projeto compreende atividades educativas/preventivas e curativas onde
0os escolares sado atendidos pelos alunos do udltimo ano de graduacdo em
odontologia da FOP. Os escolares foram divididos em 2 grupos sendo G1 as
criangas que passaram por 2 anos pelo projeto e o G2 formada pelas criancas que
passaram por 3 anos consecutivos.

Os dois grupos tiveram uma diminuicdo na experiéncia de carie sendo uma
média de mais de 30% para o0 G1 e de 57% para o G2. No fim desses 3 anos 34%
dos procedimentos tiveram que ser refeitos.

A presenca de atividades educativas e curativas € importante para o alcance
de resultados positivos em relagdo a saude bucal no sentido de promocéao de saude,
entretanto, alguns itens relacionados a técnica, indicacdo ou material poderiam ser

revistos pois houve necessidade de re-tratamento.

PALAVRAS - CHAVE: Carie dentaria, indice de carie em escolares



ABSTRACT:

The dental caries is a multifatorial disease that, even declining, still widely
prevalent in children. The purpose of this study is verifying, from clinical records of
oral health, caries experience of school children aged 6 to 12 years of 4 public
schools participating in the “Sempre Sorrindo” project, arising from a partnership
between “Faculdade de Odontologia de Piracicaba-FOP/UNICAMP”, “Prefeitura
Municipal de Piracicaba” and company in the steel industry, who remained in the
program between 2008 and 2010.

This project includes educational / preventive and curative activities where the
school is attended by students in their last year of undergraduate dentistry of FOP.
We divided the children into two groups: G1 children who have gone through two
years of the project and G2 children who spent 3 consecutive years.

Both groups had a decrease in caries experience being an average fall of over
30% for G1 and 57% for G2. At the end of these three years, 34% of the procedures
performed in children had to be redone.

The presence of educational activiies and healing is important for the
achievement of positive results in relation to oral health towards health promotion,
however, some items related to technical, or material statement could be revised as

there was need for re-treatment.

KEY WORDS: Dental caries, index of caries in schoolchildren.
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1 INTRODUGAO:

A carie dentaria € uma doenca multifatorial, mesmo com todos os métodos de
prevencao e cura, ainda € considerada uma epidemia mundial (Marshall TA 2003).
Diversos fatores de risco interferem no processo carioso, e quando presentes,
elevam a probabilidade de ocorréncia da doenca. Dentre os fatores de risco para o
desenvolvimento de cérie, destacam-se a baixa disponibilidade de flior no momento
e local da desmineralizagdo, dieta com alta ingestdo de sacarose, higiene oral
deficiente, baixo fluxo salivar, auséncia de acompanhamento regular, grande nivel
de estreptococos mutans, histéria de atividade de cérie (Losso et. Al, 2009). De
acordo com a literatura as criangcas que apresentam lesdes de carie em sua primeira
denticdo tendem a apresentar nova manifestacdo de lesdes cariosas ainda na
denticdo decidua e até mesmo nas denticbes mista e permanente, constituindo-se
assim um grupo de risco (Scavuzzi et al., 2007).

O Projeto “Sempre Sorrindo” quando nasce na cidade de Piracicaba, tem
como obijetivo oferecer tratamento odontolégico, ndo somente curativo, mas também
preventivo para criangas matriculadas em Escolas Publicas da cidade.

A continuidade e valor publico do Projeto podem ser mensurados a partir dos
resultados colhidos durante os anos de estudo e acompanhamento. Para tanto, o
trabalho reuniu fichas clinicas coletadas entre os anos de 2008 e 2010.

Tendo em vista a gravidade que a carie pode atingir e falta de instrugéo, faz-
se necessario o estudo e a interpretagdo dos dados, que evidenciam a importancia
do tratamento da doenga e os beneficios do acompanhamento do estudo para a
populagédo. A proposta, € que este documento alavanque pesquisas, tanto sobre a
qualidade do atendimento odontoldgico realizado, quanto a influéncia do Projeto na
populacao atendida, tendo em vista a continuidade do Projeto “Sempre Sorrindo”. '

O método para avaliagdo de cérie escolhida foi o indice CPO-D, pra dentes
permanentes, e ceod, para os dentes deciduos, descritos por Klein e Palmer (1937).
E considerado o indice mais utilizado em levantamentos epidemioldgicos
determinando a prevaléncia e a incidéncia da cdérie dentaria pela contagem de
dentes cariados, obturados e perdidos. De acordo com a especificagcdo da OMS
essa avaliagdo deve ser feita por examinadores que tenham sido anteriormente
devidamente calibrados e que realizem o0 exame com a ajuda de espatulas de

madeira descartaveis e em ambiente com luz natural.
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2 REVISAO DA LITERATURA:

A doenga carie esta relacionada ao estilo de vida do individuo e fatores
comportamentais como uso frequente de medicagcdes com agucar e de carboidratos
refinados. Ainda dentre outros fatores importantes no desenvolvimento do processo
carioso incluem-se pobreza, condigdo social e escolaridade (Selwitz et al, 2007).
Segundo Macek e colaboradores (2004), a prevaléncia de carie dentaria pode ser
utilizada para quantificar as iniquidades e para identificar as populacdes de alto
risco. Assim, torna-se claro o uso deste instrumento de distincdo dos individuos de
maior risco para a priorizacdo de seu atendimento e para a alocacdo de recursos
visando suas necessidades.

O monitoramento da carie dentaria ao longo do tempo faz parte do sistema de
vigilancia em saude bucal e é importante para subsidiar os gestores na
implementacao e na avaliacdo de programas preventivos e do cuidado odontologico
(Constante et al, 2010). Ainda, programas com base na prevencao e na educacao
em saude bucal contribuem ndo sé para o acompanhamento longitudinal de
individuos, mas também para a melhora nos comportamentos em saude bucal, para
ganho de conhecimento e podem servir como estimulo para o aumento na
frequencia de consulta ao cirurgido-dentista e para o tratamento (Moskovitz et al,
2013). Além de representarem estratégias alternativas direcionadas para a reducao
da céarie em grupos especificos, como os de maior risco a cérie.

No municipio de Piracicaba, Pereira e colaboradores (2010), verificaram o
CPO-D de escolares de escolas publicas e privadas com idade igual a 12 anos nos
anos de 2001 e de 2005, utilizando amostra probabilistica de 824 escolares e de
939, respectivamente, e observaram uma diminuicdo do CPO-D durante esses 4
anos no municipio, de 1,7, para 1,32.

Assim como em Piracicaba, varios trabalhos sobre experiéncia de carie séo
feitos no Brasil e os resultados mostram a redugao dos indices de carie dentaria em
diferentes localidades brasileiras (Pinto,1997), porém estas reduc¢des ocorrem de
forma desigual. Segundo Macek e colaboradores (2004), a prevaléncia de carie
dentaria pode ser utilizada para quantificar as inequidades e para identificar as
populagdes de alto risco. Assim, torna-se claro o uso deste instrumento de distingéo
dos individuos de maior risco para a priorizagcdo de seu atendimento e para a

alocacao de recursos visando suas necessidades.
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As razbes para a inequidade sdo complexas e incluem questdes ligadas a
alfabetizacao, valorizacdo da saude bucal, custos de transporte, tempo, acesso a
agua fluoretada, dentre outros (Wright et al, 2013). Assim, a avaliacao de diferentes
processos de trabalho que visam reduzir as disparidades em saude bucal devem ser
avaliados ao longo do tempo.

3 PROPOSICAO:

Este trabalho tem como objetivo a avaliacao longitudinal da experiéncia de
carie dos alunos das escolas publicas do ensino fundamental do Municipio de
Piracicaba participantes de um Projeto longitudinal de ateng¢ao preventiva e curativa
ligado ao estagio extramuros realizado pelos alunos de graduacao da Faculdade de
Odontologia de Piracicaba (FOP) - Unicamp, além da verificagdo da experiéncia no
grupo de maior atividade de carie. Desse modo, o foco do trabalho é um grupo de
risco, visto que quem o compde sdo escolares que estiveram em atendimento

curativo por mais de um ano.

4 MATERIAL E METODOS:

Desde 2002 a Prefeitura de Piracicaba em parceria com a Faculdade de
Odontologia de Piracicaba (FOP / UNICAMP) e uma empresa do ramo siderdrgico
coordenam o “Projeto Sempre Sorrindo”, o qual tem como objetivo oferecer
atendimento odontolégico educativo/preventivo e curativo a criangas matriculadas
nas escolas municipais da rede de ensino da cidade. As escolas publicas
pertencentes ao projeto participam anualmente de um Levantamento Epidemiologico
em Saude Bucal, onde ha a coleta das condi¢6es bucais de escolares, realizada por
dentistas da Prefeitura do municipio. Somente os alunos que apresentam
necessidade de tratamento sdo encaminhados para atendimento odontolégico na
clinica do estagio extramuros.

As atividades desenvolvidas sdo divididas em duas etapas, sendo que as
preventivas englobam palestras educativas, educacdo individual de técnicas de
escovacgao e aplicacao tépica de fluor, e as curativas incluem anamnese, exame

clinico bucal e tratamento das necessidades bucais apresentadas. Estas atividades
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sao realizadas por alunos da graduacao do ultimo ano do curso de odontologia da
FOP/UNICAMP sempre supervisionadas por um cirurgido-dentista da Prefeitura do
Municipio. A condigdo bucal dos escolares € anotada nas fichas clinicas, inclusive
todos os tratamentos indicados e realizados, além das orientagdes fornecidas.

Das 12 escolas vinculadas ao projeto nem todas participam da atividade
curativa anualmente, pois uma nova escola s6 é atendida a medida que os
tratamentos dos escolares da anterior sdo concluidos. A escola que passar pela
etapa curativa tera passado anteriormente pela etapa preventiva no mesmo ano. Em
2008 e 2009 participaram das atividades curativas e preventivas 8 escolas enquanto
que em 2010 foram 10.

Foram analisadas as fichas clinicas com informacdes sobre as condicoes
bucais clinicas, CPO-D e ceod, necessidade de tratamento, de selante, numero de
sessdes de fluor, retratamentos e tratamentos realizados de criangas entre 06 e 12
anos que foram atendidas na clinica do Estagio Extramuros em mais de um
momento entre os anos de 2008 e 2010.

Para facilitar a andlise foram escolhidas, entre 12 escolas pertencentes ao
programa, as 4 escolas que passaram tanto pela fase curativa quanto preventiva por
3 anos consecutivos de 2008 a 2010. As criancas dessas escolas foram separadas
em 2 grupos. O primeiro grupo (G1) foi formado por criancas que apresentaram
necessidade de tratamento durante 2 anos, consecutivos ou n&o e 0 segundo grupo
(G2) foi formado pelas criangas que passaram durante 3 anos sucessivos pelo
atendimento na clinica do estagio extramuros por apresentarem repetidamente
necessidade de tratamento identificada no levantamento epidemioldgico.

O numero total de criangas chamadas por mais de um ano foi de 109 (G1 +
G2), sendo a média de alunos por ano, da mesma faixa etaria, matriculados nas 4
escolas de 620 (fig 1).
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2008 — Total
de 3.525
alunos
matriculados
em 8 escolas

2009 —Total
de 3.833
alunos
matriculados
em 8 escolas

2010 — Total
de 5.679
matriculados
alunos em 10

escolas

1.536 alunos
matriculados
nas 4 escolas

1.691 alunos
matriculados
nas 4 escolas

1.740 alunos
matriculados
nas 4 escolas

Média de
alunos por
ano entre
2008 e
2010: 1.655

alunos/ano

Média de alunos
com idade entre 6
e 12 anos
matriculados nas 4
escolas:

620/ano (alunos
do 1°a6°ano)

Média de alunos
atendidos por ano
pelo programa nas
4 escolas: 375

82 estiveram em
tratamento por 2
anos: G1

12 estiveram em
tratamento por 3
anos: G2

Figl: Fluxograma dos alunos matriculados nas escolas participantes do trabalho preventivo e curativo e dos grupos 1 e 2
nos 3 anos estudados.

Como critério de exclusao foram consideradas as criangas as quais 0s pais

criangas que necessitavam de tratamento odontoldgico.

ndo deram autorizagcao para participar do projeto, e como critério de inclusédo, as

As fichas clinicas anuais foram agrupadas por paciente e analisadas através

carie foi analisada através do componente C do CPO-D e o do ¢ do ceod.

Utilizou-se o programa Excel 2010 para a tabulagao dos dados.

5 RESULTADOS:

da anexacao de uma tabela onde foram anotas as seguintes informagées: CPO-D,
ceod, numero de sessoes, selantes realizados, e sessdes de fluor. A presenca de

Foram analisadas 109 fichas odontolégicas correspondentes aos alunos de

quatro escolas do ensino fundamental que foram atendidas pelo “Projeto Sempre

Sorrindo” entre 2008 a 2010. Destas, 96 criancas (G1) foram atendidas duas vezes
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entre os anos de 2008 e 2010 e 13 (G2) retornaram para atendimento durante os
trés anos deste estudo.

Em relacdo ao G1, no primeiro ano que a crianca participou do “Projeto
Sempre Sorrindo” a média do CPO-D foi 0,26, jA& no segundo ano em que ela
retornou a média do CPO-D aumentou para 0,31. Quanto ao ceod, no primeiro ano a
média foi de 2,6 e quando elas voltaram no segundo ano para atendimento a média
foi de 1,9. Observa-se uma diminuicao da experiéncia de céarie nos dentes deciduos
de 36,3%. Quanto ao numero de dentes cariados as criangas chegaram no projeto
com 19 dentes permanentes cariados, os quais foram tratados. No segundo ano
esse numero aumentou para 22. Quanto aos deciduos, no primeiro ano haviam 186
dentes cariados que foram tratados, e quando essas criancas retornaram para
atendimento, o nimero diminuiu para 93 (tab. 1). Porém, no retorno, 31,7% dos
dentes tratados anteriormente necessitaram ser retratados.

Tabela 1 — Varidveis de experiéncia de carie em escolares de 6 a 12 anos que foram tratadas dois anos pelo Projeto
Sempre Sorrindo, referente ao Primeiro grupo (G1).

Ano* C P O CPOD c¢ e o0 ceod Sessbdes selante fluor Retratados

1 191 5 25 186 33 33 241 201 10 68 -
2 22 0 8 30 93 46 46 184 182 24 86 65

*O ano 1 pode ser tanto 2008 ou 2009 e consecutivamente o ano 2 pode ser 2009 ou 2010.

No grupo 2 (G2), quanto ao numero de dentes cariados em 2008 (tab. 1), as
criangas chegaram ao projeto com o total de experiéncia de carie em 30 dentes,
tanto permanentes quanto deciduos. Apdés um ano elas retornaram com uma
diminuicédo de 23,3% desse valor e apos dois anos de tratamento apresentaram uma
diminuicdo de 53,3% em relacdo ao valor da primeira consulta. Porém, em relagéo
as criangas que foram atendidas em 2008 e que apresentaram necessidade de
retorno em 2009, dos dentes cariados e tratados em 2008, 30% tiveram que ser
retratados. O retratamento pode englobar tanto uma restauracdo ou um tratamento
endoddntico quanto uma extracdo. Considerando os dentes que necessitaram algum
tipo de retratamento, 13,3% foram indicados para extragéo.

16



Tabela 2 - Avaliagdo Longitudinal segundo a experiéncia de carie em escolares de 6 a 12 anos do Projeto Sempre
Sorrindo, 2008-2010, Piracicaba, SP. , referente ao G2 (longitudinal de 3 anos no programa)

Ano C P O CPOD c¢ e o0 ceod Sessdoes selante fluor Retratados

2008 2 0 0 2 28 11 2 38 35 0 9 -

2009 7 00 7 16 10 6 32 31 4 10 -

2010 3 0 2 5 11 5 5 21 24 0 11 25
6 DISCUSSAO:

A maioria dos escolares das 4 escolas do Projeto foram incluidas nas atividades
preventivas e educativas durante os 3 anos deste estudo, entretanto verificou-se que
um grupo se manteve com necessidades curativas durante os anos avaliados. E
importante ressaltar que 34% destas necessidades atendidas precisaram ser
refeitas. A repeticdo da restauragcdo é um componente importante da parte
clinica, e a presenca de carie secundaria é a razao principal para que ela ocorra
(Elderton, 1990). No entanto, na clinica do Estagio Extramuros ha rotacdo no
atendimento entre os graduandos, assim, de acordo com a quantidade de
necessidades do escolar, este pode ser atendido por diferentes graduandos, nas
varias semanas que estiver em tratamento. Tal fato, pode contribuir para diferentes
diagnésticos e/ou condutas. Elderton (1990) observa que estudos demonstram essa
enorme variagao entre os dentistas, tanto em seu diagnéstico de caries secundarias,
quanto nas decisdes clinicas que fazem a respeito de restaurar novamente ou nao.
De acordo com o autor, a decisdo de trocar a restauragdo aparenta nao ser
fundamentada, assim alguns pacientes participam de um ciclo continuo de repeticao
de restauracdes. Possivelmente esta € uma das razdes, para nossos achados. Da
mesma forma, Bader e Shugars, (1995) suportam a tese de que os dentistas tem
uma variabilidade de valores quanto a decisdo de re-restauracao nos tratamentos
realizados em seus pacientes. Assim um mesmo dentista pode ter decisdes
diferentes sobre qual tratamento deve ser realizado em um mesmo dente, ao
paciente e ao local onde ocorre esse atendimento. Portanto, a possibilidade de mais
de um aluno tratar um mesmo escolar pode contribuir para que essa variacdo
aumente, podendo ter como consequéncia o aumento das trocas das restauragoes.
Martins & Jefferson (2006), realizaram um estudo comparativo em escolares
matriculados nas duas instituicdes da rede publica de ensino do Municipio de Bilac

da Regido Nordeste de 5 a 12 anos entre os anos de 1998 e 2004 onde verificaram
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uma diminuigédo do indice ceod em todas as idades. Resultado semelhante aos dois
grupos deste estudo que apresentaram uma melhora no indice, possivelmente nao
s6 por causa da reducdo do numero de dentes devido a esfoliacdo natural, mas
também pela diminuigdo no numero de dentes cariados. Assim € necessario nao
comparar somente o ceod dos pacientes, que tendem a diminuir com o tempo, mas
também comparar o CPO-D nessa fase de mudancga de denticdo com a erup¢ao dos
dentes permanentes.

Nessa pesquisa houve o aumento no valor do CPO-D, entretanto na idade
entre 6 e 12 anos ocorre a troca do denticao decidua para a denticdo permanente. O
carater cumulativo deste indice pode ser uma explicagdo da razdo do aumento do
CPO-D dos dois grupos. Considerando o numero de dentes cariados neste estudo,
no primeiro ano apresentavam-se 21 dentes no total de 103 criangas, ou seja, uma
média de 0,2 dentes por crianga, e no ultimo ano esse numero de dentes cariados
aumentou para 25 dentes, apresentando entdo uma média de 0,24 dentes cariados
por crianca.

O fato de termos somente uma pequena parcela de criancas que participaram
do estudo demonstra um fator positivo quanto ao atendimento, tanto curativo quanto
preventivo, pelo pequeno numero de dentes que necessitavam de tratamento.
Todavia, 0 numero de criancas que necessitou retornar ao projeto por dois anos foi
inferior ao numero de criangas que participou do projeto, e se compararmos com as
criangas que voltaram por trés anos, pode-se perceber um nimero menor ainda, ou
seja, um pequeno grupo de risco que precisa de atengcao especial.

Na maioria dos paises desenvolvidos e em parte dos denominados
subdesenvolvidos ou em desenvolvimento, o declinio da carie dentéria tem chamado
a atengao quanto ao fenébmeno denominado “polarizagdo” da carie, que consiste em
um indicio de que a carie esta se concentrando em criangas com fator de risco, ndo
sendo mais distribuida uniformemente entre elas. A cérie tem se concentrado em
uma parte da populacéo, considerada pequena, com um grande numero de dentes
cariados, perdidos e obturados. Com isso a “polarizagédo” demonstra cada vez mais
um percentual maior de criangas livres de carie, (Sales-Peres SHC-2001; Narvai et
al, 2000; Narvai et al, 2002) configurando um paréametro de grande importancia
utilizado como indicador de saude bucal (Bastos et al, 2002)
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Quanto ao retratamento, faz-se necessario analisar o motivo da elevada
presenga de dentes retratados. Quando os graduandos atendem esses pacientes,
visa-se trazer uma melhora na condicdo bucal desses escolares, bem como
proporcionar ao graduando a experiéncia da atencdo basica no atendimento de
criancas de bairros carentes, onde os mesmos ja realizaram parte do estagio
extramuros, ambiente diferente do oferecido pela clinica da faculdade. No total 90
dentes foram retratados nas 103 criangas, chegando a quase um dente por crianga.
Sugere-se que tal achado seja analisado e discutido junto aos alunos, professores e
responsaveis pelo projeto e extramuros. A presenca de atividades educativas e
curativas é importante para o alcance de resultados positivos em relagdo a saude
bucal no sentido de promocao de saude geral, entretanto, alguns itens relacionados
a técnica, indicacao ou material devem ser revistos.

O selante € um método de prevencdo de carie nas areas de féssulas e
fissuras de molares devidos a sua anatomia complexa (Bastos, et al. 2009).
Observa-se que no G1 a colocagao de selante foi em 34 dentes das 96 criangas, e
no G2, 4 dentes receberam tratamento com selante referente a somente uma
crianca em relacdo ao total de 13 criancas. Tal fato sugere a necessidade de
reavaliacdo por parte dos alunos e profissionais supervisores quanto a indicacao
desse produto, principalmente por se tratar de escolares em idade onde a prépria
erupcao acaba sendo um fator de risco para acumulo de placa, sendo que a
aplicagao correta do selante pode contribuir para a prevencgéo da carie.

De acordo com 0 mapa do indice de exclusdo social da cidade de Piracicaba-
SP do ano 2003, as escolas que foram escolhidas estao situadas em é&reas de
exclusédo social. Sendo que 3 delas estdo localizadas nas areas mais criticas da
cidade. De acordo com Meneghim e colaboradores (2007), a céarie dentaria esta
ligada a variaveis socioeconémicas, uma vez que observou que menor renda
familiar, menor grau de instrugdo do pai e da mae, menor qualidade de habitacdo e
pior classe socioecondmicas mostraram resultados de maior experiéncia de carie.
Assim, os alunos que frequentam nessas escolas, por se encontrarem em locais
mais carentes, apresentam maior chance de ter problemas bucais. Portanto, é
essencial o acompanhamento dos mesmos através de programas relacionados a
promocao e prevencao de saude, ja que fazem parte de um grupo de maior risco de

carie comparada aos alunos de escolas que estejam em areas de maior incluséo

19



social. Ainda, a carie dentaria € uma doenca de dificil cura e seu tratamento nao
impede a progressdao da doenca e para qualquer programa ser eficaz em saude
bucal, a prevengao deve ser o foco principal (Wright et al, 2013).

Os resultados devem se analisados com cautela. Isto porque, as informacdes
contidas nas fichas sdo passiveis de erro, pelo fato de serem preenchidas por
diversos alunos da graduacao em diferentes anos, muito embora haja um protocolo
para o preenchimento das fichas e para o atendimento clinico.

Uma das razdes para as criancas serem atendidas por diferentes graduandos
reside no fato de que ha rotacdo nas atividades do estagio e estes precisam de mais
tempo para a realizacao dos procedimentos clinicos, mesmo estando no ultimo ano
de formacao.

Este, € um dos poucos estudos que temos conhecimento que verifica ao
longo do tempo a condicdo de saude bucal de escolares através de um programa
longitudinal de atencdo a saude bucal, onde ha a participacdo integrada de
escolares, profissionais da rede de Saude Bucal do municipio, professores e
graduandos. O “Projeto Sempre Sorrindo” promove saude bucal a todas as criangas
das escolas do ensino fundamental participantes no municipio de Piracicaba e que
necessitam de tratamento sem nenhuma despesa para as familias. Além de
tratamento odontolégico, o projeto promove ensino sobre saude bucal para a
prevencao da carie, contribuindo para a qualidade de vida para essas criangas.
Ainda, os alunos da FOP/Unicamp ganham experiéncia e pratica para realizar os
tratamentos e lidar com criangas de varias idades, diferentes comportamentos e
necessidade de tratamentos diferenciados capacitando-os para um melhor

desempenho para o trabalho futuro.

7 CONCLUSAO:

Portanto, o grupo estudado € um grupo de risco por se tratar de criancas que
precisaram de tratamento por mais de um ano, sendo que seu contingente diminuiu
quando comparamos 0s anos de atendimento, sugerindo que este tipo de programa
parece afetar de forma positiva a populagao que tem acesso ao Programa.
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Perspectiva de continuidade ou desdobramento do Trabalho:
O trabalho foi concluido com a analise dessas 4 escolas. O “Projeto Sempre
Sorrindo” continua atendendo criangas e, em alguns anos, espera-se conseguir

realizar mais pesquisas com as informacodes coletadas.

Outras atividades de interesse universitario:

Participacdao no XIX Encontro de Endodontia na faculdade de odontologia de
Bauru em 2010.

Observadora das atividades do Departamento de Estomatologia do Hospital
A.C. Camargo da Fundagao Anténio Prudente, no periodo de 4.08.10 a 3.09.10 com
carga total de 182 horas.

New York University College of Dentistry

Continuing Dental Education Programs

"Current Conceps in American Dentistry: Advances in Clinical Aesthetics and
Oral Rehabilitation" on october 5-9, 2099 for 30 class hours

XV Jornada Odontolégica de Piracicaba JOP

Curso: Odontologia Estética Adesiva - Conceitos Atuais e Perspectivas
Futuras JOP

Apoio:
Apoio bolsa PIBIC/CNPq 1/fevereiro/2011 a 31/julho/2011
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