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Introdugao: O uso generalizado de dispositivos moveis, especialmente por criangas, destaca
a crescente importancia da saGde mével (mHea/th). E amplamente usada para melhorar a
motivagao e adesao podendo ser decisiva no envolvimento das criangas na saude oral. A
mHealth tem um potencial enorme para alcangar grupos populacionais em areas remotas ou
com barreiras no acesso aos cuidados de saude, sendo uma ferramenta Unica para ser usada
por individuos e profissionais de salde, proporcionando uma revolucao positiva na

abordagem da saude oral.

Objetivos: Avaliar o impacto que as aplicacoes moveis tém na saude e higiene oral das
criangas, assim como o desenvolvimento de um protétipo de uma aplicagao mével sequindo

as recomendacoes e normas existentes na literatura atual.

Materiais e Métodos: A pesquisa bibliografica foi realizada na base de dados Pubmed e
Cochrane Library usando as palavras-chave “criangas”, “higiene oral”, “sadde oral”,

"o on

“aplicagoes maveis”, “apps” incluindo artigos entre 2013 e 2023.

Resultados: Foram selecionados 9 dos 177 artigos encontrados apds a aplicagao dos critérios

de inclusao.

Discussao: ldentificou-se as recomendagdes de higiene oral e como as aplicagdes
influenciam a populacao pediatrica, desenvolvendo-se depois um protétipo de acordo com o

que foi descrito anteriormente.

Conclusao: As aplicagoes moveis representam uma ferramenta promissora e inovadora na
promogao da saude oral em criangas, sendo capazes de revolucionar a forma como as
educamos, promovendo uma maior literacia, mas também motivando-as a cuidar dos seus

dentes desde cedo.

Palavras-chave: “criangas”, “higiene oral”, “saude oral”, “aplicagbes moveis”, “agpps"
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Abstract

Introduction: The widespread use of mobile devices, especially by children, highlights the
growing importance of mobile health (mHealth). It is widely used to improve motivation and
adherence and can be decisive in engaging children in oral health. It has enormous potential
to reach population groups in remote areas or with barriers to accessing healthcare and is a
unique tool to be used by individuals and healthcare professionals, providing a positive

revolution in the approach to oral health.

Objectives: Evaluate the impact that mobile applications have on children's oral health and
hygiene, as well as to develop a prototype of a mobile application following the

recommendations and standards in the current literature.

Materials and Methods: The bibliographic research was carried out in the Pubmed and
Cochrane Library databases using the keywords "“child”, "oral hygiene”, "oral health”, "mobile

applications”, "apps" including articles between 2013 and 2023.

Results: 9 of the 177 articles found were selected after applying the inclusion criteria.
Discussion: Oral hygiene recommendations and how apps influence the paediatric
population were identified and a prototype was then developed according to what was
described above.

Conclusion: Mobile applications represent a promising and innovative tool in the promotion
of oral health in children and are capable of revolutionize the way we educate them,

promoting literacy, and also improving their oral health.

Keywords: “child”, “oral hygiene”, “oral health”, “mobile applications”, “apps”
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1. Introdugao

A salde oral é definida pela Organizacdo Mundial de Satde (OMS) como o estado da boca,
dentes e estruturas orofaciais que permitem 3s pessoas realizar as fungdes necessarias a
vida como comer, respirar e falar, assim como as dimensdes psicossociais, capacidade de

socializagao e trabalhar sem dor, desconforto ou constrangimento. (1)

0 numero de doengas orais nao tratadas afetam quase metade da populagdo mundial tendo,
nos ultimos 30 anos, aumentado cerca de 1 biliao, denotando uma dificuldade no acesso a
cuidados de sadde oral. As doengas orais sao um grave problema de satde no mundo e

apesar de ndo serem muito valorizadas afetam quase 3,5 bilides de pessoas. (1,2)

As doencas orais mais prevalentes s3o lesao de carie nao tratada em dentes deciduos e
definitivos, havendo cerca de 514 e 2000 milhdes de casos respetivamente, e a doenca
periodontal, a maior responsavel pela perda dentaria, havendo cerca de 1000 milhdes de

casos. (1-3)

A carie dentaria tem etiologia multifatorial e € a doenca n3o contagiosa mais prevalente do
mundo, sendo um dos maiores problemas de saude publica. A lesao de carie define-se como
a destruicao gradual dos tecidos duros dentarios quando os agUcares livres presentes na
cavidade oral sao convertidos em 3cidos. A doenga periodontal é a inflamagao cronica dos
tecidos que suportam os dentes. Esta doenga é mais prevalente na idade adulta, porém pode

comecar na idade pediétrica. (1)

A carie na primeira infancia (CPI) & um desafio para a salde publica, afetando principalmente
criangas socialmente carenciadas. Fatores como condicao socioecondmica, etnia e estrutura
familiar influenciam a prevaléncia. Ela é definida como a presenca de lesdes de carie em
dentes deciduos em criangas até 71 meses, sendo um indicador crucial para a saude oral

futura. (4—6)

Os pais sao fundamentais na promogao de habitos saudaveis, incluindo a higiene oral. A



S
| _

CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

escovagem, quando ensinada e implementada precocemente, passa a tornar-se uma pratica
habitual na rotina diaria. Esses habitos adquiridos na infancia tendem a perdurar, mostrando

a importancia das intervengdes precoces. (3,5,7-9)

A falta de destreza manual, motivagao e compreensao adequadas por parte das criangas sao
alguns dos motivos que levam a que estas praticas sejam inadequadas. Portanto uma
abordagem abrangente, considerando também fatores socioeconémicos e culturais, é

essencial para a prevencgao da CPI. (5)

Atualmente, mais de metade da populagao possui um telemovel. Cada vez mais, as criangas
s3o acostumadas desde cedo a lidar com telemoveis e tablets, demonstrando entender

melhor a tecnologia do que os adultos. (3)

A salde movel (mHealth) define-se, pela OMS, como o uso de tecnologia para intervencdes
relacionadas com a salde. Telemavelis, tablets e outros dispositivos sao usados para fornecer
informacado, treino e acesso a servigos de salde, mostrando um grande potencial na

modificagdo de comportamentos. (2,8)

A tecnologia € amplamente usada para melhorar a3 motivagao e adesao na gestao da saude
podendo ser decisiva no envolvimento e adesao das criangas. Na medicina dentaria, o uso de
plataformas digitas, como aplicagdes maoveis (aops) para telemédvel e outras tecnologias, é
considerado uma estratégia, baseada na teoria comportamental, para educar e motivar na

manutengao da salde oral a longo prazo. (3,5)

A gamificagao, definida como o uso de elementos de videojogos em contextos nao
relacionados com jogos, tem vantagens como a melhoria da compreensao, memoria e
concentracao, influenciando de forma positiva intervengées na salde e na adogao de

comportamentos saudaveis. (10)

A mHealth tem potencial para alcangar grupos populacionais em areas remotas ou com

barreiras no acesso aos cuidados de saude, sendo uma ferramenta Unica para ser usada por
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individuos e profissionais de saude, proporcionando uma revolugao positiva na abordagem da

saude oral. (2)
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2. Objetivos

O objetivo principal deste trabalho é:

|dentificar o impacto que as aplicagdes moveis tém na salde e higiene oral das criangas;

Os objetivos secundarios deste trabalho sao:

1. Identificar as recomendagdes de higiene oral para a populagao pediatrica, descritas na
literatura cientifica atual;

2. ldentificar como as aplicagoes maveis influenciam a higiene oral da populagao pediatrica;
3. Desenvolver um protétipo de uma aplicacao mavel, seguindo as recomendacoes dos

pontos anteriores;
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3. Material e Métodos

0 protocolo de revisao utilizado foi descrito nas recomendagdes PRISMA ( PRISMA Statement)

recorrendo a checklist com 27 itens e fluxograma PRISMA consultados em 11/11/2023.

Como ponto de partida desta revisao sistematica integrativa, formulou-se uma questao de
investigacao de acordo com a estratégia PICOS “Population, Intervention, Comparison,

Outcomes and Study Design’ (Tabela 1) que deverd conter os seguintes elementos:

P | Populag3o alvo (Population): Criangas

| Intervencao (/ntervention): Como as aplicagdes méveis podem educar e motivar sobre salde e
a higiene oral

C Comparagao (Comparison): Comparar a salde e higiene oral antes e apds o uso de aplicagdes
moveis

0 Resultados (Outcomes): Identificar como as aplicagdes méveis podem influenciar a salde e a
higiene oral da populagao em estudo

S Desenho dos estudos (Study design): Artigos cientificos e guidelines

Tabela T - Estratégia PICOS

Definiu-se a seguinte pergunta de investigacao:

“Qual o impacto que as aplicagoes moveis tém na saude e higiene oral das criangas?”

Critérios de Inclusao e Exclusao

Critérios de Inclusao Critérios de Exclusao

Artigos em inglés, portugués Artigos de outros idiomas

Artigos e estudos com conteudo relativo ao Artigos que incluam criangas com necessidades
impacto das aplicagdes na sadde oral de criangas | especiais ou com mais de 12 anos

entre 2 e 12 anos

Artigos publicados entre 2013 e 2023 Artigos publicados antes de 2013

Artigos cujos titulo ou resumo se enquadre na Artigos cujos titulo ou resumo n3o se enquadram
tematica desta dissertacao na tematica desta dissertacao

Artigos que incluam ensaios clinicos e casos Artigos de revisao, revisdo sistematica, meta-
controlo analise

Tabela 2 - Critérios de inclusdo e exclusdo da pesquisa
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Estratégias de busca / pesquisa
Para a elaboragao desta dissertacao foi efetuada uma pesquisa bibliografica, entre 2013 e
2023, tendo em conta as bases de dados PubMed e Cochrane Library. Destacam-se as

seguintes palavras-chaves na estratégia de busca: Child, Oral Hygiene, Oral Health, Mobile

Applications e Apps.

Para a pesquisa avangada utilizei a combinacao das sequintes palavras-chaves: “Child And

Oral Hygiene And Mobile Applications”, “Child And Oral Health And Mobile Applications” e
“Child And Oral Hygiene And Mobile Apps”.

Estudos identificados nas ~ ~
S bases de dados: Nao estao dentro do
5 Pubmed (n=104) periodo
= R > de pesquisa (2013-2023)
45- Cochrane (n=73) Pesq
© —
(n=177) (n=43)
y
Estudos selecionados apds a _
remogao dos que ndo estavam || Estudos duplicados
no periodo adequado (n=42)
(n=134)
\ 4
Estudos selecionados apds a | Estudos excluidos pelo titulo e
= remocao dos duplicados ~| abstrato
& | (h=92) (n=79)
l
Estudos selecionados apds a . .
leitura do titulo e abstrato »| Estudos excluidos apos a
(n=13) leitura completa dos mesmos
(n=4)
= Estudos incluidos na revisao
= (n=9) ,
E Figura 7 - Fluxograma

v

Total de artigos selecionados |
(n=22)

Artigos selecionados para
enriguecimento da introducao
e discussao (n=13)
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L, Resultados

Caracteristicas dos estudos

Do total de 9 artigos selecionados, 3 artigos foram classificados como ensaio clinico
randomizado controlado, 5 artigos sao estudos experimentais e, por fim, 1 artigos € um

estudo piloto.

DESENHO DE ESTUDO

| Ensaio Clinico Randomizado Controlado W Estudo Experimental m Estudo Piloto

Figura 2 - Representagdo da distribuicdo dos estudos por classificacdo

11
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Tipo de Estudo

Objetivo

Materiais e Métodos

Resultados

Conclusao

Limitacoes e

Lee J. et al Ensaio Clinico
(Coreia do Randomizado
Sul, 2023) Controlado

(9)

Educar os pacientes e
gerir a higiene oral
remotamente através
de uma escova de
dentes inteligente
usando uma app.

Melhorar a higiene oral
e habitos avaliando a
placa por meio de
imagens de uma
camara d-ray, que é

um dispositivo
quantitativo de
imagem digital de

fluorescéncia induzida
por luz.

Realizado entre fevereiro e
dezembro de 2021.

68 criancas entre 6 e 12

anos  foram  divididas
aleatoriamente em 3
grupos:

Grupo | — escova elétrica
Grupo I —  escova
inteligente

Grupo Il = escova manual

Em cada grupo foi avaliado
o nivel de higiene oral
usando o Indice de
Desempenho de Higiene do
Paciente e o Indice de
Placa Fluorescente, 1 e 3
meses apds o inicio do
estudo.

Foram realizados
questionarios sobre
comportamentos e atitudes
sobre saude oral.

Houve uma diminuicao de
024 no Indice de
Desempenho de Higiene do
Paciente e uma diminuicao
de 1,40 no indice de Placa
Fluorescente 3 meses depois
em COMpParagao com o inicio
no Grupo Il, sem diferenca
significativa entre os 3
grupos.

Muitas criangas do Grupo
afirmaram que a escova
inteligente  ajudava  na
higiene oral e que estavam
dispostas a usa-la
continuamente.

Os tempos de escovagem e
as atitudes em relacao a
higiene oral de todos os
participantes  melhoraram
apds a3 educacao usando
uma camara d-ray.

O wuso de escova
inteligente aliada a
app mostrou efeitos
positivos na educacao
e na redugao de placa.

A cdmara Q-ray pode

ser usada como
ferramenta de
motivacao na
educagao de higiene
oral nas criancas.

Os pais
demonstraram apoiar
0 uso da escova
inteligente e
mostrando ser um
método  importante

para criar habitos de
escovagem para toda
a vida.

Perspetivas Futuras

Limitacoes incluiram
a influéncia da
pandemia, questoes
relacionadas 3
observagao da placa
e 0 tamanho da
amostra.

Futuras  pesquisas
devem incluir um
nimero maior de
participantes e ser a
longo prazo.

Poderia ser

explorado também o
controlo de lesoes de
carie.

12
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Rasmus K. et | Estudo

al (Finlandia, | Experimental
2021)

(3)

Qesai R. et al ' Estudo
(India, 2021)  Experimental

(8)

Investigar a
aceitabilidade de uma
app de salde oral
desenvolvida para
criangas baseada na
opinido das mesmas e
dos seus pais.

Avaliar a3 mudanga de
comportamento na

salde oral das
criangas.
Investigar o impacto

da app “Brush Up", nos
comportamentos  de
higiene  oral em
criangas.

36 criancas, entre os 4 e 0s
12 anos, durante um
periodo de 5 semanas.
Telemével com a
“Denny' instalada

app

Os participantes foram
divididos em 2 grupos (4-8
anos e 9-12 anos) e
responderam a um
questionario sobre se a

crianga possui ou  nao
telemével, quem €é a
pessoa responsavel pela

selecdo das gpps, se sao
gratuitos ou pagos, onde
as criangas aprenderam
sobre saude oral e a
opinidao e o impacto da
app.

247 criangas entre os 4 e
0s 6 anos foram divididas
aleatoriamente  em 3
grupos.

0 Grupo 1 (n=82) recebeu
instrugdes de escovagem
usando a app “Brush Up".
0 grupo 2 (n=83) recebeu
instrucbes de escovagem
por um video educativo. O
grupo 3 (n=82) recebeu

Houve um aumento da
duracdo (72,2%), melhoria
da técnica (69,4%), mais
motivacao (55,6%),
relativamente a escovagem.

47,2% responderam que as
rotinas diarias foram
facilitadas ap6s o uso da

app.

361% responderam  que
acreditam que havera uma
melhoria  permanente na
escovagem e 333%
disseram que as criangas
escovam melhor e mais
tempo mesmo quando nao
usam a gpp.

Todos os grupos mostraram
melhorias significativas na
frequéncia e duracdo de
escovagem e na escovagem
das faces linguais dos dentes
e lingua.

Todos 0s grupos mostraram
uma diferenca
estatisticamente significativa
no indice de placa, mas o
Grupo 1 foi, de todos, o que

A gpp foi considerada
vidvel e  recebeu
feedback positivo dos
participantes.

Foram observadas
melhorias na
qualidade e tempo de
escovagem.

As gpps tém potencial
para  desempenhar
um papel significativo
na promogao da
saude oral em
criangas.

0 estudo sugere que o
uso da app “Brush
Up” pode ser uma
estratégia eficaz para

melhorar 0S
comportamentos de
higiene  oral em

criancas desta faixa
etaria.

Tamanho da amostra
e periodo de estudo
pequenos.

N3o sao as criangas
que respondem Qo
questionario na
idade de 4 a 8 anos.

E  necessario um
desenvolvimento
continuo da gpp.

S3o precisos estudos

mais amplos para
conclusoes mais
robustas.

Tamanho da amostra
e periodo de estudo
pequenos.

S6 foram incluidas
criangas que os pais
tinham smaritphone.

A gpp nao faz a
limpeza da lingua e
usa um meétodo de
escovagem que
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Zolfaghari Ensaio Clinico
M. et al Randomizado
(Ird0, 2021) | Controlado
(10)

Desenvolver uma gppe
avaliar a eficacia na
educacao das maes a
respeito da saude oral
dos seus filhos.

instrugbes de escovagem
por demonstracdo manual
usando um modelo.

Foram feitas avaliagoes do
indice de placa no inicio e
um més depois.

Foram desenvolvidas duas
gpps  com conteldo
educativo sobre salde oral.
Uma era simples e outra
gamificada.

58 pares de maes (com
telemdvel) e filhos (com
menos de 6 anos e foram
dividas aleatoriamente pelo
grupo da agp simples e da
3pp gamificada.

Antes do inicio da
intervencao, todas as maes
responderam a um
questionario  sobre o
conhecimento e a pratica
da salde oral e foi avaliado
0 indice de placa das
criangas.

Apds 1 més repetiu-se o
questionario e a avaliacao
do indice de placa.

mostrou uma
maior ap6s 1 més.

diminuicao

Questionario sobre 0
conhecimento antes e depois
do teste, respetivamente:
Grupo gpp simples: 10,5/18;
13,1/18.

Grupo  app
1,3/18;14,3/18.

gamificada:

Questionario sobre a pratica
antes e depois do teste,
respetivamente:

Grupo gpp simples: 4,4/14;
8,5/14.

Grupo  app
4,8/14; 8/14.

gamificada:

indice de placa antes e
depois do teste,
respetivamente:

Grupo ggp simples: 0,8; 1.
Grupo agpp gamificada: 0,5;
0,5.

Os resultados
mostram que ambas
as versdes, apds um
mes, contribuiram
para melhorias no
conhecimento e
pratica de salde oral.

No entanto, a gpp
gamificada destacou-
se 30 Ccausar uma
reducao mais
significativa no indice
de placa das criangas.

requer uma elevada
destreza manual.

Num futuro, deveria

ser incluida 3
limpeza da lingua na
app.

Ha limitagoes, como
a3  auséncia de
questbes sobre a
participacao anterior
em programas
educacionais de
salde oral e ha
questdées  culturais
que podem afetar os
resultados.

Sugere-se @ 0 USO
generalizado no
sistema de saude

Devem ser feitas
manutencdes e
atualizagdes da app
para garantir a sua
eficacia.
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Zotti F. et al
(Italia, 2019)

(5)

Estudo
Experimental

Jacobson D.
et al
(Estados
Unidos da
América,
2019)

Estudo piloto

Testar a efetividade de
gpps na melhoria da
higiene  oral em
pacientes criangas.

Avaliar a correlacao
entre a higiene oral
das criangas e grau de
escolaridade dos pais.

Avaliar as mudancas
nos comportamentos
de escovagem
associados ao uso de
uma app.

100 criancgas, entre os 4 e
os 7 anos, durante um
periodo de 12 meses.

Foram divididos
aleatoriamente em 2
grupos (Grupo de Estudo e
Grupo Controlo) e em
ambos analisaram o Indice
de Placa e as lesdes de
carie e foram instruidos
sobre higiene oral.

0 Grupo de Estudo recebeu
uma app. TimeZBrush’
para pacientes com mais
de 5 anos e “Brusheez-
The Little Monsters" para
pacientes com menos de 5
anos.

Foram feitas avaliacdes a
cada 3 meses e um
questionario foi respondido
pelos pais no més 0 e nos
més 12.

34 criangas entre 0s 5 e 6
anos.

Na avaliagdo inicial as
criangas  escovaram  0S
dentes sozinhas com uma
escova manual.

O Grupo de Estudo mostrou
uma melhoria
estatisticamente significativa
no Indice de Placa em
comparagao com o Grupo
Controlo.

Nao foram encontradas
lesoes de carie nos dentes
permanentes.

Houve uma  correlagao
positiva entre o grau de
escolaridade dos pais e a
higiene oral das criangas.

Ap6s os 7 dias, houve um
aumento significativo na
duracao de escovagem.

A escovagem melhorou,
especialmente nas
superficies lingual, oclusal

As apps sao eficazes
na melhoria ~ da

higiene oral,
independentemente
do nivel de

escolaridade dos pais.

Os resultados
destacam a utilidade

das agpps para a
motivacao das
criangas.

Apps como o “Brush
Up’, tém potencial
para  melhorar a
qualidade da
escovagem em
criangas, em termos
de tempo e

Nao avalia
objetivamente as
diferencas entre as
duas agps.

N3o avalia o grau de
diversao das apps.

Novos estudos, mais
aprofundados, sobre
0 grau de diversao
das gpps, devem ser

realizados, assim
como fazer a
comparagao de
diferentes gpps para
saber  quais  as
favoritas das
criangas.

Tamanho da amostra
reduzido.

Falta de um grupo
controlo.

Necessidade de
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(11)

Alkilzy M. et Ensaio Clinico

al Randomizado
(Alemanha,  Controlado
2019)

(6)

Investigar o efeito de
uma app para
telemével na melhoria
da escovagem manual
através de um sensor
gravitacional.

Apds serem ensinadas a
usar a gpp “Brush Up'
foram enviadas para casa e
foram-lhes dados
computadores com a gppe
UMa escova Com Sensor.

Foi pedido aos pais para
colocarem as criangas a
jogar o jogo durante 7 dias
consecutivos, todas as
noites.

49 pais de criangas, entre 5
e 6 anos, durante 12
semanas foram divididos
aleatoriamente em grupo

teste (n=26) e grupo
controlo (n=23).

Todas as criangas
receberam uma escova
manual com um sensor
gravitacional assim como
instrucoes sobre salde
oral.

As criangas do grupo de
teste receberam a gpp que
monitoriza a escovagem.

No inicio do estudo, 6 e 12

maxilar e
vestibular.

posterior

Criancas que jogaram o jogo
por 14 dias (n= 15)
mostraram melhorias ainda
mais significativas.

As melhorias nao persistiram
ap6s um ano sem 0 USO
continuo da gpp, mas houve
mudancas clinicamente
significativas.

No inicio do estudo nao
havia diferenca significativa
entre o grupo teste e
controlo).

6 e 12 semanas depois, 0
grupo teste mostrou uma
melhoria  estatisticamente
significativa na avaliagao dos
indices  comparativamente
30 grupo controlo.

Mesmo apds 6 semanas sem
0 uso da gpp, o grupo teste
manteve uma  melhoria
significativa.

distribuicao.

Os resultados
mostram a3 enorme
viabilidade de uma
app de escovagem via
telemavel, pelo menos
3 médio prazo, na
melhoria da higiene
oral em criangas do
pré-escolar, mesmo
apos excluir a gpp.

realizar estudos para
alcancar  melhorias
sustentadas e a
longo prazo.

Estudos futuros
devem continuar a
usar as gpps Como
ferramenta para
melhoria da saude
oral em populagdes
pediatricas.

Tamanho de amostra
pequeno.

Duracao do estudo
relativamente curta o
que pode causar
efeitos de novidade.

No futuro, devem ser
explorados os efeitos
a longo  prazo,
aumentando 0
tamanho da amostra.
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Algarni A. et Estudo

al  (Arabia | Experimental
Saudita,

2018)

(12)

AlKlayb S. et Estudo

al  (Aradbia Experimental
Saudita,

2017)

Desenvolver uma app.

Avaliar a eficacia na
melhoria do
conhecimento dos pais
sobre a salde oral das
criangas.

Comparar a eficacia de
uma app para
telemovel na educacao
de maes de criangas
com menos de 6 anos

semanas depois foram
avaliados o indice de placa
e o indice de sangramento
gengival.

Foi desenvolvida a app
“Your Child’s Smilé" onde
era dada toda a informacao
essencial para 0s pais
sauditas sobre salde oral
das criancas.

Foram incluidos na app
dois questionarios
semelhantes, um para ser
respondido antes e outro
depois do uso da gpp.

Durante os 15 dias do

estudo, 230 pais
descarregaram a app.

Foi desenvolvida uma gpp

“/Teethey baseada nas
guidelines e
recomendacoes.

M0  pais  responderam
apenas ao primeiro
questionario e 120

responderam a ambos.

Dos 120, a maioria mostrou
uma melhoria significativa
no conhecimento sobre a

maturacao  dentaria, a
importancia dos  dentes
deciduos, dos check-ups

regulares, dos selantes de
fissura, do uso de biberdo

antes de dormir e a
consequéncia da  perda
precoce de dentes
definitivos.

75% dos pais acham que
favoreceram com o uso da
app e que é uma ferramenta
eficaz para saber mais sobre
saude oral infantil.

Em ambas as cidades houve
um aumento significativo do
conhecimento das maes
apos o uso da app.

Conclui-se que a app
foi uma ferramenta
eficaz para fornecer
a0s pais
conhecimentos sobre
salde oral infantil.

Uma melhoria
significativa no
conhecimento dos
pais foi evidente apds
0 uso da gpp.

Podemos afirmar que
0 Uso da gpp teve um
impacto
significativamente
positivo no

0 tamanho da
amostra nao @
representativo de
todo o pais.
Futuras  pesquisas
podem explorar
estratégias para
abranger uma parte
da sociedade maior.

Avaliagdes a longo
prazo poderiam
fornecer mais

informacdes sobre a
sustentabilidade do
conhecimento
adquirido pelos pais
e 0 seu impacto a
longo prazo na salde
oral das criangas.

A taxa de adesao ao
estudo foi inferior a
um terco.

0 tamanho da
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(13)

nos cuidados A gpp foi distribuida por

preventivos dentarios.

3879 maes de criangas,
com menos de 6 anos, das

cidades de Riade (1989) e
Najra (1890), na Arabia
Saudita.

As maes foram submetidas
a um questionario
padronizado sobre
conhecimento, atitude e a
pratica de higiene oral
antes de lhes ser pedido
para descarregarem a 3pp.

Um total de 1055 maes que
descarregam a gpp, ao fim
de 3 meses, foram
reavaliadas sobre os seus
conhecimentos.

As maes de Najra mostraram

um aumento de
conhecimento mais
significativo quando

comparadas com as de
Riade.

A gpp teve mais eficacia em
maes que tinham mais que
um filho.

conhecimento das
maes sobre a saude
oral dos seus filhos.

Ao melhorar 0
conhecimento das
maes,
consequentemente,
haverd uma melhoria
na salde oral dos
filhos.

amostra ndao €
representativo de
todo o pais.

A adesao em Riade,
um centro
cosmopolita, foi igual
a de Najra, uma
regiao semiurbana, o
que mostra 0
potencial das apps
para atravessar
barreiras culturais.

Em estudos futuros,
devem ser
consideradas
estratégias para
aumentar a adesao.
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5. Discussao

Os cuidados a ter com a saude oral das criangas, ao contrario do que a maioria das pessoas
pensam, comegam muitos antes da erupgao dos primeiros dentes, isto porque a cavidade
oral deixa de ser estéril nas primeiras horas de vida. Os pais s3o responsaveis pela
transmissao de grande parte das bactérias para a boca do bebé e, portanto, tém de ter um

cuidado extra com a sua salde oral. (14)

A higienizagao da cavidade oral & importante mesmo que o bebé n3o apresente qualquer
dente, para evitar a acumulagao de microrganismos. Apds a erupgao do primeiro dente ha
um novo desafio e comeca a ser essencial comegar a escovar para prevenir a doenga carie.
(14)

A denticao decidua é tao importante como a definitiva e tem uma grande influéncia no
sorriso da idade adulta. Portanto, a primeira consulta deve ser realizada quando erupcionam
0s primeiros dentes deciduos ou no maximo até ao primeiro ano de vida. Elas servem para
observar o estado de salde oral da crianga, informar os pais sobre atitudes preventivas,
detetar habitos nocivos e estabelecer um programa de acompanhamento adequado ao grau
de risco do bebé. Idealmente, quando existe uma boa salde oral, a crianga deve ser
observada a cada seis meses. Em situagdes de elevado risco de carie, esta periodicidade deve

ser reduzida para intervalos de trés meses. (14,15)

5.1 Recomendagoes de salde oral em criangas em Portugal

A boa saude oral nas criangas é essencial para a saude geral e afeta de forma positiva o
bem-estar fisico, mental e social, permitindo que falem, comam, socializem e brinquem sem
qualquer dor ou constrangimento, levando a que haja um desenvolvimento fisico, emocional
e cognitivo. Posto isto, a escovagem € essencial para a manutengao de uma boa saude oral
sendo a medida mais eficaz para prevenir as doengas orais como a carie dentaria e a doenga

periodontal. (1,12,16)
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Em Portugal, segundo a Direcdo Geral da Salde (DGS), uma crianga, qualquer que seja a
idade deve escovar os dentes, pelo menos duas vezes por dia, uma das quais obrigatoria
antes de deitar, durante 2 a 3 minutos. As caracteristicas da escovagem estao dependentes

de varios fatores, mas sobretudo da idade da crianca. (7,15,16)

De acordo com a DGS, nas criangas dos 0 aos 3 anos a escovagem deve ser realizada pelos
pais ou cuidadores duas vezes por dig, sendo que uma delas tem de ser obrigatoriamente
feita antes de dormir, utilizando uma gaze ou dedeira antes da erupgao do primeiro dente e
uma escova macia pequena depois disso. O dentifrico a usar deve ser fluoretado, contendo

entre 1000 e 1500 partes por milhdo (ppm), e do tamanho de um grdo de arroz crd. (7,15,16)

Dos 3 aos 6 anos frequéncia de escovagem mantém-se, mas a escovagem comeca a ser
progressivamente realizada pela crianga, sempre sob supervisao e auxiliada. A escova deve
ser macia e de tamanho adequado 3 boca da crianga. Quanto ao dentifrico, também ser
fluoretado e conter entre 1000 e 1500 ppm, porém a quantidade deve ser semelhante ao

tamanho da unha do 5° dedo da crianga. (7,15,16)

Para os que tém mais de 6 anos a escovagem ja deve ser realizada pela crianga, devidamente
supervisionada e caso nao tenha destreza manual, auxiliada. Devem usar uma escova macia
ou média, com dentifrico fluoretado com 1000 a 1500 ppm do tamanho de uma ervilha. A

frequéncia de escovagem permanece igual. (7,15,16)

Quanto a utilizagao do fio/fita dentaria coadjuva a higienizagdo dos espagos interdentarios e
deve ser iniciada logo que possivel, acreditando-se que por volta dos 8-10 anos a crianga

comega a ter a destreza manual e autonomia necessarias. (7,15,16)

A escova de dentes tem um papel muito importante. Ela deve ser de textura macia ou média e
de tamanho adequado 3 boca da crianga. A escova deve ser substituida quando as cerdas
comegam 3 ficar deformadas ou entdao de 3 em 3 meses. Ela € um objeto pessoal e

intransmissivel e deve ser guardada num local seco, com as cerdas voltadas para cima. (7,15,16)

O uso de fluor é preferencialmente topico, através de dentifricos administrados na
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escovagem. Os comprimidos e gotas recomendados no passado, s6 serao aplicados em

criangas com mais de 3 anos e com alto risco de carie. A DGS da prioridade @ promogao da

escovagem com dentifrico fluoretado em agdes de educacdo.(7,15,16)

|dade Frequéncia de escovagem Material usado na Executante da Dentifrico
escovagem escovagem
OLEfENDS Pelo menos 2x/dia — Gaze, dedeira antes da Pais/cuidadores 1000-1500  ppm
uma obrigatéria antes de  erupcdo do 1° dente; quantidade idéntica
deitar escova macia de tamanho a um grao de arroz
pequeno crd
EEOEN[ Pelo menos 2x/dia — | Escova macia de tamanho | Pais/cuidadores = 1000-1500  ppm
uma obrigatdria antes de | adequado & boca de | e/ou  crianca | quantidade idéntica
deitar crianga sob supervisdao | ao tamanho da
se ja tem wunhado 5°dedoda
destreza crianca.
manual
SN Pelo menos 2x/dia — | Escova macia ou média, Pais/cuidadores = 1000-1500  ppm
uma obrigatdria antes de de tamanho adequado a e/ou  crianca @ quantidade idéntica
deitar boca da crianga ou jovem  sob supervisao 3 uma ervilha
se ja tem
destreza
manual

Tabela 3 — Recomendagoes sobre frequéncia de escovagem, material usado, executante e dentifrico. Tabela adaptada de
Programa Nacional de Promogao de Saude Oral 2021-2025.

A técnica de escovagem inclui movimentos vibratorios horizontais ou circulares com pouca
pressdo, de forma sequencial comegando pelas superficies vestibulares, seguindo pelas
superficies linguais, superficies oclusais de ambos os maxilares e, por fim, a lingua. No fim,
cuspir o excesso de dentifrico e ndo bochechar com agua para permitir que o flUor atue por

mais tempo, ajudando na remineralizagao. (7,15,16)

5.2 Envolvimento dos pais na educagao

O papel dos pais na educagao e motivagao para a saude oral das criangas € de extrema
importancia de modo a implementar regras e habitos saudaveis desde cedo. O seu
envolvimento, juntamente com o apoio dos professores, profissionais de salde e acesso
facilitado a cuidados dentarios ajuda na promogao de saude oral e prevengao de doengas.

(5,7,8,10,17,18)
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Ao iniciar boas praticas de higiene oral na infancia, a probabilidade de que esses habitos se
mantenham na vida adulta aumenta consideravelmente. O mesmo se mantém para
comportamentos negativos, e criangas que desde cedo e sob a supervisao dos pais tém um

maior consumo de aglcares, vao também ter um grande consumo na idade adulta. (2,10)

Varios estudos mostram que o funcionamento familiar tem impacto direto nos
comportamentos de higiene oral das criangas. Familias estaveis e com bom funcionamento

tendem a ter criancas com melhores praticas do que familias disfuncionais. (17)

Muitas criancas n3o tém a primeira consulta dentaria antes da erupgdo dos dentes
permanentes e isso parece estar associado ao nivel socioecondmico das familias. Também
parece existir uma relagao em o nivel de escolaridade dos pais e 0 grau de cooperagao, ja
que pais com um nivel de escolaridade mais alto, tém filhos com um grau de cooperagao

maior. (5)

Ensinar a escovagem e tornd-la num habito exige que se crie uma rotina que como
consequéncia vai levar ao desenvolvimento de habilidades. Ela deve ser sempre
supervisionada para garantir que uma esta a ser utilizada uma quantidade de dentifrico

adequada e que uma escovagem eficaz é realizada. (8,11)

A educacao dos pais sobre salde oral é decisiva na prevengao precoce de doencas, reduzindo
também as despesas com os tratamentos. Estudos mostram que pais que vivem em areas
cosmopolitas e com uma facilidade no acesso a cuidados dentarios comparados aos que
vivem em 3reas urbanas tém melhor conhecimento sobre a saude oral dos filhos e
consequentemente, apresentam melhores niveis higiene oral. Ainda assim, apds o uso de
uma aplicagao movel que educa sobre sadde oral, melhorias no conhecimento aconteceram,
mostrando que as aplicacdes moveis sao uma ferramenta eficaz na educagdo dos pais.
(12,13)

A par dos pais, também os professores desempenham um papel importante na modelagao de

habitos saudaveis. As criangas tendem a seguir o seu exemplo quando escovam os dentes,

24



S
| _

CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

tornando-se uma rotina diaria. Eles também tém uma grande responsabilidade na educagao
das criancas, planeando e implementando programas preventivos sobre sadde oral nas
escolas. (7,18)

5.3 Aplicagoes Moveis e Saude Oral

A popularidade dos telemoveis e tecnologias moveis tem levado ao desenvolvimento de
abordagens inovadoras e eficazes na area da salde, conhecidas como saude movel. Essas
intervencgoes utilizam dispositivos moveis, como telemdveis e tablets, juntamente com

tecnologias digitais, para fornecer informagdes, formagao e acesso a servigos de salde. (2)

A saude mavel tem sido aplicada com sucesso em diversos campos da saude, incluindo a
educagao para a saude publica, monitorizagao de doengas cronicas e promogao da adesao ao
tratamento. Essas tecnologias tém o potencial de alcangar populagdes em areas remotas ou
com poucos recursos, fornecendo uma ferramenta acessivel tanto para as pessoas quanto

para profissionais de salde. (2,12)

Durante a pandemia da COVID-19, as aplicacoes mdveis desempenharam um papel crucial na
divulgacao de informacoes sobre saude. Além disso, o uso de jogos e outras aplicagoes para
telemoveis mostrou-se eficaz na promogao de comportamentos saudaveis, especialmente na

salde oral, tanto em criangas quanto em adultos. (2,3,8)

Estudos demonstram que aplicagcoes moveis projetadas para promover a saude oral tém sido
bem recebidas por criangas. Através destas intervengdes, as criangas sao envolvidas de forma
divertida e educativa, resultando numa melhoria significativa quanto a adesao aos cuidados
de higiene oral. Ao melhorar a adesao, melhora também a motivagao para a escovagem,

levando a indices de placa mais reduzidos. (2,5,8)
Além disso, a utilizagdo dessas aplicagdoes tem sido associada a uma melhoria no

conhecimento dos pacientes sobre higiene oral, que quando usadas sob supervisao dos pais

demonstram resultados ainda mais eficazes. (2,8,12)
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Isto demonstra o potencial que as aplicagoes moveis tém para serem usadas como uma
ferramenta promissora e futurista para educar e motivar as criangas promovendo a saude

oral, de modo a garantir uma intervengao precoce e sustentavel nos cuidados orais infantis.

5.4 Gamificagao das Aplicagoes Mdveis e Motivagao

A gamificagao, que envolve a aplicacao de elementos de jogo em contextos nao lddicos, tem-
se mostrado uma estratégia eficaz em diversas areas, incluindo a educagao e a salde, na
promogao da motivagdo e participagdo em mudangas de comportamento saudaveis. Um
exemplo claro disso, &€ o desenvolvimento de aplicagdes que promovem a higiene oral em

criancas de forma divertida e educativa, simultaneamente. (3,19)

Essas aplicagdes sao projetadas para serem claras, divertidas e uUteis, incentivando a
participacao das criancas. O uso de prémios, tabelas classificativas e qualquer outro fator
que mostrem a progressao do usuario sao eficazes para criar um estimulo adicional. Os
lembretes ou notificagoes, na hora da escovagem, podem ser usados juntamente com os
anteriores para manter uma interagcao continua. Além disso, a constante evolugao da
aplicacao, tornando-a mais desafiadora e gratificante, mantém o interesse e previne o

desanimo. (3,10)

E positivo também que as aplicaces estejam conectadas com o médico dentista de forma
que possam ver o progresso da crianga, sendo mais facil dar um feedback regular mesmo

sem visitas frequentes ao consultério. (9)

E crucial reconhecer os desafios enfrentados na manutencdo da adesdo das criancas nas
praticas de higiene oral consistentes. Nesse sentido, a tecnologia desempenha um papel
fundamental, oferecendo ferramentas que tornam a rotina dos cuidados orais mais atrativa e

envolvente. (5,8)

Para além dos aspetos digitais, o design adequado das escovas de dentes para criangas
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também pode contribuir para @ motivagao e adesao. Ao oferecer escovas personalizadas em

cores preferidas, cria-se um incentivo adicional para a utilizagdo regular. (6)

A combinagao da gamificacao, tecnologia e designs atrativos oferecem uma abordagem
abrangente e eficaz para promover habitos saudaveis de higiene oral em criancgas,

incentivando a participagcao e tornando o processo educativo e divertido.

5.5 Mudanga de Comportamento

A evolugao das ciéncias comportamentais ampliou 0 nosso conhecimento sobre saude oral,
passando de um foco que até entao era exclusivo na doenga, para um modelo biopsicossocial
mais abrangente. Hoje, a medicina dentaria adota uma abordagem de cuidado ao longo da
vida, valorizando o comportamento individual, mas também o contexto social e psicoldgico.
(20)

Neste sentido, as teorias comportamentais tém sido fundamentais para compreender como
os comportamentos surgem, sao mantidos ou modificados. Em odontopediatria, identificar

comportamentos-chave como dieta, higiene oral e habitos é crucial. (20)

As intervengoes de promogao de salde oral tém-se mostrado mais eficazes quando sao bem

planeadas e estdo de acordo com as teorias de mudanga de comportamento. (20)

Assim sendo, as aplicacoes moveis surgem como ferramentas promissoras para a3 promogao
da saude oral em criangas, especialmente quando alinhadas com estas teorias. A gamificagao
e a personalizagdo das aplicagcoes podem aumentar a motivagao e a adesao visto que
oferecem uma abordagem atrativa, através do reforco positivo e do estabelecimento de
metas. Além disso, as aplicagdes podem visar aspetos psicossociais, como expectativas de
resultados e autoeficacia para promover mudangas comportamentais mais duradouras.
(3,6,9,10,20)

O treino e a educagao para saude oral devem adaptar-se ao estagio de desenvolvimento da
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crianga e comegar os cuidados de saude oral desde cedo é fundamental para incentivar os
comportamentos saudaveis ao longo da vida. No entanto, a cooperagao das criangas pode ser
desafiadora, exigindo abordagens personalizadas e consistentes, com envolvimento ativo dos
pais, de modo a garantir a adesao a longo prazo, que é essencial para otimizar os beneficios.
(5,8,10,11)

As aplicagdbes moveis juntamente com as teorias comportamentais representam uma
ferramenta promissora na promogao de uma boa saude oral e no estabelecimento de habitos

saudaveis ao longo da vida.

5.6 Limitagoes da Gamificagao

Apesar das aplicagbes moveis terem as suas vantagens, o tempo gasto em dispositivos
eletronicos, como televisdes, computadores e telemdveis, & preocupante durante o
desenvolvimento das criangas, pois pode levar a uma diminuicdo da atividade fisica e a
habitos alimentares inadequados. Um estudo mostra que criancas finlandesas entre os 7 e 9
anos tém em média de duas a quatro horas de tempo no telemével por dia, com o tempo a

ser maior aos fins-de-semana. (3)

E essencial desenvolver aplicagdes dirigidas a cada faixa etéria, assim como garantir uma
disponibilidade de ferramentas tecnoldgicas que incentivem a adesao ao longo do tempo, a
fim de evitar o desinteresse. Sao necessarias atualizacoes, novos designs e desafios de modo

a manter a motivagao das criangas. (3,5)

A certificagdo por organizagOes dentarias e a atualizagao constante das informagoes

baseadas em evidéncias cientificas sdo também essenciais para este tipo de aplicagdes. (10)

No entanto, é importante considerar os riscos do uso excessivo das aplicagoes,
especialmente entre as criangas e jovens, visto que estes s3o 0s mais propensos a vicios
comportamentais e problemas de saldde mental. O uso abusivo dos telemdveis esta

associado a uma baixa autoestima, impulsividade, assim como, ansiedade, stress, depressao
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e comprometimento das relagdes interpessoais. (21,22)

Portanto, apesar das intervengoes que recorrem a aplicagbes moveis aumentarem a
qualidade dos cuidados de higiene oral, o uso criterioso das aplicagdes é aconselhado, tendo
em conta que o tempo necessario para essas atividades diarias é significativamente menor

do que o tempo médio gasto em teleméveis. (21,22)

5.7 Sadde Mével vs Abordagens Tradicionais

A educacao e prevengdo em salde é fundamental para melhorar comportamentos,

principalmente nas criangas. (8)

Nos consultorios, muitas vezes, ha limitagdes no que toca ao tempo de consulta e a
paciéncia das criangas e, por isso, os meédicos dentistas tendem a adotar abordagens
eficazes que visem diretamente os objetivos de tratamento, nao dando tanta importancia a
adesao e 3 educacao das criangas nos cuidados de higiene oral. No entanto, quando s3ao

dadas instrugdes ha uma manutengao consistente dos niveis de higiene oral. (5)

As intervencgoes tedricas de promogao de saude oral, como palestras, sao um método
demorado, exigem a presenca de uma pessoa qualificada e nem sempre se traduzem em

resultados praticos eficazes. (3,13)

O constante desenvolvimento da sadde movel vem ajudar a superar barreiras fisicas e
logisticas, na adogao de medidas preventivas, que se encontram nos métodos tradicionais.

(12,13)

Portanto, seria fundamental integrar a satde mdvel com as abordagens tradicionais porque
oferecem uma solugao eficiente e acessivel na melhoria da comunicagao em saude oral,
tornando-a mais eficaz. Desse modo, seria possivel uma melhor e maior promogao de

habitos de higiene oral adequados. (13)
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5.8 Protétipo

Nesta fase, de acordo com os objetivos propostos, desenvolveu-se um protétipo de uma
aplicagcdo movel que vai de encontro ao que foi escrito nos pontos anteriores. Ao protétipo,
que foi realizado através da plataforma Proto./o, deu-se o nome de “Smile Adventures —
Uma Aventura na Saude Oral” (anexo 1). Este protétipo tem o objetivo de educar e motivar as

criancas relativamente a salde oral, através do seu uso diario.

No inicio da gpp, vai ser possivel criar uma conta de modo a guardar o progresso e a ficar
conectado, nao sé com outras criangas que usem a gpp, mas também com o proprio médico

dentista (anexo 2).

Criada a conta, entramos na proxima fase, onde vai ser possivel a crianca escolher uma
personagem de acordo com a sua preferéncia (anexo 3) e também responder a algumas
questoes, com o auxilio dos pais/cuidadores, de modo a realizar uma simples anamnese.
Nessas questoes, a crianga vai colocar o nome e data de nascimento (anexo 4), o que gosta
de fazer nos tempos livres e o horario que acorda e que se deita (anexo 5) e por fim, se

escova os dentes todos os dias e se sim, quantas vezes (anexo 6).

De sequida, entrando na parte interativa, a crianga vai encontrar a boca da personagem
escolhida (anexo 7), onde o objetivo principal &€ melhorar 3 maneira como escova e a sua
duragao. No momento que a crianga comegar a escovar, no prototipo, uma escova vai estar
programada de modo a realizar a escovagem na boca da personagem, durante 2 a 3 minutos,
com a técnica adequada. A crianga também conseguira ser capaz de escolher uma musica ao
seu gosto, com a duracao da escovagem. O segundo objetivo sera personalizar a boca da
personagem de acordo com a boca da crianga usuaria do protétipo. Este passo sera sempre
feito com a ajuda e aval do médico dentista, de maneira a n3o haver erros. Nesta pagina,

podemos encontrar um menu lateral (anexo 8).

No menu lateral, vdo estar disponiveis varias ferramentas, como videos tutoriais (anexo 9),
informacdes para cada faixa etaria (anexo 10), lembretes (anexo 11) e tabela classificativa

(anexo 12).
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Nos videos tutoriais, vao estar presentes dois, ambos ludicos. O primeiro instrui a crianca
como realizar corretamente a escovagem e o sequndo explica a importancia da consulta com

o médico dentista e como funciona um consultorio.

Nas informagoes para cada faixa etaria, de uma forma mais tedrica, vao estar descritas as
informagoes necessarias para uma boa execugao e manutencao da higiene oral, primeiro de

uma forma geral e depois dirigido a cada faixa etaria.

Nos lembretes, usando a informagao preenchida na anamnese sobre os horarios, vamos
poder ativar notificagcdes de modo a lembrar a crianga da escovagem, ao acordar e antes de
se deitar, de maneira a criar uma rotina. Também vai ser possivel ativar o lembrete para
futuras consultas, definindo previamente a data e hora. Vai existir também uma seccao onde,
colocando a data em que se trocou de escova de dentes, se podera ativar um lembrete para 3

meses depois trocar de escova.

Na pagina da tabela classificativa, encontrar-se-a uma classificagdo de todas as criangas
usuarias. A crianga tem a possibilidade de ganhar pontos e subir na classificagao cada vez
que completar uma rotina de higiene oral. Outra maneira de coletar mais pontos e outras
recompensas € completando as rotinas de higiene oral o0 maximo de dias consecutivos. Todas

as semanas as trés primeiras classificadas ganham um prémio.
Ao longo dos tempos, vai haver a possibilidade das criangas desbloquearem ferramentas

como a personalizagao da personagem escolhida no inicio, assim como da escova utilizada

na escovagem da boca da sua personagem.
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Conclusao

Com este trabalho percebemos que apesar deste ser um tema atual, ainda ndo é
representativo na literatura cientifica e que estudos com maiores populagoes e mais longos

S30 Necessarios.

Contudo, conclui-se que as aplicagdes moveis representam uma ferramenta promissora e
inovadora na promogao da saude oral em criangas, oferecendo uma abordagem interativa e
envolvente que pode revolucionar @ maneira como as educamos, promovendo uma maior

literacia, mas também motivando-as a cuidar dos seus dentes desde cedo.

Combinando elementos de gamificagdo com os principios comportamentais, as aplicagoes
moveis n3o s6 tornam a rotina de higiene oral mais atrativa, como também incentivam a

adesao a longo prazo, promovendo habitos saudaveis que vao perdurar pelo resto da vida.

No entanto, é crucial manter um equilibrio saudavel no uso dessas tecnologias, garantindo
que elas complementem, e nao substituam, as abordagens tradicionais de educagao em
saude oral. Além disso, € importante estar consciente acerca dos potenciais riscos do uso

abusivo dos dispositivos eletronicos, especialmente entre as criangas.
Por fim, pode ser interessante continuar a desenvolver o protétipo realizado e

posteriormente aplica-lo em criangas com o intuito de avaliar ndao apenas o seu impacto

imediato, mas também o seu efeito a longo prazo.

33



=
L

CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

34



D
- CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

1. Referéncias Bibliograficas

1.

10.

11.

12.

13.

WHO. Global oral health status report: towards universal health coverage for oral
health by 2030 [Internet]. 2022 [citado 10 de Janeiro de 2024]. Disponivel em:
https://www.who.int/publications/i/item/9789240061484

WHO. Mobile technologies for oral health: an implementation guide BE HE @ LTHY
BE MOBILE. 2021 [citado 10 de Janeiro de 2024]; Disponivel em:
http://apps.who.int/

Rasmus K, Toratti A, Karki S, Pesonen P, Laitala ML, Anttonen V. Acceptability of a
Mobile Application in Children’s Oral Health Promotion-A Pilot Study. International
Journal of Environmental Research and Public Health Article J Environ Res Public
Health [Internet]. 2021 [citado 27 de Dezembro de 2023];18:3256. Disponivel em:
https://doi.org/10.3390/ijerph18063256

Tusek I, O'rourke B, Leki¢ C, TuSek J, TuSek B. EARLY CHILDHOOD CARIES IN
MULTILINGUAL COMMUNITY. Cent Eur J Public Health [Internet]. 2020 [citado 11
de Janeiro de 2024];28(4):286-91. Disponivel em:
https://doi.org/10.21101/cejph.a6345

Zotti F, Pietrobelli A, Malchiodi L, Nocini PF, Albanese M. Apps for oral hygiene in
children 4 to 7 years: Fun and effectiveness. J Clin Exp Dent [Internet]. 2019
[citado 27 de Dezembro de 2023];11(9):795-801. Disponivel em:
http://dx.doi.org/10.4317/jced.55686

Alkilzy M, Midani R, Hofer M, Splieth C. Improving Toothbrushing with a
Smartphone App: Results of a Randomized Controlled Trial. Caries Res [Internet]. 1
de Novembro de 2019 [citado 27 de Dezembro de 2023];53(6):628-35. Disponivel
em: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31132765/

DGS. Programa Nacional De Promogao Da Saude Oral 2021-2025. 2021 [citado 10
de Janeiro de 2024]; Disponivel em: www.dgs.pt

Desai RV, Badrapur NC, Mittapalli H, Srivastava BK, Eshwar S, Jain V. "BRUSH UP":
AN INNOVATIVE TECHNOLOGICAL AID FOR PARENTS TO KEEP A CHECK OF
THEIR CHILDREN'S ORAL HYGIENE BEHAVIOUR. Revista Paulista de Pediatria
[Internet]. 1 de Abril de 2021 [citado 27 de Dezembro de 2023];39. Disponivel em:
/pmc/articles/PMC8023978/

Lee ], Lee T, Jung HI, Park W, Song JS. Effectiveness of an Oral Health Education
Program Using a Smart Toothbrush with Quantitative Light-Induced Fluorescence
Technology in Children. Children [Internet]. 1 de Margo de 2023 [citado 27 de
Dezembro de 2023];10(3). Disponivel em: /pmc/articles/PMC10047114/

Zolfaghari M, Shirmohammadi M, Shahhosseini H, Mokhtaran M, Mohebbi SZ.
Development and evaluation of a gamified smart phone mobile health application
for oral health promotion in early childhood: a randomized controlled trial. 2020
[citado 27 de Dezembro de 2023]; Disponivel em: https://doi.org/10.1186/s12903-
020-01374-2

Jacobson D, Jacobson J, Leong T, Lourenco S, Mancl L, Chi DL. Evaluating Child
Toothbrushing Behavior Changes Associated with a Mobile Game: A Single Arm
Pre-Post Pilot Study. Pediatr Dent [Internet]. 7 de Julho de 2019 [citado 27 de
Dezembro de 2023];41(4):299. Disponivel em: /pmc/articles/PMC6709707/

Algarni AA, Alfaifi HM, Aseeri NA, Gadah T, Togoo RA. Efficacy of a Self-Designed
Mobile Application to Improve Child Dental Health Knowledge among Parents. J Int
Soc Prev Community Dent [Internet]. 2018 [citado 27 de Dezembro de
2023];8(5):424. Disponivel em: /pmc/articles/PMC6187876/

Ali AlKlayb S, Assery MK, AlQahtani A, AlAnazi M, Chandra Pani S. Comparison of
the Effectiveness of a Mobile Phone-based Education Program in Educating Mothers

35



S
| _

CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22,

as Oral Health Providers in Two Regions of Saudi Arabia. 2017 [citado 27 de
Dezembro de 2023]; Disponivel em: www.jispcd.org

Saulde oral do bebé - Ordem dos Médicos Dentistas [Internet]. [citado 5 de
Fevereiro de 2024]. Disponivel em:
https://www.omd.pt/publico/odontopediatria/saude-oral-do-bebe/

Saude oral na crianca, respostas as perguntas frequentes [Internet]. [citado 5 de
Fevereiro de 2024]. Disponivel em: https://www.omd.pt/publico/saude-oral-
crianca/

Saude Oral Folheto Escovagem. [citado 5 de Fevereiro de 2024]; Disponivel em:
https://www.dgs.pt/ficheiros-de-upload-1/saude-oral-folheto-escovagem-imprimir-
pdf.aspx

Duijster D, Verrips GHW, Van Loveren C. The role of family functioning in childhood
dental caries. Community Dent Oral Epidemiol [Internet]. 2014 [citado 8 de
Fevereiro de 2024];42(3):193-205. Disponivel em:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/24117838/

Hashemi ZS, Khorsandi M, Shamsi M, Moradzadeh R. Effect combined learning on
oral health self-efficacy and self-care behaviors of students: a randomized
controlled trial. BMC Oral Health [Internet]. 1 de Dezembro de 2021 [citado 8 de
Fevereiro de 2024];21(1):1-8. Disponivel em:
https://bmcoralhealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12903-021-01693-y
Pena S, Carranza M, Cuadrado C, Parra DC, Villalobos Dintrans P, Castillo C, et al.
Effectiveness of a Gamification Strategy to Prevent Childhood Obesity in Schools: A
Cluster Controlled Trial. Obesity. 1 de Novembro de 2021;29(11):1825-34.
McGrath C. JDR Centennial Series Introduction and Historical Context. 2019 [citado
28 de Fevereiro de 2024]; Disponivel em:
https://doi.org/10.1177/0022034519873842

Alavi SS, Maracy MR, Jannatifard F, Ojaghi R, Rezapour H. The psychometric
properties of cellular phone dependency questionnaire in students of Isfahan: A
pilot study. J Educ Health Promot [Internet]. 2014 [citado 14 de Fevereiro de
20247;3(June):71. Disponivel em: /pmc/articles/PMC4113992/

Foerster M, Roser K, Schoeni A, R66sli M. Problematic mobile phone use in
adolescents: derivation of a short scale MPPUS-10. Int J Public Health. 1 de
Fevereiro de 2015;60(2):277-86.

36



=
L

CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

37



=
L

CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

38



D
- CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

8. Anexos

Anexo T - "Smile Adventures -
Uma Aventura na Saude Oral”

Anexo 3 - Escolha da Personagem

Anexo 2 - Criar Conta
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Anexo 4 - Nome e Data de Nascimento

Anexo 5 - O que gosta de fazer nos tempos livres e
horario que acorda e que se deita
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Anexo 6 - Escova os dentes todos os dias e se sim,
quantas vezes

Videos Tutoriais

Informages para cada faixa
etaria

Lembretes

Tabela Classificativa
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Anexo 7 - Boca da personagem
escolhida

Anexo 8 - Menu Lateral
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Anexo 9 - Videos Tutoriais Anexo 10 - Informagées para
caada faixa etaria

Anexo 1 - Lembretes Anexo 12 - Tabela Classificativa
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