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Resumo

Devido a sua etiologia multifatorial, a doenga carie estd associada a diversos fatores, incluindo comportamentais,
ambientais e socioecondmicos, habitos alimentares, histéria odontolégica e médica pregressa familiar, experiéncia
prévia de cdrie, bem como a caréncia de servicos odontolégicos. Diante do grande nimero de fatores existentes nos
dias atuais que podem estar relacionados com o surgimento da lesdo e instalacdo da doenga cdrie, torna-se necessario
a investigacdo das evidéncias cientificas mais recentes sobre este tema. Portanto, o objetivo desta scoping review foi
evidenciar a literatura cientifica sobre os fatores de risco relacionados atualmente com o desenvolvimento da doenga
carie. Foi realizada uma pesquisa bibliografica em Marco de 2021 utilizando os descritores “Dental Caries”; ”Dental
Care for Children”; “Health Education, Dental” e “Epidemiology”, em bases de dados eletronicas. Apds a selecio
dos artigos, os dados extraidos dos artigos selecionados foram incluidos em uma tabela padronizada, e as informagdes
obtidas, sintetizadas em quadro para melhor interpretacdo dos resultados disponiveis. Apesar de existirem variados
fatores predisponentes, a maioria indica que a situagdo socioecondmica, falta de acesso odontoldgico e habitos

N

alimentares sdo as condi¢des mais predominantes ao surgimento da doenca. Devido a diversidade dos artigos e
conclusdes encontradas, comparagdes sdo dificeis de serem bem definidas. Porém, € notdrio o surgimento de novos
fatores de risco associados a cdrie dentdria, por ser uma doenca complexa, de etiologia multifatorial. Apesar da
variedade de fatores associados, conclui-se que os principais fatores predisponentes associados a cdrie dentaria sdo os

sociodemograficos e comportamentais.
Palavras-chave: Cdrie dentéria; Assisténcia odontoldgica para criangas; Saide bucal; Epidemiologia.

Abstract

Due to its multifactorial etiology, caries disease is associated with several factors, including behavioral, environmental
and socioeconomic factors, eating habits, family history of dental and past medical, previous experience of caries, as
well as lack of dental services. Against the large number of factors that exist today that may be related to the onset of
injury and the onset of caries disease, it is necessary to investigate the most recent scientific evidence on this subject.
Therefore, the aim of this scoping review was to evidence the scientific literature on the risk factors currently related
to the development of caries disease. A bibliographic research was carried out in March 2021 using the descriptors
"Dental Caries"" Dental Care for Children"; "Health Education, Dental" and "Epidemiology", in electronic databases.
After the selection of the articles, the data extracted from the selected articles were included in a standardized table,
and the information obtained, synthesized in a table for better interpretation of the available results. Although there
are several predisposing factors, most indicate that socioeconomic status, lack of dental access and eating habits are
the most prevalent conditions for the onset of the disease. Due to the diversity of articles and conclusions found,
comparations are difficult to be well defined. However, it is notorious the emergence of new risk factors associated
with dental caries, because it is a complex disease of multifactorial etiology. Despite the variety of associated factors,
it is concluded that the main predisposing factors associated with dental caries are sociodemographic and behavioral

factors.
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Resumen

Debido a su etiologia multifactorial, la enfermedad de caries se asocia con varios factores, incluidos factores
conductuales, ambientales y socioecondémicos, hdbitos alimenticios, antecedentes familiares dentales y médicos,
experiencia previa de caries, asi como la falta de servicios dentales. Ante la gran cantidad de factores existentes en la
actualidad que pueden estar relacionados con el inicio de la lesién y el inicio de la enfermedad de caries, es necesario
investigar las evidencias cientificas mds recientes sobre este tema. Por lo tanto, el propdsito de esta revisién de
alcance fue resaltar la literatura cientifica sobre los factores de riesgo actualmente relacionados con el desarrollo de la
enfermedad de caries. En marzo de 2021 se realizé una busqueda bibliografica utilizando los descriptores “Caries
dental” “Atencion dental para nifios”; “Educacion en Salud, Odontologia” y “Epidemiologia”, en bases de datos
electrénicas. Una vez seleccionados los articulos, los datos extraidos de los articulos seleccionados se incluyeron en
una tabla estandarizada, y la informacién obtenida, sintetizada en una tabla para una mejor interpretacién de los
resultados disponibles. Aunque existen varios factores predisponentes, la mayoria indica que la situacién
socioecondmica, la falta de acceso odontolégico y los hébitos alimentarios son las condiciones mds prevalentes para el
inicio de la enfermedad. Debido a la diversidad de articulos y conclusiones encontradas, las comparaciones son
dificiles de definir bien. Sin embargo, es notoria la aparicién de nuevos factores de riesgo asociados a la caries dental,
por tratarse de una enfermedad compleja y de etiologia multifactorial. A pesar de la variedad de factores asociados, se
concluye que los principales factores predisponentes asociados a la caries dental son factores sociodemograficos y
conductuales.

Palabras clave: Caries dental; Asistencia dental para nifios; Salud bucal; Epidemiologia.

1. Introducao

A cérie dentdria € uma doenca biopsicossocial complexa, decorrente de um desequilibrio na microbiota bucal nativa
(Associagao Brasileira de Odontopediatria, 2020) . O primeiro relato caracterizando esta doen¢a como multifatorial € de 1962,
no qual Keys definiu os seguintes fatores relacionados ao desenvolvimento das lesdes: o hospedeiro (dentes), os
microrganismos e a dieta. Posteriormente, com novos estudos Newbrun adicionou um novo fator determinante: o tempo
(Newbrun, 1983). Porém, observa-se que a doencga cdrie é ainda mais complexa do que isto, sendo considerada um problema
de sadde publica até os dias atuais (Magalhaes, et al. 2021) (Foulds, 2018).

Desta maneira, a avaliagdo do risco de cdrie pode ser definida como a probabilidade de um individuo desenvolver a
doenca, de acordo com a andlise da presenca de fatores de risco. A partir do entendimento desse conceito, o profissional
consegue atuar de maneira individualizada com abordagens educativas, preventivas e até mesmo terapéuticas. Diante disso, é
imprescindivel que o cirurgido-dentista conhega os fatores relacionados atualmente ao desenvolvimento da cérie dentdria
(Magalhies, et al. 2021).

Diversos fatores tem sido investigados a fim de se identificar uma possivel relagdo com o aparecimento de novas
lesdes cariosas, como por exemplo: fatores comportamentais, ambientais (Raposo, 2018) , socioecondmicos (Ferreira, et al.
2007) (Kramer, et al. 2018) (Corréa-Faria, et al. 2016) (Engelmann, et al. 2016), habitos alimentares, histéria odontolégica e
médica pregressa familiar, experiéncia prévia de cdrie (Corréia-Faria, et al. 2016), caréncia de servigos odontolégicos
(Silveira, et al. 2015), nascimento prematuro (Diniz, et al. 2011), alta prevaléncia de defeitos de esmalte (Martello, et al. 2012)
(Cortines, et al. 2019), deficiéncia proteica (Dias, Viveiros, 2014), bem como, a hipofuncio das glandulas salivares (Costa, et
al. 2010).

Numerosos estudos recentes relatam que a prevaléncia de cédrie dentdria e seu nivel de gravidade estd associado a pior
qualidade de vida relacionada a saide bucal em pré-escolares e familias (Rajab, Abdullah, 2020), (Pesaressi, Villena,
Frencken, 2020). No entanto, o impacto que esses fatores podem causar na qualidade de vida dessas criangas, e respectivas
familias, pode ser diferente em cada populagdo (Chen, 2017). Desta forma, é de suma importancia avaliar os principais fatores
de risco associados a cdrie, para que, a partir disso, se defina o melhor tratamento.

Sendo assim, diante do grande nimero de fatores existentes nos dias atuais, relacionados com o desenvolvimento da

lesdo e da instalacdo da doencga cdrie, justifica-se a investigacdo de evidéncias cientificas recente sobre este tema. Portanto, o
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objetivo desta scoping review foi fazer um levantamento da literatura cientifica sobre os diversos fatores de risco existentes

atualmente, relacionados com o desenvolvimento da doenca cérie.

2. Metodologia

Trata-se de uma scoping review, que € uma revisdo de literatura realizada para reconhecer um tema heterogéneo, que
dificulta uma pesquisa mais precisa (Peters, er al. 2015). A pesquisa bibliogréfica deste trabalho foi realizada em marco de
2021, nas bases de dados eletronicas PubMed (Public Medline ou Publisher Medline), Scielo (Scientific Eletronic Library
Online) e Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude).

Foram usados os descritores “Carie dentaria” / “Dental caries”, “Assisténcia odontoldgica para criangas” / “Dental
assistance for children”, “Satde bucal” / “Oral health” e “Epidemiologia” / “Epidemiology”. Na realizacdo da busca, foram
consideradas publicagcdes atuais dos tltimos 7 anos, publicadas em portugués, inglés e espanhol, devido a grande variedade de
fatores nos estudos publicados. A busca nas bases de dados, bem como, a selecdo dos artigos foi realizada por dois
pesquisadores sob supervisdo da pesquisadora responsavel.

A selecdo inicial dos artigos foi realizada através da leitura dos titulos e resumos. Os tipos de estudo como, relatos de
casos, revisdes, editoriais, estudos laboratoriais, e assuntos ndo relacionados aos fatores de risco foram excluidos. Apds a
selecdo final dos artigos, a extragdo dos dados foi realizada pela leitura completa dos trabalhos, que foram incluidos em uma

tabela padronizada, e as informacdes obtidas, sintetizadas em quadro para melhor interpretagdo dos resultados disponiveis.

3. Resultados

O fluxograma desta reviso estd apresentado na Figura 1, detalhando-se o nimero de estudos identificados em cada
etapa. De acordo com os termos utilizados durante a busca nas bases de dados eletronicas, identificou-se inicialmente 50
referéncias, logo apés, as duplicatas foram removidas, ficando assim 42 artigos, dos quais apenas 22 atenderam aos critérios de
elegibilidade (Tabela 1).

Quinze dos 22 estudos incluidos apontam para tais fatores primordiais para o aparecimento da doenca cdrie, como,
socioeconomicos, desigualdades, desnutricdo e qualidade de vida ruim, (Restrepo-Perez, et al. 2018) (Jain et al. 2015)
(Bashirian, er al. 2018) (Cianetti, ef al. 2017) (Wulaerhan. et al. 2014) (Joury, et al. 2016) (Julihn ef al. 2018) (Martignon ef al.
2018) e (Mathur et al. 2014) (Peltzer et al. 2015) (Paula; Ambrosano; Mialhe, 2015) (Paula, er al. 2016) (Yang et al. 2016)
(Bhayade, et al. 2016) (Lam et al. 2017). Além disso, € visto que o baixo nivel de escolaridade dos pais interfere na condi¢ido
bucal dos filhos, e o baixo desenvolvimento escolar destes € uma consequéncia da satide bucal precdria (Yang et al. 2016). Por
outro lado, um estudo argumenta que este risco estd associado a falta de fluoretacdo das dguas (Do, LG; Ha, DH; Spencer,
2015).

Trés artigos indicaram que o comportamento, associado a nutricdo, como uso de carboidratos e refrigerantes na dieta,
e a higiene oral precdria, geram maior predisposicdo a doenca cdrie (Paisi, et al. 2018) (Biscaglia, et al. 2019) (Do, LG; Ha,
DH; Spencer, 2015). Outro estudo apontou que criangas imigrantes e refugiadas também tem um maior risco de desenvolver a
doenca (Hoover; Vatanparast; Uswak, 2017), enquanto o estudo de Baker, ef al. 2018 relatou que tipo de regime, IDH (Indice
de Desenvolvimento Humano), PIB (Produto Interno Bruto) per capta também tem relagdo com o surgimento de cédrie em

criangas.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i7.16548

Research, Society and Development, v. 10, n. 7, €24810716548, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i7.16548

Figura 1: Etapas de busca e selecdo dos artigos da scoping review.

Fonte: Autores.
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Tabela 1: Tabela das referéncias incluidas de acordo com os critérios de elegibilidade.

Ano Autor(es) Tipo de Estudo Populacio de estudo Fatores de risco estudados Fatores de risco que foram associados a carie
2014 Mathur et al. Estudo transversal Adolescentes de 12 a 15 anos. Fatores socioecondmicos A drea de residéncia é determinante e significativa para um
adolescente com cdrie.

Wulaerhan et al. Estudo transversal 670 criangas de 3 a 5 anos de idade. Histérico  sociodemografico;  habitos  de | A prevaléncia de cérie entre criangas estd relacionada com o nivel
alimentacdo; comportamentos relacionados a | socioecondmico mais baixo; os comportamentos de higiene bucal
higiene dental; o conhecimento geral de satde | das criangas; o conhecimento geral de satide bucal dos cuidadores
bucal dos cuidadores também apresentou associag@o significativa com a cérie dentaria.

2015 Do LG et al. Estudo transversal Criancas que foram selecionadas por | Status socioecondmico; comportamentos e | Criancas nas dreas ndo fluoretadas apresentaram prevaléncia
meio de estratificacdo, selecdo | prdticas de sadde bucal; padrdes alimentares; e | significativamente maior de cdrie dentaria.
amostral aleatéria em 2010-2011. status de fluoretacao.
Jain et al. Estudo transversal 1400 criancas de 0 a 71 meses, | Fatores sociodemograficos; habitos alimentares; | As varidveis significativamente associadas a cdrie foram: idade,
registrando cdrie. higiene bucal; | localizacdo geogréifica, duracdo do aleitamento materno /
habitos e caracteristicas parentais. mamadeira, uso de chupeta adogada, frequéncia de lanches,
frequéncia de escovacdo, a pessoa responsdvel pelos cuidados de
satide bucal da crianga e o nivel de escolaridade dos pais.

Paula et al. Estudo transversal Escolares de 12 anos de idade. Fatores socioecondmicos, ambiental, doméstico e | Tipo de escola, renda familiar mensal, educacdo dos pais,
autopercepgao de | propriedade de casa, nimero de pessoas que vivem na casa, a
condicdes de saide na experiéncia de cdrie | percep¢do dos pais sobre a saide bucal de seus filhos e
dentdria em criangas em idade escolar. autopercep¢do de saide bucal dos escolares (p <0,05), foram

significativamente associados as piores condigdes de cdrie
dentdria das criancas.

Peltzer; Estudo de coorte Criancas prematuras graves. Fatores ambientais, comportamento de risco e | Observou-se uma taxa muito alta de cdrie, e a saide bucal pode

Mongkolchati prospectivo fatores psicoldgicos. Além disso, amamentar ao ir | ser influenciada por fatores sociais.
para a cama, introdugdo de refrigerantes aos 12
meses, tendo consumido com mais frequéncia
alimentos doces € menos que uma escovagio
didria antes dos 30 meses.

2016 Paula er al. Estudo de caso-controle | Escolares de 8 a 10 anos da cidade de | Avaliou a subjetividade de | Fatores socioecondmicos e presenga das lesdes de cdrie, mesmo
Piracicaba. percepcdes dos pais, fatores socioecondmicos, e | tratadas, eram indicadores de risco para um mau desempenho
condigdes clinicas orais de criangas com seus | escolar.
rendimento escolar.
Bhayade et al. Estudo transversal 324 criangas Anganwadis. Desnutrigdo, baixa escolaridade dos pais, praticas | Os estudos apontaram associa¢des significativas entre idade,

de higiene oral e nimero de irmaos.

desnutricdo, status educacional dos pais, préticas de higiene
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bucal, nimero total de irmaos e carie dentdaria.

Yang et al. Estudo transversal Americanos de as idades de O a 17 | Fatores de risco social, bem como | Fatores de risco social, como baixa renda familiar, baixa
anos. indice de risco cumulativo, para encontrar | educagdo escolar ou sadide mental materna precaria,

associacdes como | provavelmente correm maior risco de problemas de satide bucal e

condi¢do dos dentes, presenca de cdrie dentdria e | baixos niveis de comportamento em busca de atendimento

auséncia de | odontolégico. Criancas que enfrentam mudltiplos riscos sociais

cuidados odontolégicos. correm maior risco de problemas bucais

resultados do que criancgas que apresentam menos riscos sociais.
Joury et al. Estudo transversal Foram selecionadas 323 criancas de 1 | A associag¢@o entre a frequéncia da ingestdo de | No geral, 42,7% das criancas apresentaram alta frequéncia de

ano de idade, frequentando clinicas de
vacinagao

acdcar livre entre bebés de 1 ano de idade e
posicdo socioecondmica de cada um dos pais,
frequéncia materna da ingestdo de agucar livre e
conhecimento da saide bucal do bebé e
comportamento.

ingestdo de agucares livres (> 4 vezes ao dia). Os bebés cujos pais
ndo estavam trabalhando eram mais propensos a ter alta
frequéncia de ingestdo de agucar livre. Similarmente, bebés cujas
maes tinham baixo nivel de conhecimento sobre o
comportamento de saide bucal do bebé ou alta frequéncia de
ingestdo de agucares tinha maior probabilidade de ter alta
frequéncia de ingestdo de acucares livres. A associagdo entre a
profissdo dos pais e frequéncia de ingestdo de acucar livre do
bebé foi atenuada apds o ajuste para o conhecimento e frequéncia
de ingestdo de agucares livres.

2017

Hoover et al.

Estudo piloto

Criancas de 3 a 15 anos imigrantes e
refugiadas residentes em Saskatoon e
Regina, Saskatchewan.

Relagdo entre a condicdo bucal das criangas
refugiadas e das criangas nascidas no Canada.

De acordo com nosso estudo, as criancas refugiadas t€ém maior
ceo-d/ CPO-D (dentes cariados, perdidos e obturados) do que
criangas imigrantes; ambos 0S grupos estdo em maior risco
quando comparados aos seus homoélogos nativos.

Cianetti ef al.

Estudo retrospectivo
observacional

Criangas de 4 a 14 anos

As criancgas foram estratificadas de acordo com o
nivel socioecondmico (escolaridade do pai e da
mae,

nivel familiar, renda familiar) e atendimento
odontolégico.

(0] nivel socioecondmico foi um importante
preditor de presenca de «cdrie em criancas. Ambos
baixa renda e baixa escolaridade dos pais foram

relacionados ao aumento da presenga de cdrie, enquanto
experiéncia anterior em consultas odontolégicas ndo afetou a
cérie presenca em criancas.

Lam et al.

Estudo de coorte

Criangas no periodo de 24 meses.

Associados a amamentacao noturna (3 semanas) e
a fatores bioldgicos, incluindo etnia indiana
(menor taxa de cdrie), maior idade reprodutiva
materna e condi¢des de satide existentes, folato
plasmético materno <6 ng / mL, IMC infantil e
indice de placa.

O baixo peso ao nascer mostra ser um fator de risco para defeitos
de esmalte na denticdo decidua, devido a concentragdes mais
baixas de folato durante a gravidez, podendo perturbar a
metilacdo do DNA por modulac@o da sintese de metionina e seu
derivado, causando concentracdes mais altas de homocisteina e
aumento da oxidagdo salivar potencialmente contribuindo para o
inicio e progressdo da cdrie dentdria na mde e posteriormente em
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bebés.

2018

Baker et al.

Estudo longitudinal
cruzado

Criancas de 8 a 15 anos em 11 paises.

N

Qualidade de vida relacionada a saide bucal e

quatro
determinantes (governanga, politica
macroeconOmica, politica publica e politica
social).

O tipo de regime politico, a quantidade de governangca (por
exemplo, direito, responsabilidade), PIB per capita, taxa de
emprego, desigualdade de renda, tipo de regime de bem-estar,
indice de desenvolvimento humano, gastos governamentais em
saide, bem como gastos com satdde (privados) os gastos dos
cidaddos estavam todos associados a saide bucal das criangas.

Bashirian et al.

Estudo transversal

Criancas iranianas de 6 a 12 anos

Dados sobre educacdo e ocupacdo dos pais,
bairro, dor dentdria no dltimo ano e escovagdo de
dentes

os habitos sob supervisdo dos pais.

O maior ceo-d foi observado em criancas do ensino fundamental
de 7 a 8 anos de idade 6,53 (4,37) e o maior CPOD (dentes
cariados, perdidos e obturados) e placa dentdria foi em criangas
de 12 anos registrados como 1,17 (1,77) e 51,97 (25,86),
respectivamente. A propor¢do de dentes cariados em 7 anos de
idade e a escolaridade baseada no indice ceo-d foi de 80,36%,
além disso, a propor¢@o no ensino fundamental de 12 anos foi de
40,17%

com base no indice CPO-D. Idade, sexo e dor dentdria no dltimo
ano foram significativamente associados ao CPOD e ceo-d. A
chance de desenvolver cdrie foi de 1,72 vezes maior nos
estudantes que relataram dor dentdria com frequéncia do que
naqueles que ndo apresentaram. A idade foi significativamente
correlacionada com placa dentdria de tal forma que o Indice de
Placa aumentou 2,44 vezes por aumento de um ano na idade (p
<0,001).

Julihn et al.

Estudo transversal

Criancas que nascidas de 2000 a
2003.

Condigdes socioecondmicas, saide materna e
comportamento materno-sanitario foram
extraidos do registro nacional sueco.

Os resultados deste estudo mostram
que situag@o socioecondmica e comportamento materno de satide
durante a gravidez sdo

importantes da saude bucal
filhos pré-escolares. Quando

fatores de risco significativos estavam presentes, a probabilidade

determinantes
em seus todos
cumulativa de ser
diagnosticado com cdrie aos 7 anos foi de 75%. Este estudo
também mostrou que obesidade materna e tabagismo durante a
foram

gravidez preditores de

cdrie dentdria em criangas pré-escolares.

Martignon et al.

Estudo transversal

316 criancas de 8 a 71 meses de
idade.

vida, determinantes

acesso a

Qualidade de
socioecondmicos, atendimento

odontolégico, préticas de satide bucal, dieta e

Foram encontradas diferencas significantes entre as criangas com
e sem qualquer nivel de experiencia de cdrie em esmalte ou
dentina e as varidveis idade e nutricdo. Foi encontrada também
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estado nutricional.

uma associagdo estatisticamente significante somente com o
modelo ajustado de acesso a satide bucal para os pais com
escolaridade, com criancas com presenga de experiencia de carie
relatando 1,9 vezes mais com os pais com nivel de escolaridade
primdria X ensino médio.

Paisi et al.

Estudo transversal

Criancas de quatro a seis anos de
idade.

Caracteristicas demogréficas, renda familiar,

habitos alimentares.

Nem os escores z da circunferéncia da cintura nem do IMC
mostraram ser significativamente associados a cdrie dentdria.
Entre as caracteristicas examinadas do bairro, o percentual de
pessoas dependentes de beneficios teve um impacto significativo
nas taxas de cdrie (p <0,05). Total anual da familia e a renda
estava inversamente relacionada ao risco de carie e o nivel de
escolaridade dos pais afetava a frequéncia de escovagdo dos
filhos.

Perez et al.

Estudo descritivo
quantitativo

Familias de pré-escolares.

Foram avaliados fatores determinantes sociais,
aspectos econdmicos, ambientais e nutricionais,
condicdes das pessoas e seu relacionamento com
o estado de satde bucal.

Havia uma relacdo entre a presenca de cdrie e o tipo de problemas
de sadde bucal referidos pelos pais, relagdo de parentesco com
cuidador, visitas ao servico de saide bucal e disponibilidade de
espago para a escova de dentes (p <0,05).

Caruso et al.

Estudo de caso-controle
observacional

122 criangas italianas com idade entre
3 e 6 anos.

Idade, niveis de cortisol salivar e escolaridade dos
pais.

Os presentes achados apoiam a hipdtese de que a cdrie estd
principalmente correlacionada com niveis elevados de cortisol
salivar. A experiéncia de cdrie dentdria em criancas também foi
associada positivamente com tdrtaro, placa bacteriana e idade.

2019 Biscaglia et al. Estudo transversal Estudantes de 12 anos de idade nas | Hdébitos alimentares — consumo de refrigerantes, | Ambas as pesquisas identificaram determinantes
escolas da UNRWA em cinco dreas | frequéncia das refeigdes, género, hdbitos de | comportamentais para cdrie dentdria, particularmente hdbitos
de operacdo | higiene bucal, escolaridade da mae. alimentares, como consumo de refrigerantes. A saide gengival
(Jordania, Libano, Siria, Faixa de também mostrou diferencas estatisticas entre os campos.

Gaza e Cisjordania).
2020 Gemma Estudo de coorte\ Criancas entre 2-3 anos de idade Praticas de amamentagdo, fatores | Nao houve associa¢do independente entre amamentar além de 1

Devenish et al.

sociodemogrificos e ingestdo de acicares livres.

ano de idade e CLPE, ou entre amamentar para dormir e
CLPE. Os tnicos fatores independentemente associados a CEC
foram ingestdo elevada de agucares livres (PR 1,97, IC 95%:
1,13, 3,44) e maior desvantagem socioecondmica (PR 2,15, IC
95%: 1,08, 4,28).

Fonte: Autores.
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4. Discussao

A cérie dentdria ainda € uma das principais doengas bucais que acometem diferentes populagdes. O primeiro relato
caracterizando esta doengca como multifatorial é de 1962, no qual Keys definiu os seguintes fatores relacionados ao
desenvolvimento das lesdes: o hospedeiro (dentes), os microrganismos (biofilme), e a dieta (carboidratos fermentaveis)
(Magalhaes, et al. 2021). Posteriormente, Newbrun adicionou o fator tempo como um novo fator determinante para tal doenca.
Porém, durante esta revisdo, vinte e dois artigos foram incluidos, e desta forma, foi observado que a doencga cérie ¢ muito mais
abrangente e complexa do que isto, incluindo a existéncia de uma grande diversidade de fatores de risco relacionados a cirie
dentéria, ainda considerada um problema de saide publica (Newbrun, 1983).

A condi¢do socioecondmica foi apontada por grande parte dos autores como um fator associado a cérie dentdria.
Julihn et al. (2018), Martignon et al. (2018) e Mathur et al. (2014), concluiram que fatores socioecondmicos e o
comportamento de saide durante a gravidez sdo determinantes importantes da saide bucal em seus filhos pré-escolares. Foi
observado também que a presenca de cérie foi maior em criancas onde o nivel educacional dos pais era mais baixo e em
criangas situadas a uma menor renda familiar (Cianetti, et al. 2017) (Wulaerhan. ef al. 20/4). Em uma pesquisa realizada por
Yang et al. (2016), nos Estados Unidos (EUA), foi apontado que certos fatores de risco sociais, tais como baixa renda familiar
e maes com saide mental comprometida, provavelmente também aumentam o risco de problemas de satide bucal em criangas
americanas. Corroborando com estes estudos, observa-se que os fatores socioecondmicos além do tipo de escola frequentada
pela crianga, a renda familiar mensal, a educag@o dos pais, o nimero de pessoas que vivem na casa, e até mesmo a percepgao
dos pais sobre a satide bucal de seus filhos escolares, além de estarem significativamente associadas as piores condicdes de
carie dentdria, reduzem o rendimento escolar das criancas brasileiras (Paula; Ambrosano; Mialhe, 2015) (Paula, ef al. 2016).

Criangas em idade escolar no ensino fundamental que vivem no subtirbio tiveram um maior nimero de dentes
deciduos e permanentes cariados, em compara¢do com as criangas que vivem na regido central da cidade. Uma possivel
justificativa para essa associagdo € o fato de que criangas que vivem no subtrbio podem apresentar dificuldades no acesso a
servigos odontolégicos, provavelmente devido a baixa condi¢do socioecondmica (Bashirian, et al. 2018) (Devenish, et al.
2020). Além disso, Perez et al. (2018) salientam que, viver em dreas urbanas, ou seja, dreas povoadas da cidade, permite um
melhor acesso a infraestrutura adequada para a saide e servicos de educacao. Por outro lado, Jain et al. (2015), explicam que a
maior prevaléncia de lesdes cariosas em criangas que moram em zona rural estd mais relacionada com um menor uso de creme
dental ou escova, visitas menos frequentes a um dentista, além da ingestio de comida acucarada mais frequente. E também
importante ressaltar que essas regides, muitas vezes, sdo desprovidas do suprimento de acdes fluoretadas para a populagdo,
acarretando, dessa forma, a maior prevaléncia de cérie dentaria (Do, LG; Ha, DH; Spencer, 2015).

Os habitos alimentares e comportamentais t€m sido discutidos como as principais vias de saide bucal precaria
(Biscaglia, ei al. 2029). Peltzer et al. (2015) relataram que o fator nutricional e comportamental, como por exemplo, dormir
com mamadeira antes dos 30 meses e introducdo de refrigerantes antes dos 12 meses, aumenta significativamente a prevaléncia
de cdarie. Além disso, Paisi et al. (2018) encontraram que obesidade materna é preditora de cérie dentdria em criancas pré-
escolares, no entanto, curiosamente, o fato de a crianga ser obesa nao justificou o aparecimento de lesdes de cdrie.

Levando isso em considerag@o, encontra-se uma importancia significativa em investigar a histéria médica da mae e da
crianga, principalmente no momento do parto. Lam et al. (2017) mostraram que o baixo peso ao nascer pode ser um fator de
risco para defeitos de esmalte na denticdo decidua, uma vez que concentracdes mais baixas de fosfato durante a gravidez
influenciam na metilacio do DNA por modulagdo da sintese de metionina e seu derivado, causando assim concentracdes mais
altas de homocisteina e aumento da oxidagdo salivar, o que contribui para o inicio e progressdo da cdrie dentdria na mae e

posteriormente em bebés (Wulaerhan, et al. 2014).
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Outro fator evidente, foi o fato de que em residéncias onde responsdveis ndo estavam inseridos no mercado de
trabalho, os bebés tendiam a apresentar maiores chances de alta frequéncia de ingestdio de agticar livre, além disso, as maes que
tinham baixo nivel de conhecimento de satide bucal também possuiam maior probabilidade de ter uma periodicidade na
ingestdo de acucares livres (Joury, et al. 2016).

No estudo recente de Baker et al. (2018), envolvendo a avaliacdo de 11 paises, demonstrou-se que informacgdes
relevantes, no qual até mesmo o tipo de regime politico, a quantidade de governanga (por exemplo, direito, responsabilidade),
PIB per capita, taxa de emprego, desigualdade de renda, indice de desenvolvimento humano, gastos governamentais em saide
estavam associados a satde bucal das criangas. Grande parte deste estudo concentra-se em regimes de bem-estar social onde
aqueles com politicas mais generosas, universais e redistributivas tém melhor satide da populagdo do que regimes menos
redistributivos, evidenciando mais uma vez que o regime de bem-estar de um pais deve envolver o investimento na educacio e
saude, combatendo um forte fator determinante: a desigualdade social.

Recentemente, um novo fator de risco tem sido associado a experiéncia de carie por Caruso et al. (2018), em que
apontam uma associag@o de cdrie dentdria com o nivel de cortisol, placa dentdria, idade e niveis elevados de cdlculo. Apoiando
principalmente a hipdtese de que a carie dentdria estd correlacionada com estresse. Corroborando com estes resultados, uma
outra pesquisa realizada no Canada (Hoover; Vatanparast; Uswak, 2017) mostra que imigrantes e refugiados t€ém alta nos
escores de CPOD, devido outras prioridades e preocupagdes, como o estresse associado a adaptacdo a uma nova cultura,
aprender inglés como segunda lingua, questdes com transporte, financas e encontrar escolas para as criangas virem antes das
necessidades de satide bucal.

E relevante ressaltar as limitacdes apresentadas no estudo, ja que se trata de um Scoping review e nio uma revisio
sistemadtica, abordando, desta forma, um compilado de diferentes tipos de estudos. Além disso, a determinagdo dos fatores de
riscos relacionados a carie dentdria € muito extensa, assim, os fatores apresentados pelos autores podem estar inseridos em
diferentes graus de evidéncia, tendo uns evidéncia mais forte e outros mais baixa, além daqueles que ndo foram supracitados
pelos autores destacados neste estudo. Entretanto, o objetivo desta revisdo foi apenas apresentar os fatores de risco e nao
investigar o nivel de evidéncia que os diferentes estudos apresentam.

Em suma, é possivel observar a diversidade de fatores etiolégicos relacionados a cdrie dentdria, mostrando que a
prevaléncia e a incidéncia de cdrie sdo altamente influenciadas por uma série de fatores de risco, como idade, nivel
socioecondmico, desnutri¢do, status educacional dos pais, praticas de higiene bucal, nimero total de irmios, entre outros
(Bhayade, et al. 2016). Aliés, € interessante levantar a questdo de que ha outros fatores de risco de forte evidéncia que nao
foram citados pelos artigos selecionados para esta revisdo, como por exemplo, a experiéncia prévia de carie dentdria, que tem

um forte poder preditivo ao aparecimento de novas lesdes.

5. Conclusao

Devido a diversidade dos artigos e conclusdes encontradas, comparagdes sdo dificeis de serem bem definidas. Porém,
é notdrio o surgimento de novos fatores de risco associados a cdrie dentdria por ser uma doenca complexa e de etiologia
multifatorial. Apesar da variedade de fatores associados, conclui-se que os principais fatores predisponentes associados a cérie
dentdria sdo os sociodemogréficos e comportamentais.

Considerando isso, bem como o fato da cdrie dentdria ainda ser o problema de satde bucal que mais acomete a
populacdo mundial, sugere-se o desenvolvimento de novos estudos epidemiolégicos bem delineados abrangendo determinado
assunto. Dessa forma, uma evidéncia cientifica mais forte podera melhor nortear os cirurgides-dentistas quanto a avaliacdo e o

controle dos fatores de risco da doenca cérie nos seus pacientes.
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