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INSTITUIÇÃO PÚBLICA  

DENTAL LOSS IN ADOLESCENTS FROM A PUBLIC INSTITUTION  

PÉRDIDA DE DIENTES EN ADOLESCENTES DE UMA INSTITUCIÓN PÚBLICA 

Ana Carla Rodrigues de Castro1, Taynara Vieira Carneiro2, Vanara Florêncio Passos3, Regina Glaucia Lucena Aguiar Ferreira4 

RESUMO 
Descrever a prevalência da perda dentária em adolescentes de Fortaleza, Ceará. Pesquisa descritiva, observacional, 

transversal, de natureza quantitativa, tendo como população de estudo 59 adolescentes de uma escola pública. Os dados 

foram coletados mediante exames bucais e questionário sobre dados demográficos, histórico ortodôntico e hábitos de 

higiene bucal. Posteriormente, foram tabulados no Microsoft Excel 2010 e analisados estatisticamente pelo software 

SPSS 22.0. Foram empregados os testes “Qui-quadrado de Pearson” e “Exato de Fisher”, com o nível de significância 

de 5%. A prevalência de perda dentária foi de 28,8%, não estando associada ao sexo ou frequência de escovação. Os 

segundos molares superiores foram os mais afetados (16,67% e 13,3%, respectivamente). A prevalência de perda den-

tária entre os adolescentes mostrou-se elevada, comparada aos resultados do último levantamento epidemiológico naci-

onal, o que remete à necessidade de se implementarem políticas públicas de saúde que contribuam para modificar esta 

realidade. 

Palavras-Chave: Perda de dente; Adolescente; Saúde bucal. 
 

ABSTRACT 

Describe the prevalence of tooth loss in adolescents in the city of Fortaleza, Ceará. This is a descriptive, observational, 

cross-sectional, quantitative study, having as its population 59 adolescents from a public school. Data were collected by 

means of oral exams and questionnaire, tabulated in Microsoft Excel 2010 and statistically analyzed using SPSS 22.0 

software. Pearson's chi-square and Fisher's exact tests were used with a 5% significance level. The prevalence of tooth 

loss was 28.8%, not being associated with gender or brushing frequency. The maxillary second molars were the most 

affected (16.67% and 13.3%, respectively). The prevalence of tooth loss was high when compared to the last national 

epidemiological survey. Public health policies that contribute to changing this reality are needed. 

Keywords: Tooth loss; Adolescent; Oral health. 

RESUMEN 

Describir la prevalencia de la pérdida dentaria en adolescentes de la ciudad de Fortaleza (Ceará). Investigación descrip-

tiva, observacional, transversal y cuantitativa, que tuvo como población de estudio 59 adolescentes de una escuela pú-

blica. Los datos fueron obtenidos a través de exámenes bucales y cuestionario, tabulados en Microsoft Excel 2010 y 

analizados estadísticamente utilizando el software SPSS 22.0. Se emplearon las pruebas de chi-cuadrado de Pearson y 

exacta de Fisher, con el nivel de significación del 5%. La prevalencia de pérdida dentaria fue del 28,8%, sin asociación 

con el sexo o la frecuencia de cepillado. Los segundos molares  superiores  fueron los más afectados (el 16,67% y el 

13,3%, respectivamente). En suma, la prevalencia de pérdida dentaria se reveló elevada, en comparación con la última 

encuesta epidemiológica nacional. Se necesitan políticas de salud pública que contribuyan a cambiar esta realidad. 

Palabras Clave Pérdida dentaria; Adolescente; Salud bucal. 
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INTRODUÇÃO 
s efeitos adversos da cárie dentária podem 

interferir negativamente no desenvolvi-

mento das crianças e dos adolescentes, 

bem como no desempenho de suas ativi-

dades cotidianas. A dor, as infecções, as perdas 

dentárias precoces e os distúrbios de ordem masti-

gatória podem ocasionar danos estéticos, funcio-

nais, psicológicos e sociais1,2. 

Durante a adolescência, estabelecem-se 

comportamentos e estilos de vida que poderão in-

fluenciar o padrão de morbidade e de cuidados de 

saúde futuros3. É nessa fase que a cárie dentária, os 

traumatismos dentários e a doença periodontal, em 

especial a gengivite, têm apresentado prevalências 

significantes4. 

De acordo com o levantamento epidemioló-

gico nacional de saúde bucal, o SB BRASIL 20105, 

houve marcante redução nas perdas dentárias (pre-

valência de 17,4%) quando comparadas aos 38,9% 

registrados no levantamento epidemiológico de 

200. Tal redução se deve às mudanças nos critérios 

de identificação da cárie dentária, além de medidas 

ou fatores de proteção, como a expansão da fluore-

tação das águas de abastecimento público e a intro-

dução do dentifrício fluoretado no mercado, entre 

outros fatores2,6,7. 

A meta estabelecida pela Organização 

Mundial da Saúde (OMS)8 para jovens com 18 

anos de idade, para o ano 2000, é que 85% dos in-

divíduos deveriam ter todos os dentes presentes na 

boca, entretanto, Silveira e colaboradores9 consta-

taram que 83,7% dos adolescentes apresentavam 

todos os dentes presentes na boca, percentual infe-

rior àquele estabelecido pela OMS. 

Mesmo sendo considerada um problema de 

saúde pública, a perda dentária tem sido pouco in-

vestigada entre adolescentes brasileiros. O objetivo 

deste estudo foi descrever a prevalência da perda 

dentária em adolescentes de uma instituição pú-

blica de ensino, no município de Fortaleza, Ceará. 

METODOLOGIA 
Trata-se de uma pesquisa descritiva, 

observacional, transversal, de natureza quantitativa, 

tendo como população de estudo alunos da Escola 

Municipal Monsenhor Linhares, localizada no 

bairro Amadeu Furtado, município de Fortaleza, 

Ceará.  

De uma população de 82 estudantes 

regularmente matriculados e cursando o 9º Ano do 

Ensino Fundamental no ano de 2018 (critério de 

inclusão), obteve-se uma amostra composta por 59 

adolescentes, cujos pais ou responsáveis 

concordaram com sua participação na pesquisa. É 

importante esclarecer que houve demora em se 

obter a aprovação junto ao Comitê de Ética em 

Pesquisa da Universidade Federal do Ceará, e, por 

conseguinte, a coleta dos dados só foi possível se 

dar no período de março a maio de 2019. Ressalta-

se que a população de estudo foi preservada (alunos 

que cursaram o 9º ano em 2018). Não participaram 

da pesquisa 23 estudantes, sendo 21 por recusa ou 

desinteresse de pais/responsáveis em assinar o 

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e dois 

por terem sido selecionados para participar do pré-

teste. Este último foi realizado no intuito de se 

aprimorar o instrumento de coleta de dados.  

As informações foram obtidas por meio de 

exames bucais e da aplicação de questionário 

estruturado. Os exames foram realizados por uma 

única pesquisadora, em uma sala da escola, sob luz 

ambiente, utilizando máscara, luvas e espátulas de 

madeira. Enquanto a pesquisadora principal 

examinava os estudantes, a auxiliar preenchia o 

questionário estruturado, incluindo dados 

demográficos, histórico ortodôntico e hábitos de 

higiene bucal. O questionário foi elaborado 

tomando como base outros instrumentos, 

publicados na literatura pertinente. 

Os dados foram tabulados no Microsoft 

Excel 2010 e analisados estatisticamente por meio 

do software SPSS 22.0 para Windows (SPSS Inc., 

Chicago IL, USA). Na análise, foram empregados 

os testes “Qui-quadrado de Pearson” e “Exato de 

Fisher”, adotando o nível de significância de 5% 

(p<0.05). 

Seguindo-se os preceitos da Resolução CNS 

Nº 466, de 12 de dezembro de 2012, que rege as 

O 
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pesquisas com seres humanos, submeteu-se o 

estudo ao Comitê de Ética em Pesquisa da 

Universidade Federal do Ceará, tendo sido 

aprovado sob o Parecer Nº 2.607.104. 

RESULTADOS 

Entre os 59 adolescentes participantes do 

estudo, 29 eram do sexo masculino (49,2%) e 30 do 

sexo feminino (50,8%), com idade entre 13 e 17 

anos, como pode ser visto na Tabela 1.  

Tabela 1 - Perfil sociodemográfico dos estudantes e fatores com-

portamentais relacionados à saúde bucal. Fortaleza (CE), maio 

de 2019. 

Higiene oral N % 

Idade   

13 anos 1 1,69% 

14 anos 12 20,34% 

15 anos 34 57,63% 

16 anos 8 13,56% 

17 anos 3 5,09% 

Total 59 100% 

Etnia   

Negro 12 20,3% 

Branco 11 18,7% 

Amarelo 2 3,4% 

Pardo 34 57,6% 

Total 59 100% 

Uso do fio dental 

Sim 20 33,9% 

Não 39 66,1% 

Total 59 100% 

Frequência do uso do fio dental 

Todos os dias 5 8,47% 

Alguns dias da semana 6 10,17% 

Uma vez por semana 2 3,39% 

Sem regularidade 7 11,87% 

Não respondeu 29 66,1% 

Total 59 100% 

Extraiu devido a tratamento ortodôntico 

Sim 2 3,4% 

Não 57 96,6% 

Total 59 100% 

Fonte – Produzida pelos Autores. 

No que diz respeito à quantidade de dentes 

ausentes, constatou-se que, entre os 59 estudantes, 

30 unidades dentárias foram perdidas (o que cor-

respondeu a uma média de 0,51 dentes perdidos por 

indivíduo), com uma variação de 1 a 7 dentes per-

didos, por estudante. Dentre as causas que levaram 

à perda dentária, a cárie foi o motivo mais relatado 

pelos adolescentes (83,33%), tendo a extração por 

motivos ortodônticos correspondido a 16,67%.  

Dentre as unidades dentárias perdidas, os 

segundos molares superiores do lado direito (Dente 

17) foram os mais prevalentes (16,67%). 

Observou-se uma prevalência de 28,8% de 

dentes perdidos, sendo o maior percentual entre as 

adolescentes (18,6%), não havendo, entretanto, sig-

nificância estatística nessa associação (Tabela 2). 
 

Tabela 2 - Associação entre perda dentária e sexo entre os estu-

dantes da Escola Monsenhor Linhares. Fortaleza (CE), maio de 

2019. 

Variáveis Perda dentária p=0,176 

 Sim (%) Não (%) Total 

Sexo    

Masculino 6 (10,2) 23 (39,0) 29 (49,2) 

Feminino 11 (18,6) 19 (32,2) 30 (50,8) 

Total 17 (28,8) 42 (71,2) 59 (100) 

Fonte – Produzida pelos Autores. 

Com relação à existência de correlação en-

tre perda dentária e a frequência de escovação, di-

ferenças estatisticamente significantes não foram 

evidenciadas (Tabela 3). 

Tabela 3 - Associação entre perda dentária e frequência de esco-

vação entre os estudantes da Escola Monsenhor Linhares. For-

taleza (CE), maio de 2019. 

Variáveis Perda dentária p=0,245 
 Sim (%) Não (%) Total (%) 

Frequência de escovação    

Duas vezes por dia 3 (5,1) 14 (23,7) 17 (28,8) 

Três vezes por dia 13 (22) 21 (35,6) 34 (57,6) 

Acima de três vezes por dia 0 4 (6,8) 4 (6,8) 

Não tem regularidade 1 (1,7) 3 (5,1) 4 (6,8) 

Total 17 (28,8) 42 (71,2) 59 (100) 

Fonte – Produzida pelos Autores. 

 

Tabela 4 - Associação entre perda dentária e visita ao dentista 

entre os estudantes da Escola Monsenhor Linhares. Fortaleza 

(CE), maio de 2019. 

Variáveis Perda dentária p= 0,027  
Sim (%) Não (%) Total (%) 

Visita ao dentista 
   

Sim 17 (28,8) 32 (54,2) 49 (83) 

Não 0 10 (17) 10 (17) 

Total 17 (28,8) 42 (71,2) 59 (100) 

Fonte – Produzida pelos Autores. 

Verificou-se, entretanto, associação estatis-

ticamente significante (p=0,027) entre perda dentá-

ria e visita ao cirurgião-dentista, como demons-

trado na Tabela 4. 
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Ao se verificar associações entre visita ao 

dentista e variáveis como sexo (p=0,184) e etnia 

(p=0,463), não foram observadas diferenças 

estatisticamente significantes. Ademais, não houve 

correlação entre perda dentária e as variáveis uso 

do fio dental (p=0,258), e “frequência do uso do fio 

dental (p=0,512). 

DISCUSSÃO 

No Brasil, a perda dentária entre adolescen-

tes distribui-se de forma desigual, de acordo com 

as regiões e os grupos sociais. Em todos os levan-

tamentos epidemiológicos realizados, em âmbito 

nacional, houve desvantagem para as Regiões 

Norte, Nordeste e Centro-Oeste10. Barbato e Pe-

res11, ressaltam a associação entre a inexistência de 

água fluorada na região nordeste e as perdas dentá-

rias. No tocante ao estado do Ceará, Xavier e cola-

boradores12 chamam atenção para o fato de que 

82,43% dos municípios analisados em seu estudo 

receberem água fluoretada em níveis classificados 

como satisfatórios, atendendo aos padrões estabe-

lecidos na legislação vigente.  

Não obstante se tratar de um problema de 

saúde pública, a perda dentária tem sido pouco in-

vestigada entre adolescentes brasileiros9. Os resul-

tados do presente estudo demonstraram uma preva-

lência de perdas dentárias de 28,8%, percentual su-

perior àquele apontado no levantamento epidemio-

lógico nacional de 2010 (17,4%). Por questões me-

todológicas (estudo transversal), não se pôde testar 

hipóteses, entretanto, este elevado percentual, entre 

os estudantes da escola municipal, pode ser fruto da 

falta de acesso aos serviços de saúde bucal. Contra-

pondo-se a estes resultados, Melo e colaboradores13 

e Silveira e colaboradores9 apontaram, em seus es-

tudos, índices próximos aos do levantamento naci-

onal: 17,2 e 16,3%, respectivamente.  

Na série histórica brasileira, pode se obser-

var uma tendência de decréscimo da prevalência de 

perdas dentárias por meio dos levantamentos epi-

demiológicos nacionais. Em 1986 e 2003, as mé-

dias de dentes perdidos por adolescente foram 1,2 

e 0,9, respectivamente14,15. Na presente pesquisa, 

0,51 dentes perdidos foi a média obtida entre os 

adolescentes, tendo sido inferior à do último levan-

tamento epidemiológico nacional. Enfatiza-se, 

pois, o fato de, apesar de os participantes deste es-

tudo terem apresentado maior prevalência de perda 

dentária, comparada ao levantamento nacional, a 

média de dentes perdidos mostrou-se inferior e va-

riando de uma a sete unidades dentárias, o que su-

gere uma heterogeneidade entre os alunos no to-

cante aos aspectos relacionados à saúde bucal ou 

mesmo ao acesso aos serviços de odontologia.  

De acordo com Peres e colaboradores16, as 

perdas dentárias entre adolescentes e adultos cons-

tatadas no último levantamento se devem, possivel-

mente, ao somatório de alguns fatores, como a me-

lhoria das condições socioeconômicas (em especial 

da educação) e do sistema de saúde, a exemplo da 

exposição à fluoretação de águas e da expansão do 

uso de dentifrícios fluoretados. Essas duas medidas 

resultaram em grande cobertura populacional nas 

décadas de 1980 e 1990 e explicam, em grande 

parte, a redução da prevalência e extensão da cárie 

dentária no Brasil, principal causa de perda dentá-

ria.  

Não se observou no presente estudo associ-

ação estatisticamente significante entre a perda 

dentária e o sexo dos adolescentes (p=0,176), ao 

contrário de outras pesquisas, em que se constatou-

se maior prevalência de perdas no sexo femi-

nino11,15,17. Embora pareça um contrassenso, uma 

hipótese para tal diferença, citada nessas pesquisas, 

foi a maior utilização de serviços odontológicos por 

mulheres, induzida por motivos estéticos ou por 

cuidados com a saúde. Acredita-se que o excesso 

de procedimentos invasivos, dentro de um modelo 

curativo-restaurador, pode se constituir em um fa-

tor importante para a perda dentária, com a tendên-

cia a uma superexposição de tratamento invasivo, 

ou à exodontia, caso não exista condição para um 

procedimento especializado de maior complexi-

dade13,18. 

Neste estudo, o segundo molar permanente 

superior do lado direito (dente 17) foi o dente mais 

prevalente no tocante à perda dentária, resultado 
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este diferente de outros estudos, que apontam o pri-

meiro molar inferior permanente como o dente 

mais afetado por perdas dentárias em adolescen-

tes11,13,19. Dentre as hipóteses citadas por esses au-

tores para explicar a maior prevalência de perdas 

de primeiros molares estão: a dificuldade de higie-

nização, devido à localização e as condições favo-

ráveis ao acúmulo de placa. O fato de o segundo 

molar ter sido mais afetado por perda dentária que 

o primeiro molar, no presente estudo, pode ter ocor-

rido devido ao seu período de erupção ser um dos 

últimos da fase de transição da pré-adolescência 

para adolescência, ou seja, a transição dos cuidados 

maternos para o autocuidado.  

Corroborando outros estudos9,13,20 na pre-

sente pesquisa não houve associação entre a perda 

dentária e a frequência de escovação (p= 0,245). 

Observa-se que, apesar de 57,6% dos estudantes es-

covarem os dentes três vezes ao dia, 22% sofreram 

perda dentária. Esse alto percentual pode estar as-

sociado aos maus hábitos alimentares, bem como à 

má qualidade da escovação. Ressalta-se, aqui, a im-

portância da educação em saúde no processo de for-

mação de hábitos alimentares adequados a uma boa 

saúde bucal e geral21. Nesse sentido, programas de 

prevenção em saúde bucal voltados para adolescen-

tes e suas famílias deveriam ser implementados de 

forma contínua.  

Constatou-se que mais de 80% dos estudan-

tes já tinham ido ao consultório de dentista, entre-

tanto, dada a elevada prevalência de perdas dentá-

rias, pode não ter havido regularidade nessas visi-

tas. Por outro lado, Ely e colaboradores22 conside-

ram que a expansão do acesso ao serviço odontoló-

gico pode, em contrapartida, resultar no aumento 

de procedimentos mutiladores. 

Em virtude das restrições no acesso aos ser-

viços odontológicos especializados no âmbito do 

Sistema Único de Saúde (SUS), em especial para a 

realização de tratamentos endodônticos, a extração 

pode se configurar como um desfecho inevitável, 

sobretudo quando a cárie se encontra em estágio 

avançado de destruição tecidual, especialmente 

para os grupos de menor renda5. Costa e 

colaboradores10 ressaltam que, aparentemente, não 

faltam recursos para o acesso a serviços odontoló-

gicos quando se trata de extração dentária, compa-

rando-se a outros procedimentos. Bulgareli e cola-

boradores23 destacam a dificuldade de preservação 

dos dentes no âmbito dos serviços odontológicos, 

mesmo entre os mais jovens. 

A prevalência da perda dentária também foi 

objeto de investigação de Tôrres e colaboradores24, 

que analisaram a influência de fatores socioeconô-

micos e demográficos, o uso de serviço odontoló-

gico e a dor, nos últimos seis meses, a partir dos 

dados do Inquérito de Saúde Oral de São Paulo de 

2008, em adolescentes de 15 a 19 anos de idade. As 

variáveis independentes que mostraram associação 

com a perda dentária foram: cárie, dor de dente, 

baixa escolaridade do pai e renda familiar inferior 

a meio salário-mínimo per capita. Os resultados su-

gerem que os fatores socioeconômicos podem con-

tribuir para o aumento da perda dentária precoce 

entre adolescentes. 

A política nacional de saúde preconiza a 

universalidade do acesso como um princípio do 

Sistema Único de Saúde (SUS), porém, a universa-

lidade do acesso aos serviços de saúde bucal ainda 

parece ser uma realidade difícil de se alcançar. 

Ainda que a saúde bucal tenha sua importância re-

conhecida, uma parcela importante da população 

brasileira não tem acesso a serviços odontológicos. 

Apesar de os escolares terem sido alvo das políticas 

de saúde bucal durante décadas, dados do levanta-

mento epidemiológico do Ministério da Saúde - SB 

Brasil 2003, revelaram que 13% dos jovens brasi-

leiros entre 15 e 19 anos de idade nunca haviam re-

alizado uma visita ao cirurgião-dentista25,26. 

Visando à prevenção de perdas dentárias na 

adolescência, Spezia27 recomenda a implementa-

ção de políticas públicas efetivas, haja vista essas 

perdas ocasionarem por si só gastos elevados com 

reabilitação oral para a saúde pública. O autor res-

salta a importância do tratamento preventivo, para 

a melhoria da qualidade de vida desses indivíduos, 

em detrimento da valorização do tratamento cura-

tivo ou reabilitador, por meio de próteses. 
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Devido ao reduzido tamanho da amostra e 

ao seu desenho, os resultados deste estudo não po-

dem ser generalizados, o que se constitui em uma 

limitação, entretanto, estudos de prevalência de 

perda dentária devem ser estimulados, por contri-

buírem para fomentar o debate sobre o tema e for-

necer subsídios para a implementação de políticas 

públicas direcionadas a diferentes públicos-alvo.  

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A prevalência de perda dentária entre os 

adolescentes participantes deste estudo mostrou-se 

elevada, comparada aos resultados do último levan-

tamento epidemiológico nacional, o que remete à 

necessidade de se implementarem políticas públi-

cas de saúde que contribuam para modificar esta 

realidade. 
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